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ALERTA DE DENGUE PROVINCIA DE MENDOZA

1- ACTUALIZACION EPIDEMIOLOGICA

Casos notificados SOSPECHOSOS por SE- Mendoza- Periodo epidémico 2023/24
(a 27 de marzo de SE 13/24 en curso)
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CASOS DE DENGUE NOTIFICADOS Y CONFIRMADOS POR DEPARTAMENTO-
MENDOZA DURANTE EL PERIODO EPIDEMICO 2023-2024 A SE13 (HASTA 27 DE

MARZO, SEMANA EN CURSO)
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2- RECOMENDACIONES SEGUN CONTEXTO EPIDEMIOLOGICO

( Caso Sospechoso cle Dengue )

Fiebre de Menos de 7 dias de evolucion +

(" 2omas )
‘Nauseas/vomitos
:Exantema
Mialgias, artralgias
-Cefalea/dolor retroocular

-Petequias/prueba del
torniquete positiva

-Leucopenia, plaquetopenia

-Anorexia, malestar general,

diarrea.

(6 cualquier N
signo de alarma:
-Dolor abdominal intenso o

dolor a la palpacion del
abdomen,

Vomitos persistentes
-Acumulacién de
liquidos(ascitis, derrame
pleural, derrame pericardico)
-Sangrado de mucosas

-Letargofirritabilidad

-Hipotension postural
(lipotimia)

-Hepatomegalia >2 cm.

-Aumento progresivo del

hematocrito

O cualquier

signo de gravedad:

-Choque o dificultad respiratoria
{debido a extravasacion plasma):
pulso débil, taquicardia,
extremidades frias y llenado
capilar>2segundos, presion de
pulsos20mmHg, hipotensién en
fase tardia

-Sangrado grave: hematemesis,
melena, metrorragia voluminosa,
sangrado del SNC

«Compromiso grave de 6rganos:
hepatico (AST o ALT21000UI), SNC
{alteracién de conciencia), corazén
{miocarditis) u otros érganos.

Asu vez, todo paciente que
cumple la definicion de
caso sospechoso de
Dengue debe manejarse
como si el paciente tuviera
Dengue, no esperando el
resultado de laboratorio
especificodela
enfermedad, si este se
hubierarealizado. El
Manejo y Seguimiento de
los pacientes es clinico. Y la
esperade unresultado de
laboratorio para manejar
un paciente con protocolos
de Dengue puede aumentar
la morbimortalidad de los
pacientes.

Ante esta situacion se solicita a los equipos de profesionales que atienden pacientes en
distintos niveles (centros de atencidén primaria, guardias hospitalarias, consultorios,
internacion hospitalaria) considerar al Dengue dentro de los diagndsticos diferenciales
de pacientes con cuadros febriles.

Como se puede ver en la actualizacion epidemioldgica en nuestra provincia en este
momento hay dos escenarios epidemioldgicos:

ESCENARIO 1: Paciente que reside en un area declarada en brote. Esto incluye los
siguientes Departamentos del Area Metropolitana de la Provincia: Capital (Brotes
significativos en todas las secciones), Guaymallén (Distritos con brotes significativos: San
José, Villa Nueva, Bermejo y Dorrego), Godoy Cruz (Distritos con brotes significativos:
Centro, Villa Hipédromo, Las Tortugas, Gobernador Benegas, Presidente Sarmiento, San
Francisco del Monte), Las Heras (Distritos con brotes significativos: Ciudad, Cienaguita,
El Challao, Plumerillo, Algarrobal, Panquehua, el Resguardo, El Borbollony Zapallar), y
Zona Metropolitana de San Rafael (Capital).

ESCENARIO 2: Paciente que reside en un barrio o area que haya comenzado con
circulacion viral, pero aun no se declare zona de brote. Todos los Departamento de la
Provincia, excepto los del Escenario 1.
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Saber la procedencia de los pacientes y su condicién clinica es lo que permite establecer
qué pacientes requieren ser estudiados con métodos de laboratorio confirmatorio de
Dengue y en cudles no hace falta y se pueden confirmar por criterio clinico
epidemioldgico. Pero como se dijo previamente, todos los pacientes con caso sospechoso
de dengue, caso confirmado de Dengue por laboratorio y caso confirmado de Dengue por
criterio clinico- epidemiolégico requieren el mismo manejo y seguimiento clinico y si esta
disponible la realizacién de hemograma con plaquetas para su seguimiento.

Estos escenarios son dindmicos segln la situacion epidemiolégica y la Direccién de
Epidemiologia informaran sobre estos cambios.

3- CONDUCTA SEGUN ESCENARIO

ESCENARIO 1: Paciente que reside en un area declarada en brote:

e Pacientes con condiciones coexistentes, con signos de alarma, con criterios de
gravedad y fallecidos: se deberd investigar por laboratorio especifico de
Dengue. Y notificar con Ficha completa.

SIGNOS DE ALARMA SIGNOS DE GRAVEDAD CONDICIONES
COEXISTENTES
e Dolor abdominal intenso o e Choque o dificultad e Embarazo

dolor ala palpacién del
abdomen

e VVomitos persistentes

e Acumulacién de liquidos
(por ej: ascitis, derrame
pleural, derrame
pericardico)

e Sangrado de mucosas

e Letargo/irritabilidad

¢ Hipotensién postural
(lipotimia)

e Hepatomegalia >2 cm.

e Aumento progresivo del
hematocrito

respiratoria (debido a
extravasacion plasma):
pulso débil, taquicardia,
extremidades frias y
llenado capilar>2segundos,
presion de
pulso<20mmHg,
hipotension en fase tardia

e Sangrado grave:
hematemesis, melena,
metrorragia voluminosa,
sangrado del SNC

e Compromiso grave de
drganos: hepatico (AST o
ALT=1000Ul), SNC
(alteracién de conciencia),
corazon (miocarditis) u
otros érganos.

e Menores de 6 meses

e Mayores de 65 anos

e Obesidad

¢ Dengue previo

e Diabetes mellitus

e HTA y otras enfermedades
cardiovasculares

e EPOC

e Inmunosupresion

e Enfermedades
hematoldgicas crénicas
(por ej anemia células
falciformes, purpura)

e Otras comorbilidades

e Los demads casos se podran confirmar por nexo epidemiolégico.
e En este contexto con cualquier prueba de laboratorio positiva se categoriza el
caso como: “caso de dengue en brote con laboratorio positivo”.

ESCENARIO 2: Paciente que resida en un barrio o area que haya comenzado con
circulacién viral, pero aun no se declare zona de brote: investigar con laboratorio
especifico de dengue. Aqui los métodos diagnésticos a utilizar dependeran de la fecha de
inicio de sintomas. Se podra confirmar por nexo epidemioldgico a los convivientes o
personas que vivan en casas aledafas o en la misma manzana de un caso confirmado por
laboratorio.
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Caso Sospechoso de Dengue

¥

Pacientes fallecidos, Internados (Dengue Grave y Con Signos de Alarma) o Con Condiciones Co-existentes

¥
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Anexo Z
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Anexo 2
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ANEXO 1: Ficha de Notificacién de Dengue con Datos Minimos en Zonas de Brote para pacientes ambulatorios:

https://www.mendoza.gov.ar/wp-content/uploads/sites/7/2024/03/DENGUE-Notificacion-en-formato-listado-para-areas-en-brote-
o-epidemia-Planilla-datos-minimos-1.pdf

ANEXO 2: Ficha de Notificacion de Caso Sospechoso de Dengue (SFAI: Sindrome Febril Agudo Inespecifico)

https://www.mendoza.gov.ar/wp-content/uploads/sites/7/2018/10/fe sfai-en-area-no-endemica-de-fha-29012024.pdf
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