ANEXO 2.

FORMULARIOS PARA LA NOTIFICACION DE CASOS

DATOS MINIMOS RECOMENDADOS PARA
INCLUIR EN EL FORMULARIO DE
VIGILANCIA

Ndmero de identificacion del caso.

Nombre, direccion, numero telefénico o de fax,
correo electrénico de la persona que completa el
formulario de vigilancia.

Nombre, direccién, numero telefénico o de fax,
correo electrénico del hospital o la clinica.
Nombre del paciente, edad y género, razay etnia,
residencia, ocupacion y lugar de trabajo.
Resumen de los criterios clinicos evaluados en
la primera hospitalizacion para la definicion de
vigilancia del caso.

Datos importantes:

a) Fecha de comienzo de los sintomas

b) Fecha del primer contacto médico

c) Fecha de la primera hospitalizacion

d) Fechade alta

e) Destinacion (muerto/vivo)

Estudio hematolégico completo (minimo):

a) Valor hematdcrito

b) Hemoglobina

c) Recuento leucocitico (con recuento diferencial)
d) Plaquetas

Radiografias de torax.

Saturacién de oxigeno (si es posible).

Deteccion de anticuerpos contra hantavirus (fe-
cha, sitio, prueba escogida y resultados).

Si el paciente fallecio: resultados de la necropsia;
resultados de estudios en muestras de tejido/per-
sona con quien tuvo contacto.

Antecedente de exposicién a roedores (por ejem-
plo, excremento, nidos o madrigueras, manipula-
cion de ratones, etc.), o contacto muy cercano con
otro caso de SPH en las ocho semanas anteriores
al comienzo de los sintomas.

Antecedente de viajes en las Gltimas seis semanas.

EJEMPLO DE UN FORMULARIO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE SPH

Formulario minimo sugerido para la vigilancia epidemioldgica del sindrome pulmonar por hantavirus (SPH)

Fecha de la investigacion: / / No. de identificacion:

Nombre de la persona que

completé este formulario: Ocupacion:

Informacion institucional

Fecha de comienzo de los sintomas: / /

¢Se hospitalizé al paciente? 0 Si O No [ Sedesconoce

Primera hospitalizacién

Nombre del hospital:

Informacién de contactos:

Numero de hospitalizaciones desde
el comienzo de la enfermedad:

Segunda hospitalizacién

Direccién del hospital:

Estadia en el hospital: / / a / / / / a Y
No. de registro:
Destinacion: ] Vivo ] Muerto O Vivo [ Muerto
¢Se hizo necropsia? O si J No O si J No
En caso afirmativo: ;se dispone de
muestra de tejido? O si ] No O si ] No

Persona con quien tuvo contacto/namero
telefénico para muestras

Si no fue hospitalizado, nombre y direccion del centro de atencién primaria
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EJEMPLO DE UN FORMULARIO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE SPH (continuacion)

Informacion del paciente:

Nombre: Apellido: Edad: Sexo: [J Masculino [J Femenino
Raza/etnia: Direccién del hogar: Ciudad:

Municipio

o condado: Estado: ] Urbano (] Periurbano ] Rural
Ocupacion: Lugar de trabajo:

Informacion clinica:

Sintomas Presencia Valor/comentarios
Fiebre mayor de 38,3 °C Jsi [1No
Sindrome de insuficiencia respiratoria del adulto
0 un cuadro similar 1 si ] No
Necesidad de oxigeno suplementario O Si d No
Infiltrados intersticiales bilaterales (en radiografias) O Si d No
Enfermedad inexplicada que culminé en la muerte O Si d No

Estudios de necropsia que indicaron la presencia de
edema pulmonar no cardiégeno sin una causa especifica

e identificable de muerte Lsi [1No
Pruebas diagndsticas ¢Se practicaron? Resultados
Valor hemat6crito Osi [0 No
Hemoglobina Osi [0 No
Recuento leucocitico con recuento diferencial Lsi [1No
Recuento de plaquetas O si [0 No
Radiografias de térax O Si d No
Saturacion de O, 0si ONo
Otros estudios: Osi [0 No
Factores de riesgo ¢Exposicion? Descripcion
Antecedente de exposicién a roedores en las ocho
semanas anteriores al comienzo de los sintomas O si [0 No
Contacto muy cercano con otro caso de SPH en las ocho
semanas anteriores al comienzo de los sintomas O si [0 No
Otros: Osi [0 No

Caso confirmado:

Caso confirmado: necesidad de ALGUNO de los estudios siguientes:

Centro en que
se practicaron

Pruebas de laboratorio ¢Se practicaron? las pruebas Resultados
Presencia de IgM especifica contra hantavirus o un incremento
de cuatro veces o mayor en los titulos de anticuerpos IgG O Si d No
Resultados positivos en la reaccién en cadena de la polimerasa-
transcriptasa inversa respecto a ARN de hantavirus O Si d No

Resultados inmunohistoquimicos positivos, de antigenos de
Hantavirus O Si d No




