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Corrigendum‘ - 26 de diciembre del 2023

Frente a la reciente deteccién de focos de Encefalitis Equina del Oeste (EEQ) en equinos
localizados en varias provincias de Argentina y algunos departamentos de Uruguay, el riesgo
para la salud humana asociado a la circulacién de este virus y el alto potencial de
propagacién a ofros paises de la Regidn de las Américas, la Organizacién Panamericana de
la Salud / Organizacién Mundial de la Salud (OPS/OMS) alerta a los Estados Miembros sobre |a
importancia de fortalecer la vigilancia epidemiolégica y el diagndstico de las encefalitis
equinas, la coordinacién intersectorial, la vigilancia y el contfrol de vectores en la Regidn.

Resumen de la situacion

La Encefalitis Equina del Oeste (EEO), CIE-11 1C83, es una enfermedad causada por el virus
del mismo nombre, que pertenece al género Alphavirus de la familia Togaviridae. Al igual
qgue la Encefalitis Equina del Este y la Encefalitis Equina Venezolana, la EEO forma parte del
grupo de encefalitis causadas por arbovirus. La mayaria de estas encefalitis producen
cuadros de enfermedad febril indiferenciada. Las manifestaciones neuroldgicas incluyen
meningitis, encefalitis, o mielitis, siendo que los sintomas especificos varian segun el tipo de
virus y el sindrome clinico. Las meningitis se caracterizan tipicamente por un cuadro de fiebre,
dolor de cabeza, rigidez de cuello y otros signos meningeos. Las encefalitis por su parte
pueden presentarse con fiebre, alteracion del estado de conciencia, convulsiones, o signos
neuroldgicos focales incluyendo desordenes motores (1). Se ha documentado que la
mortalidad en humanos oscila enfre 3-4% (2).

El virus de la EEO se fransmite principaimente a fravés de la picadura de mosquitos
infectados que actlan como vectores. El vector principal es Culex tarsalis, pero existen
multiples vectores, como el Aedes melanimon, el Aedes dorsalis y el Aedes campestris, los
cuales mantienen la circulacion del virus en ciclos enzodticos silvestres donde las aves
paseriformes actian como principales reservorios del virus (3). Los humanos y équidos son
reservorios finales del virus, lo que significa que no son capaces de frasmitir el virus a los
mosquitos (2).

En las encefalitis por arbovirosis, el riesgo de infeccidn se determina en general por la
exposicion a los vectores infectados y depende de diversos factores, como las condiciones
ambientales, la estacion y las actividades humanas. Las personas que viven, frabajan o que

1 Este corrigendum es para modificar la alerta originalmente publicada el 19 de diciembre de 2023, a fin de incorporar las
directrices de laboratorio para la deteccion y el diagndstico de la infeccion humana por el virus de la encefalitis equina del oeste;
asi como también para modificar el nombre del virus y de la enfermedad: Encefalitis en lugar de Encefalomielitis. Adicionalmente
se realizaron correcciones al resumen de la situacion.

Cita sugerida: Organizacién Panamericana de la Salud / Organizacién Mundial de la Salud. Alerta
Epidemioldgica: Riesgo para la salud humana asociado a la infeccidn por el Virus de la Encefalitis Equina
del Oeste en equinos, 26 de diciembre del 2023. Washington, D.C.: OPS/OMS; 2023.
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participan en actividades al aire libre, en las dreas endémicas o donde se presentan focos
activos declarados de la enfermedad en animales, tienen un mayor riesgo debido a la
exposicion a los mosquitos (1).

Situacion en Sudamérica

El Sistema de Informacion de la Salud Animal (WAHIS por sus siglas en inglés) muestra que
desde el 2006 al 2023 se han reportado encefalitis equinas en animales en 17 paises de la
Regidon de las Américas. En ese periodo, la EEO fue reportada en equinos de Brasil (2006,
2007, 2017, 2018, 2019y 2022); México (2019) y durante el 2023 se reportan casos en Argentina
y Uruguay (4).

El 25 de noviembre del 2023 en Argentina, el Servicio Nacional de Sanidad y Calidad
Agroalimentaria (SENASA) reporté resultados viroldgicos positivos para Alphavirus sin
especificar en muestras de equinos con signos de enfermedad neuroldgica en las provincias
de Corrientes y Santa Fe (5). El 27 de noviembre se confirmé el diagndstico de EEO en fres
muestras y los siguientes dias se confirmaron casos adicionales en las provincias de Buenos
Aires, Entre Rios, Cérdoba, Chaco, Formosa y Santiago del Estero. El 30 de noviembre, el
SENASA declaro estado de emergencia sanitaria en todo el territorio nacional (). Segun la
Resolucion 1219/2023 del SENASA, el Ultimo registro oficial de encefalitis equina del oeste en
Argentina data del ano 1988 (7). De acuerdo con el reporte de SENASA del 18 de diciembre,
se confirmaron 920 brotes (26 diagnosticados por laboratorio y 894 por clinica y
epidemiologia). La provincia de Buenos Aires notificd el mayor nUmero de casos (n=501),
seguido de Santa Fe (n=147), Cérdoba (n=127), Entre Rios (n=69), Corrientes (n=41), Chaco
(n=16), Formosa (n=6), Santiago del Estero (n=5), La Pampa (n=4) y Rio Negro (n=4) (8).

Ante el reporte de las Autoridades Argentinas, las autoridades de sanidad animal de
Paraguay y Uruguay, el 25 y 27 de noviembre del 2023 respectivamente, emitieron
comunicados que instan a notificar sintomatologia neurolégica en equinos (9,10)

El 5 de diciembre del 2023, el Ministerio de Ganaderia, Agricultura y Pesca (MGAP) de
Uruguay confirmé un caso de EEO en un equino del Departamento de Salto, en el litoral del
Rio Uruguay (11). Enlas Ultimas semanas se han realizado visitas a 219 establecimientos con
denuncias de equinos con sospecha de EEO en todos los departamentos del pais. En el
reporte del 13 de diciembre se informd sobre la confirmacion de 20 casos de EEO por
laboratorio, en 9 departamentos: Rio Negro (n=5), San José (n=4), Paysandu (3), Artigas (n=2),
Soriano (n=2), Durazno (n=1), Flores (n=1), Salto (n=1) y Tacuarembd (n=1). En el mismo
informe se reportaron 252 casos con sospecha clinica fundada de EEO, los cuales estdn
pendientes los resultados laboratoriales (12).

Recomendaciones

A continuacién, se presenta un resumen de las principales recomendaciones para la
vigilancia, medidas de prevencién y comunicacion de riesgos.
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Diagnéstico laboratorial de EEO en humanos (13)

El diagndstico de EEO requiere de la confirmacién por técnicas de laboratorio, puesto que
el cuadro clinico no es especifico. Entre los métodos de laboratorio se destacan los métodos
de diagndstico viroldgicos (directos) por amplificacion del genoma del virus o
eventualmente el cultivo celular y los métodos seroldgicos (indirectos), consistentes en
detectar anticuerpos producidos contra el virus. En general, las muestras para el diagndstico
son el suero v el liquido cefalorraquideo (LCR). El LCR debe ser tomado solamente en casos
con sinfomas neuroldgicos y por indicacion clinica.

Bioseguridad

Las muestras bioldgicas frescas, cualquiera sea su tipo, deberdn considerarse
potencialmente infecciosas. Las muestras deloen ser procesadas y manipuladas Unicamente
por profesionales entrenados después de una evaluacién local del riesgo considerando
todas las indicaciones de bioseguridad y equipo de proteccién personal apropiado. Todo
proceso que incluya la manipulacidén de muestras debe realizarse en cabinas de
bioseguridad de clase Il certificadas. La manipulacién de dcido ribonucleico (ARN) extraido
no necesita llevarse a cabo en cabinas de bioseguridad. Asimismo, se deberdn tomar todas
las precauciones necesarias para evitar la exposicion percutdnea. La manipulacion de
materiales o cultivos de alta carga viral y/o alto volumen deberd considerarse solamente
después de una evaluacion local del riesgo considerando la contencidén necesaria.

Métodos virolégicos

La deteccion del ARN viral se puede realizar en muestras de suero y de LCR por reaccidén en
cadena de la polimerasa con franscriptasa inversa (RT-PCR) en fiempo real o punto final
haciendo uso de iniciadores (y sondas) especificos para el virus de la EEO. También pueden
usarse protocolos genéricos (pan-alfavirus) seguidos de RT-PCR especifica o de
secuenciacién nucleotidica.

El aislamiento viral se lleva a cabo con los mismos tipos de muestras que la RT-PCR. Se utilizan
lineas celulares de mamiferos (por ejemplo, células Vero) al igual que células de mosquitos
(por ejemplo, células C6/36). En general, el aislamiento viral no se aplica de manera rutinaria
ni es un requisito para la confiimacion del diagndstico. La complejidad técnica, la
contencién necesaria, los costos, asi como la necesidad de identificar los virus aislados por
RT-PCR o por inmunofluorescencia, limitan el uso y la oportunidad temporal del diagndstico
mediante aislamiento viral. En casos fatales, la RT-PCR (o el aislamiento viral) pueden

realizarse también en muestras de tejido (en particular, tejido del sistema nervioso).

Un resultado positivo por RT-PCR (o aislamiento viral) confirma la infeccién. Sin embargo, la
viremia en las infecciones por el virus de la EEO es baja y de corta duracion. Ademds, si el
caso se detecta en la fase neurolégica es probable que el virus ya no esté presente en la
sangre. Por lo tanto, un resultado negativo no descarta la infeccion y, ante la sospecha
clinica y epidemioldgica, se deben usar métodos seroldgicos.

También se debe considerar el diagndstico diferencial por métodos moleculares, en
particular para ofros arbovirus que pueden causar sindromes neuroldgicos. Segun la
situaciéon epidemiolégica, se podrian considerar otros virus de encefalitis equinas (EEEV y
VEEV) asi como los flavivirus neurotrépicos (p. ej., virus del Nilo Occidental, virus de la
encefalitis de San Luis) (Figura 1).
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Si bien la RT-PCR tiene generalmente una baja sensibilidad debido al nivel y a la duracién
de la viremia (podria ser posible detectar hasta 3 dias después del inicio de los sintomas,
como mdximo 5 dias), su alta especificidad y su rapidez la hacen una herramienta
importante en la deteccién de las infecciones por el virus de la EEO. En un contexto de brote
de casos con sinftomatologia compatible, la deteccion por RT-PCR en al menos un caso
permite identificar el agente etioldgico.

Meétodos seroldgicos

La deteccidén de anticuerpos IgM se realiza por ELISA usando metodologias caseras (in
house). La deteccidon se puede realizar tanto en suero como en LCR. La cinética de
produccidn de anticuerpos no se ha descrito totalmente. Sin embargo, es probable que la
deteccion de anticuerpos se pueda realizar tempranamente después del inicio de sintomas,
en particular neuroldgicos (Figura 1).

La deteccidn de anticuerpos puede verse limitada por potencial reactividad cruzada entre
el virus de la EEO y otros alfavirus, por lo tanto, en casos con sospecha clinica y
epidemioldgica, un resultado positivo para IgM se considera un caso probable de infeccién
por el virus de la EEO. No obstante, se estima que la especificidad de la deteccion de IgM
es relativamente alta.

La potencial reactividad cruzada se puede estudiar realizando pruebas seroldgicas IgM
diferenciales para ofros alfavirus, en particular CHIKV, siempre tfomando en cuenta el
contexto epidemioldgico. Ante la positividad para mds de un alfavirus, deben usarse criterios
clinicos y epidemioldgicos adicionales para la interpretaciéon final del caso. Los casos de
reactividad cruzada también pueden evaluarse por ensayos de neutralizacidn como la
prueba de neutralizacién porreduccion de placas (PRNT) o la microneutralizacion, haciendo
uso idealmente de muestras pareadas (muestras aguda y convaleciente tomadas con mds
de 7-10 dias de diferencia, muestra convaleciente tomada mds de 14 dias después del inicio
de los sinfomas). En funciéon de la situacion epidemioldgica del drea probable de infeccion
del caso, se recomienda detectar en paralelo los anticuerpos neutralizantes contra WEEV,
EEEV, VEEV, CHIKV y MAYV (Figura 1). Finalmente, se considera que la deteccion de
antficuerpos especificos en LCR confima la infeccion por WEEV en un caso con
manifestaciones neuroldgicas.

Conservacion de la muestra

o Muestras de suero y LCR:

o Mantenerrefrigerada (2 -8 oC) si serd procesada (o enviada a un laboratorio
de referencia) dentro de 48 horas.

o Mantener congelada (-10 a -20 oC) si serd procesada después de 48 horas o
en un periodo no mayor de 7 dias.

o Mantener congelada (-70 oC o menos) si serd procesado mds de una semana
después de la toma. La muestra se conserva adecuadamente a -70 oC
durante periodos prolongados de tiempo.

o Muestras de tejido: congelar y enviar en hielo seco.
e Evitar multiples ciclos de congelacion — descongelacion.
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Figura 1. Algoritmo para confirmacién por laboratorio de la infeccidén por el virus de la
Encefalitis Equina del Oeste (EEO).

| % Los niveles de IgM pueden estar por debajo del limite de deteccion si la muestra se tomd tempranamente en la fase aguda (dias 1-3). En estos casos, considerar latoma de una segunda muestra.
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% Considerar otros virus de encefalits equina, el virus del Nilo Occidental, el virus de la encefalibs de San Luis y otros, seguin la situacion epidemiologica de la zonalpais
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clinicos y epidemiologicos adicionales para la inferpretacion final del caso. También se puede realizar neutralizacion en un laboratorio de referencia para analizar muestras con reactvidad cruzada

(idealmente, en muestras pareadas aguda y convaleciente).

LCR: liquido cefalorraquideo.

Vigilancia de casos en humanos

En dreas de riesgo o con focos activos se recomienda implementar o fortalecer la vigilancia
a través de la busqueda de sindromes neurolégicos compatibles que no cuentan con otro
diagnostico definido, teniendo en cuenta el periodo de incubacion, drea geogrdfica y
condiciones ambientales.
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Manejo de pacientes y medidas preventivas de infecciones en establecimientos de salud

No existe un tratamiento antiviral especifico. La mayoria de las infecciones se caracterizan
por presentar un cuadro clinico leve en el que el tratamiento es sintomdtico. Los pacientes
gue presenten signos neuroldgicos deben ser evaluados por un especialista y requieren un
moniforeo estrecho.

Medidas de prevencion

Las acciones preventivas que se listan a continuacion deben organizarse en el marco de
Una Salud, considerando la actuacion interinstitucional e integral entre salud animal, salud
humana y ambiental.

Manejo del ambiente

Considerando la ecologia y biologia de los principales vectores del virus de la EEO, la
principal medida de prevencidn es la modificacidon del entorno y el manejo ambiental del
entorno, buscando reducir la cantidad de mosquitos y el contacto de estos con los équidos
y seres humanos. Estas medidas incluyen:

e El rellenado o drenaje de colecciones de agua, charcas o sitios de anegacion
temporal que pueden servir como sitios de oviposicidn de las hembras y criaderos de
larvas de mosquitos.

e Eliminacion de la maleza alrededor de los predios para disminuir los sitios de reposo y
refugio de los mosquitos.

e Los équidos pueden ser protegidos mediante su resguardo en establos con
mosquiteros, en los horarios donde se presenta mayor actividad de los mosquitos.

e A pesar de que los principales vectores no tienen hdbitos intradomiciliarios, es
recomendable proteger las viviendas con mosquiteros en puertas y ventanas, de esta
manera también se previenen ofras arbovirosis.

Control del vector

Las medidas de control de vector para la EEO deben ser planteadas en el marco del Manejo
Integrado de Vectores (MIV). Es importante considerar que la decision de llevar a cabo
actividades de control vectorial con insecticidas depende de los datos de la vigilancia
entomoldgica y las variables que pueden condicionar un incremento en el riesgo de
transmisién, incluidos los datos de resistencia a insecticidas.

e La fumigacién con insecticidas puede ser considerada como una medida adicional
y cuando sea técnicamente factible, en dreas de transmision donde se detecten
poblaciones elevadas de mosquitos. La metodologia debe ser establecida en
funciéon de la ecologia y comportamiento de los vectores locales.

Vacunacién para équidos

e Existen vacunas disponibles para équidos. Es recomendable buscar coberturas altas
de vacunacion en los équidos susceptibles en zonas consideradas de riesgo y realizar
refuerzos vacunales anuales en estos equinos.
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Medidas de proteccidn individual

Uso de prendas que cubran las piernas y brazos, sobre todo en casas donde existe
alguien enfermo.

Uso de repelentes que contienen DEET, IR3535 o Icaridina, los cuales se pueden
aplicar en la piel expuesta o en ropa de vestir, y su uso debe estar en estricta
conformidad con las instrucciones de la etiqueta del producto.

Emplear alambre-malla/redes contra mosquitos en puertas y ventanas.

Uso de mosquiteros impregnados o no con insecticidas para quienes duermen
durante el dia (por ejemplo, mujeres embarazadas, bebés, personas postradas en
cama, ancianos y trabajadores del furno de noche).

En situaciones de brote se debben evitarlas actividades al aire libre durante el periodo
de mayor actividad de los mosquitos (al amanecer y atardecer).
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