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Importancia del tema:

« Amenaza de Salud Publica en Africa y resto del mundo con
Infecciones importadas.

« Categoria A de agentes potenciales de bioterrorismo. CDC
2014.

«Casos Importados , turismo, migraciones.

Guinea 8 4

Liberia 3 2
Sierra Leona 0 0

Nigeria 124 44
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Importancia del tema:

Home Informacién Mundo Vidaactual Opinion

Elecciones 2014 - Suba del délar - Amenara yihadista

HAY 2.000 FUNCIONARIOS

El ébola llego al Congo; afirman que
ejército uruguayo esta "lejos"
El vocero del Ejército dijo que por el momento el virus no ha llegado a las misiones de paz y

afirmé que existen protocolos establecidos de prevencion incluso si algin efectivo llega a viajar a
Uruguay.

FOTO

dom ago 24 2014

Catedra de

Enfermedades Infecciosas

uy/infermacion/hay-uruguayes-zonas-africa-afectadas. html

Home Informacién Mundo Vidaactual Opinidn

Elecciones 2014 - Suba del ddlar - Amenaza yihadista

BROTE DEL VIRUS

Hay 3.000 uruguayos en zonas de
Africa afectadas por el ébola

EIMSP sigue de cerca la enfermedad "no solo por nuestro pais sino por uruguayos que por tareas
humanitarias se encuentran en algunos paises de Africa donde esta el ébola”, dijo la directora
general de la salud.
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Ebola

* Fiebre hemorragica grave con gran letalidad.
« ARN, género Virus Ebola, familia Filoviridae, orden Mononegavirales.

Enfermedad Epidemiologia

Zaire FH Ebola

Sudan FH Ebola
Cote d’Ivoire FH Ebola
Bundibugyo FH Ebola

Reston Asintomatica

Catedra de

Reservorio: murciélago de la fruta.
Propagacion: nosocomial.
Casos: brote actual.

Reservorio: no identificado.
Propagacion: nosocomial.
Casos: Sudan y Uganda.

Caso humano luego de necropsia a chimpancé.
Costa de Marfil.

Casos en Uganda.

Infeccion cerdos de Filipinas. Primates no
humanos importados en EEUU e Italia.
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* Transmision por contacto y
gotitas.

« Contacto directo con piel y
secreciones de pacientes,
cadaveres, primates no
humanos, murcielagos recién
muertos.

e Entrada por mucosas de
orofaringe, conjuntivas y piel
no indemne.

*Transmision con pacientes
sintomaticos.
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Fiebre Hemorragica

 Enfermedades febriles graves con alteracion en la
regulacion vascular, dafno vascular y hemorragia.

e Ciclos naturales especificos que involucran primates no
humanos, murcielagos, roedores, rumiantes domeésticos,
humanos, mosquitos y garrapatas.

Grandes variaciones:

 severidad

e distribucion: muy localizadas geograficamente
endemicas
brotes
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Fiebre Hemorragica

Transmitida | Transmitida | Transmitida NBS ©
Por mosquito por por reedores
garrapata

Arenaviridae

Fiebre hemorragica de Lassa

Fiebre hemorragica argentina (Junin)
Fiebre hemormragica boliviana (Machupo)
Fiebre hemorragica brasilefia (Sabia) ”
Fiebre hemorragica venezolana (Guaranito)”
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Bunvaviridae
Fiebre hemorragica de Cnmea-Congo 9
Hantaan "
Fiebre del valle del Rift 9
Filoviridae

Ebola

Marburg

Flaviviridae

Dengue, tipos 1-4

Fiebre Amanlla

Fiebre del bosque Kyasanur
Fiebre hemomagica de Omsk
Togaviridae

Chilkungunya 9
Poxviridae

Monkey-pox @ 4
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 Diferencial amplio: malaria, fiebre tifoidea, shigelosis, meningococcemia,
peste, leptospirosis.
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Chikungunya, countries or areas atrisk
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Malaria, countries or areas at risk of transmission, 2010
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EBOLAVIRUS OUTBREAKS BY SPECIES AND SIZE, 1976 - 2014
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Dengue, countries or areas at risk, 2013
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Yellow Fever Vaccination Recommendations in Africa, 2011
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DARPA May Have a Way to Stop Ebola

Tracks

inIts

If only the U.S. had the boldness to try it



Cuadro clinico

Afectacion Afectacion

Hemorragica

Prodromo

Multisistémica

¢ 2-21 dias. e Fiebre e Sistémica:
* Depende de ¢ Chuchos pqitraci(’)n, * Petequias
cepay * Mialgias eritema e Equimosis
transmision. e Malestar Gral. ?eiiilzziggla e Sangrado
e Zaire: ; ) Mmucoso
*i/v:3-6d ) cgr?\rif())(lsa'dolor * Resp: disnea, e Sangrado
! tos, dolor tx )
¢ Contacto: 5-9d abd, diarrea. visceral Shock
« Odinofagia e SNM: cefalea,
gla. convulsiones, CID
coma.
Muerte
e Vascular: _
hipotensién * Picode
postura' enfermedad
inyeccién * 50% de los
conjuntival Casos.
5-10d 6-16d
g J g J g J g J
. Insuficiencia renal P
Lgucopema Transaminitis DD
Linfopenia GB. PLT

Hipoalbuminemia
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Cuadro Clinico

* Erupcion maculopapular (dia 5-7) y eritema
descamante: valor en dg diferencial.

» Casos no fatales: mejoria al dia 6-11 con aparicion de
respuesta humoral. Convalecencia prolongada: mielitis,
uveitis, hepatitis.

o M O rtal id ad : Year(s) Country Cases  Deaths Case
(n) (n)  fatality (%)
® Contexto- 2014 Guir!ea.n"l_ibeﬁa 242 147 6l —p 83%
» Cepa: Zaire 60-90% 20 Congo noon
Sudén 40-60% mion Cwown 3%
Bundibugyo 25%. oo o S e
o Vlla de transmisién- 19761977 DRC 319 251 B8
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Diagnaostico
Alta sospecha:
o fiebre y sintomas constitucionales + viaje a zona endémica.

Cronologia de Infeccion Pruebas Diagndsticas

Dias después de inicio de clinica ELISA de captura de Ag
(D3) ELISA IgM
RT-PCR
Aislamiento viral
Etapas avanzadas de enfermedad o ELISA IgM e IgG
convalecencia
Restrospectiva, post mortem Pruebas de inmunohistoquimica
PCR

Aislamiento viral

(*) laboratorios de referencia, investigacion de otras enfermedades tropicales.
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Tratamiento

e Sintomatico y de sostén.
* Brote e infraestructura minima:

Aislamiento.

Tratamiento empirico Malaria

ATB empirico de amplio espectro.
Antipiréticos.

Analgésicos Yy fluidos segun necesidades.

e Paises desarrollados:

Aislamiento, contexto UCI.

Mantenimiento de volumen sanguineo eficaz y equilibrio
electrolitico.

Gestion de |. respiratoria, shock, trastornos de
coagulacion, I. renal, infeccion bacteriana secundaria.
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Tratamiento

Reversion of advanced Ebola virus disease
in nonhuman primates with ZMapp

Xiangguo Qiu', Gary Wong"?, Jonathan Audet'?, Alexander Bello"?, Lisa Fernando', Judie B. Alimonti,

Hugues Fausther-Bovendo'?, Haiyan Wei'"®, Jenna Aviles', Ernie Hiatt*, Ashley Johnson®, Josh Morton®, Kelsi Swope®,
Ognian Bohorov®, Natasha Bohorova®, Charles Goodman®, Do Kim®, Michael H. Paulys, Jesus Velasco®, James Pettitt®t,
Gene G. Olinger®t, Kevin Whaley®, Bianli Xu®, James E. Strong"?”, Larry Zeitlin® & Gary P. Kobinger"*%?

« Combinacion de anticuerpos monoclonales. doi:10.1038/nature13777
* Pruebas con primates no humanos con efectividad con ventana de 5 dias.

Successful treatment of advanced Ebola virus infection with T-705
(favipiravir) in a small animal model
Lisa Oestereich *”, Anja Liidtke *, Stephanie Wurr ®”, Toni Rieger *", César Munoz-Fontela *,

Stephan Giinther *"-*
Antiviral Research 105 (2014) 17-21

* Inhibidor selectivo de ARN polimerasa.
* Pruebas en animales no primates. Ventana de 6 dias. v/o.
» Efectividad para otros virus ARN y fiebre hemorragica.
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Prevencion
Brote:

* Deteccidn y asilamiento de casos (contacto, gotas).

 Manejo de cadaveres, evitar metodos funerarios tradicionales.
« Materiales estériles, proteccion para personal, residuos.

« Evitar manipulacion e ingesta de murcielagos.

Casos Importados:
* Planes de contingencia. |fzessws

WVacunacion post-exposicion

L] Ve L] 7 L]
[ ] D I ag n O St I C O ra p I d O . Virus de la estomatitis La eficacia en roedores v primates no humanos Depende de Ia especie v el iempo de micio del tratanuento

vesicular filovirus Eficacia

. . . .. -
° E t La vacunacion preexposicion
VI ar VI aJ e S [] Adenovirus tipo 3 La eficacia en roedores v primates no humanos: una dosis: Inmunidad pre-existente: alta dosis

ensavos clinicos

Virus parainfluenza humane  La eficacia en roedores v primates no humanos: dos dosis Inmunidad pre-existente: de seguridad (competente para la
tipo 3 necesarias para primates no humanos replicacion)
. Virus de la estomatitis La eficacia en roedores v primates no humanos: una dosis Seguridad (competente para la replicacion)
Vacunas i
- Particulas similares a virus La eficacia en roedores v primates no humanos: tres dosis Alza la inmunizacion sea necesario: produccion
Necesarias para primates no humanos
® E CA faS e I . N I A D y G S K Virus Ebola recombinante sin - La eficacia en roedores Seguridad
VP33
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