34. TIFUS EXANTEMATICO EPIDEMICO
(CIE 9 J8d; CIE 1 ATS)

DESCRIPCIOMN:

E um ricketizicss objets de vigilnca porla O M5, Congituye ura impomante caisa de
enlermedad v muene en paises de América Centmal y del Sur, centro de Africa v Asla, a maves
de locos endémicos v enzodticos que ocasloralmente dan lugar a brotes esporadices. En
Chilk, desde 1975 no se han presentado casos, sin embargo, en zomas mlestadas de plojos del
cuerpo (Pediculus humsnus wir carpork o wslimentk) v concondiciones de poca higlene, exisie
el resgo de enfermar.

CARACTERISTICAS DE LA ENFERMEDAD

Descripelem Clinica Enfermedad grave de comiernzo siibito con calofbrics, febre,
celilalgla v otros sintomas similaresa influenza, preseman-
do despies de 3 a 9 dizs ura erupeidn madculo erite matosa
en el tronco, que se expande ala periferia v puede contirmar
durante b 27 v 3 semama. Pueden apatecer signos de sever-
dad como meningeence Blins, mecluyendo deliro y coma.

Pericdo de incubacian Promedio 12 dias, com un rango de 1 a 2 semaros,
Letalidad 18 a 40%, sumenia com la edad .
Modo de mrarsmizion El piojo del cuerpo (Pedoulus umanus corpork) se infectaal

alimentarse con by sangre de un paciente con tifus agudo; los
plojes infecades eliminan ricketisias en las beces y ks per-
soras s nfectan al frotar 1as heces o riurar el piojo sobre el
sitio de la pieadura. Oimo modo es b inhalackm de heces
secas y pulverizadas de piojos infectanies.

Periodo de ransmisibilidad  Bo e mmsmie decdsmente de una pesom a om. Los
paclentes son infectantes para los plojes duranie el periodo
febrily pesiblemente dumante dos o res dizs despues de nor-
mal tzada 1a temperatura. El piojoinfectante expulka rickenstas
oom 2 heces duranie 2 a 6 dizs despues de haber mgenido
sangre inlectada, o antes si se le aplasta, murendo imarna-
blemente al wermino de 1as 2 semaras sigulentes a la inke-
clém, Las rickenstis pueden sobrevivit duranie semaras en

el ploje muero,
Agenie cansal Richetisha prowasshil,
Reservario Humames,
Grupes de riesgs Pemoras que namiknen condiclones higiénicas madecua-

das en zomas infeaadas con el vector,
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Criterios de Laboratorio:

B Fijackm del complemenio o mmunolluorescencla inditeda que provee informacion es-
pecilica permitiendo su dilerenclacion.

B Timles de aghiinimas comra Protens OX-19 (reaccion de Well-Felix), que alcanzan
maxmeo a las dos o mes semaras. Caeoen de especilickdad v sensibilidad va que les
conlier ura validez Hmitada.

La muesita debe ser erniada al ISP para su ervioa un cenimo de elerenci imemacional para

su coniTmacian,

DEFINICION DE CASOS RECOMENDADA:

Caso Sospechoso: Cuadmo lebrl grave de iniclo agudo, con oclalea imersa, dolores
odeomues ulares geremalizados v erupcion macular viclace en todo el
CUETPO METS en la cara, palma de manos v plania de los ples; proce-
dencla de dreas endémicas con presencla de plojos.

Caso Confirmado:  Caso probable en el que se demiesim b presenc i indieaa de Rickensta
prowazeld por prcha de labemtorio,

MODALIDAD DE VIGILANCIA

Tipode vigilancia Lniversal. El médico iratanie debe notilicar cada
102 caeo oon lodes los dates contenides en el RMC
L4.
Olbjetivo Drismnimnir la iramsmdsion,
Farmulario BMC 14

Frecuenca de emvio al Serviclo de Salud  Maria.

Frecuenca de emvio al MIKSAL Semaral.
Forma de preseniacion habdial Brote .
Mommativa de contral En elabaracidn.

OBSERVACIONES:

Fremie a esta enfermedad, se debe notificar el caso sospechoso.
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