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Informacion |mportante sobre la hepatitis aguda de
origen desconocido identificado en infantes, nifios y
adolescentes en 12 paises.

El Departamento de Salud (DS) emite comunicacion para informar a los proveedores de salud
de la Isla sobre el aumento significativo en casos de hepatitis aguda severa de origen
desconocido identificado en infantes, ninos y adolescentes entre 1 mes y 16 anos. El DS informa
el trasfondo de la situacion, sintomas detectados, recomendaciones para la evaluacion de un
paciente con sospecha de la enfermedad, medidas de prevencion, donde reportar casos segun
dispone la Orden Administrativa 358 e informacion de contacto a nivel central para dudas
sobre el tema.

Trasfondo

El pasado 5 de abril de 2022, el Reino Unido reportd un aumento significativo en casos de
hepatitis aguda severa de origen desconocido (se descartd con pruebas de laboratorio la
hepatitis A, B, C, D y E), en ninos sanos menores de 10 anos. Los sintomas detectados incluyen
inflamacion del higado (hepatitis aguda), ictericia, diarrea, vomitos y dolor abdominal; se destaca
la ausencia de fiebre y se detectaron niveles elevados de enzimas hepaticas, como las
transaminasas. La hipdtesis mas probable es que se trate de un virus de la familia adenovirus (el
adenovirus, quiza el tipo 41) al que los niNnos No estan inmMunizados y que provoca hepatitis mas
graves de |lo habitual.

Actualmente, segun la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS), se han reportado 169 casos de

hepatitis aguda de origen desconocido, -
procedente en 12 paises (11 en Europa y uno en
Ameérica): Reino Unido (114), Espana (13), Israel (12),
Estados Unidos (9), Dinamarca (6), Irlanda (5),
Holanda (4), Italia (4), Noruega (2), Francia (2),
Rumania (1) y Bélgica (1) 10% de los casos
necesitaron trasplante de higado tras contraer la
enfermedad; y se ha registrado al menos una (1)
muerte relacionada a esto. Los casos se han

. - . Paises que han .r'eport‘ado casos de hepatitis aguda de origen
registrado en ninos entre un mMes de nacido y 16 desconocido: Reino Unido (114), Espafa (13), Israel (12), Estados

aﬁos‘ Se sospecha que un adenovirus podrl'a Unidos (9), Dinamarca (6), Irlanda (5)i Holanda (4), Italia (4),

Noruega (2), Francia (2), Rumania (1) y Bélgica (1);
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estar asociado al brote de hepatitis, pero aun se
esta investigando en los diferentes paises para
aclarar cual es el origen de la infeccion que
genera inflamacion del higado.
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Hepatitis aguda de origen desconocido

Sintomas detectados Medidas de Prevencion
¢ Inflamacion del higado (hepatitis
aguda) e Lavado de manos frecuente
e |ctericia e Cubrirse al toser
* Dl'arr.ea e Prueba de sangre, suero, orina 'y
* Vomitos heces de los afectados para analizar
e Dolor abdominal y secuenciar los posibles virus
causantes.

e Niveles elevados de enzimas
hepaticas, como las transaminasas

Recomendaciones para la evaluacion de un paciente con

sospecha de hepatitis de causa desconocida

Para la evaluacion de un paciente con sospecha de hepatitis de causa desconocida, se deben
profundizar en los estudios diagnodsticos para poder identificar las posibles etiologias
infecciosas, toxicas o metabdlicas.

e Parte de los estudios deben contemplar valoracion de hepatitis virales agudas
(serologia hepatitis A, B, C, D -en los casos que corresponda-, y E), ademas de EBYV,
CMVy VIH.

e En el contexto epidemioldgico actual, se deben considerar los virus respiratorios
(Influenza A y B, Adenovirus, SARS-CoV-2) y patdgenos especificos gastrointestinales
(coprocultivo, identificacion de Adenovirus y rotavirus en materia fecal).

Reporte los casos de hepatitis aguda grave

de etiologia desconocida en ninos

Todo caso con sospecha clinica de hepatitis aguda de etiologia desconocida en infantes,
ninos y adolescentes (casos se han registrado entre 1 mes de nacido y 16 anos de edad) debera
ser reportado al Programa de Epidemiologia e Investigacion del Departamento de Salud;
segun dispone la Orden Administrativa 358 (https://www.salud.gov.pr/CMS/DOWNLOAD/3587),
bajo el criterio de cualquier enfermedad o condicidon no usual o hepatitis viral (otras).

Informacion de contactos a nivel central:

Sylvianette Luna Anavitate, Esq., MPH
Directora

Oficina de Epidemiologia e Investigacion
Departamento de Salud de Puerto Rico
Tel. 787- 765-2929 ext. 3552

Email: sylvianette.luna@salud.pr.gov

Carmen J. Rodriguez Caquias, MS

Epidemidloga

Coordinadora de Enfermedades Prevenibles por vacuna y RSV
Consultora de viajero internacional

Tel. 787-765-2929 ext. 3557

Teléfono celular: 787-692-6276

Fax: 787- 751-6937
DEPARTAMENTO DE ‘

Email: crodriguez@salud.gov.pr
SALUD



https://www.salud.gov.pr/CMS/DOWNLOAD/3587
mailto:crodriguez@salud.gov.pr
mailto:sylvianette.luna@salud.pr.gov

