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Las recomendaciones (CDC, PAHO)

• Ofrecer la evaluación estándar de detección del Zika

para todos los bebés con posible exposición.

– Emisiones otoacústicas (OAS), audiología o, preferiblemente, 

respuesta auditiva del tronco encefálico (ABR)

– Evaluación oftalmológica integral.

– Imágenes cerebrales: ultrasonido

• Examen y monitoreo de la vista, la audición y el 

desarrollo continuo en cada control pediátrico.

• Pruebas de detección del virus del Zika al nacer
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Evaluación estándar del virus del Zika

• Examen físico integral, incluidos los parámetros de 

crecimiento

• Monitoreo y evaluación del desarrollo y proveer 

inmunizaciones correspondientes 

• Evaluación auditiva para recién nacidos en el 

nacimiento, preferiblemente con respuesta auditiva 

automatizada del tronco encefálico(BAER) (≤ 1 mes 

de edad)

• Ecografía cerebral (≤  1 mes de edad)

• Evaluación oftalmológica integral (≤ 1 mes de edad)



Aplicando la Ciencia para Mejorar y Fortalecer los Sistemas de Salud | Proyecto ECHO

Bebés sin hallazgos clínicos compatibles con el síndrome congénito 
por el virus del Zika y madres con pruebas de laboratorio de posible 
infección por el virus de Zika durante el embarazo – CDC

Los profesionales de la salud deben:

• Realizar una evaluación estándar y brindar cuidados 
pediátricos preventivos de rutina y vacunas en cada control 
pediátrico subsiguiente.

• Permanecer atentos a los signos que puedan estar asociados a 
una infección congénita por el virus del Zika.

Respecto de los bebés con pruebas de laboratorio de infección 
congénita por el virus del Zika:

• Siga las recomendaciones para bebés con hallazgos clínicos 
incluso en ausencia de anomalías clínicamente evidentes.

Para bebés sin pruebas de laboratorio de infección congénita por 
el virus del Zika:

• Si los hallazgos clínicos y de laboratorio son negativos, la 
infección es poco probable, pero los bebés deben continuar 
recibiendo cuidados pediátricos de rutina y los profesionales 
de la salud DEBEN PERMANECER ALERTAS POR CUALQUIER 
NUEVO HALLAZGO. 
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Bebés sin hallazgos clínicos compatibles con el síndrome congénito 
por el virus del Zika y madres con posible exposición al virus del 
Zika durante el embarazo pero sin pruebas de laboratorio - CDC

Esta categoría se refiere a las madres que nunca 

fueron examinadas, o los resultados podrían ser 

negativos en relación con el tiempo o problemas 

asociados.

• Pruebas de laboratorio: No se recomiendan 

rutinariamente para los bebés nacidos de madres 

en esta categoría.

• Si se identifican hallazgos anormales, estos bebés 

deben recibir una evaluación adicional, incluida la 

evaluación y las pruebas de detección de infección 

por el virus del Zika.
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Bebés sin hallazgos clínicos compatibles con el síndrome congénito 
por el virus del Zika y madres con posible exposición al virus del 
Zika durante el embarazo pero sin pruebas de laboratorio - CDC

Continύa…

Evaluación y control clínicos:

• Evaluación estándar al nacer y en cada control pediátrico 
subsiguiente, con cuidados preventivos de rutina y vacunas.

La evaluación clínica adicional para la infección congénita por el 
virus del Zika no se indica de manera rutinaria, PERO:

• Los profesionales de la salud pueden considerar una evaluación 
adicional en consulta con las familias, lo que incluye:

• Posibles riesgos de evaluación (por ejemplo, identificación de 
hallazgos incidentales).

• Factores maternos, p. ej., presencia y momento de los síntomas.

• Tipo, ubicación y duración de la exposición al virus del Zika.
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LOS NIÑOS MAYORES EN LOS QUE NO SE 

EVALUÓ AL NACER LA EXPOSICIÓN MATERNA 

AL VIRUS DEL ZIKA Y QUE SON EVALUADOS 

POSTERIORMENTE TAMBIÉN TIENEN MÁS 

DATOS CLÍNICOS. 

ESTOS DATOS CLÍNICOS ADICIONALES 

PODRÍAN AYUDAR A DETERMINAR EL CONTROL 

AUN MÁS.
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SI SE IDENTIFICAN EN CUALQUIER MOMENTO 

HALLAZGOS COHERENTES CON EL SÍNDROME 

CONGÉNITO POR EL VIRUS DEL ZIKA, 

CONSULTE SEGÚN SEA NECESARIO EN 

CONSONANCIA CON LAS RECOMENDACIONES 

PARA NIÑOS CON SOSPECHA DE INFECCIÓN 

POR EL VIRUS DEL ZIKA.
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Obtener una buena historia

• ¿Tuvo usted o su pareja signos o síntomas de 

infección por el virus del Zika, como fiebre, 

erupción cutánea, dolor de cabeza, dolor en las 

articulaciones, ojos rojos o dolor muscular?

By FRED [CC BY-SA 3.0  

(https://creativecommons.org/licenses/by-sa/3.0)], from 

Wikimedia Commons

Taken from: CDC, Symptoms of Zika virus infection
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Se debe hacer énfasis en los antecedentes: 
Indicios clínicos útiles durante el embarazo para 
determinar la exposición al/infección por el virus del Zika.

• PRURITO (a veces, el único síntoma).

• Erupción eritematosa generalizada, más acentuada en 

cara y mejillas.

• Erupción generalizada cefálica a caudal.

• Otros contactos y familiares con síntomas similares.

• Nodulo(s) retroauricular(es).

• Edema periarticular: MANOS, rodillas.

• Edema periarticular súbito y marcado,  fuera de 

proporción: dolor leve o sin dolor.

• Preguntar si tuvo fiebre (medida o al tacto) o escalofríos.
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Análisis de laboratorio, si estuviesen disponibles

• Pruebas de rRT-PCR molecular

• Pruebas de Zika IgM

Se deben tomar muestras directamente del bebé durante 
los primeros 2 días de vida (no se recomienda la sangre 

del cordón umbilical)

• +PCR = infección congénita confirmada

• +IgM with –PCR = probable infección congénita ( en
algunos ensayos ,  el IgM lo pueden reportar como no-
negative(+, probable, equívoco, presuntivo +, o  
probable + )

Los resultados siempre deben revisarse junto con la 
evaluación inicial del bebé
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Recordatorio

• No todos los bebés microcefálicos tienen Zika.

• No todos los bebés con SCaZ(Síndrome 

Congénito asociado a Zika) tienen microcefalia.

Todos los bebés necesitan cuidados esenciales 

para recién nacidos, así como una historia y un 

examen físico bien documentados.

.
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Vías para identificar retrasos en el desarrollo

• Comunicación 

– Lenguaje expresivo

– Lenguaje receptivo

• Habilidades motrices  

– Habilidades motrices gruesas

– Habilidades motrices finas

• Resolución de problemas (cognitivo)

• Personal-social (socioemocional-conductual)

Domains as scored by Ages & Stages Questionnaire
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Herramientas de evaluación para ayudar a 
identificar retrasos en el desarrollo de los niños.

• Herramientas de evaluación

• Junto con un examen físico meticuloso y una historia 

clínica adecuada, se pueden detectar retrasos en el 

desarrollo de los niños, como en los niños con 

posible exposición al/infección congénita por el virus 

del Zika.

• Deben utilizarse e interpretarse en cada control 

pediátrico realizado por un profesional de la salud.
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Ejemplo de herramienta de cribado de un 
país de Latinoamérica/adaptado de la OPS
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Ejemplo de herramienta de cribado de un 
país de Latinoamérica/adaptado de la OPS
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Manual Vigilancia Desarrollo Infantil AIEPI 
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Clasificación a los 0-2 meses
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¿Luego qué?  Ayuda a los 0-2 meses



Aplicando la Ciencia para Mejorar y Fortalecer los Sistemas de Salud | Proyecto ECHO

Indicios para detectar anomalías auditivas

• A veces, los bebés con problemas auditivos 

hacen sonidos y pueden balbucear.  No siempre 

son mudos.

• Los bebés y los niños con problemas auditivos 

utilizan menos consonantes con el tiempo y 

menos sonidos multisilábicos
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Habilidades visuales para recordar

• Fijar y sigue a los 2 meses
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Circunferencia de la cabeza

• Se debe medir en cada control pediátrico hasta 

los 3 años y se debe comparar e interpretar 

cuidadosamente. 

• La mayoría de las tablas de circunferencia de la 

cabeza están estandarizadas hasta los 36 meses 

de edad. 
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¿Qué estamos buscando?

• Anomalías congénitas del cerebro

• Anomalías congénitas de los ojos 

• Microcefalia al momento del nacimiento

• Hipertonía o hipotonía

• Contracturas congénitas 

• Disquinesia o distonía

• Deficiencias auditivas

Source: Vital Signs: Zika-Associated Birth Defects and Neurodevelopmental Abnormalities Possibly Associated with Congenital Zika Virus Infection — U.S. Territories and Freely 

Associated States, 2018 MMWR / August 10, 2018 / Vol. 67 / No. 31
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Anomalías del desarrollo neurológico 
posiblemente asociadas al virus del Zika

• Anormalidades de 
la audición

• Contracturas 
congénitas

• Convulsiones

• Anormalidades del 
tono corporal

• Anormalidades del 
movimiento

• Anormalidades de 

la deglución

• Posible retraso en 

el desarrollo 

• Posible 

discapacidad visual

• Aparición de 

microcefalia luego 

del nacimiento
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¿Qué estamos buscando más allá del 
nacimiento?

Los intervalos de visitas de monitoreo son 
los mismos que las visitas de bienestar del 
niño.
• Antes del alta hospitalaria

• 2 semanas

• 1 mes

• 2 meses

• 3 meses

• 4-6 meses

• 9 meses

• 12 meses

• Y más allá… en algunos

• países hasta 2- 3 aṅos

La coordinación 

con el proveedor 

de atención 

primaria es clave
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Atención especializada para bebés 
con infección por el virus del Zika

• Especialista en enfermedades infecciosas

que excluya otras causas infecciosas.

• Neurólogo para examinación y 

asesoramiento en obtención de imágenes y 

convulsiones.

• Oftalmólogo para un examen ocular 

integral al mes de edad.

• Geneticista clínico para la confirmación del 

fenotipo clínico y evaluación de otras 

causas.

• Especialistas en intervención temprana y 

desarrollo.

• Servicios familiares y de apoyo
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Atención especializada para bebés 
con infección por el virus del Zika

• Endocrinólogo para la evaluación por problemas 

hipotalámicos o hipofisarios.  

• Ortopedista, fisiatra o fisioterapeuta para el 

tratamiento de la hipertonía, el pie equinovaro o 

afecciones similares a la artrogriposis.

• Neumólogo u otorrinolaringólogo para 

inquietudes sobre la aspiración.

• Especialista en lactancia, nutricionista, 

gastroenterólogo o terapeuta del habla u 

ocupacional para el control de problemas de 

alimentación.

• Audiólogo para problemas de audición.


