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Lineamientos para la vigilancia por Laboratorio de virus
respiratorios

El éxito del diagnéstico de influenza y otros virus respiratorios depende:

v Dinamica de la infeccion (tiempo entre fecha de inicio de sintomas y fecha de recoleccién de
muestra)

v' Recoleccién de la muestra (buena celularidad)

v/ Conservacion y trasporte (para garantizar la viabilidad del virus y la seguridad de profesional
y de la comunidad)

v" Método de diagnéstico (Inmunofluorescencia y técnicas moleculares)

Toma de muestras

Las muestras deben ser tomadas por personal capacitado y teniendo en cuenta todas las
instrucciones de bioseguridad, incluido el uso de los equipos de proteccién personal
adecuado para virus respiratorios.

Las muestras recomendadas son las del tracto respiratorio inferior, incluidos el esputo, el
lavado bronco alveolar y el aspirado traqueal (cuando sea posible segun los criterios médicos). Sin
embargo, cuando la toma de una muestra del tracto respiratorio inferior no es posible, las muestras
del tracto respiratorio superior también son tiles. En general, se recomienda la toma de hisopados
nasofaringeo y orofaringeo combinados (los hisopos deben colocarse y transportarse en un mismo
tubo con medio de transporte viral). Aunque no se recomienda el muestreo de contactos
asintomaticos de forma rutinaria, si se considera necesario de acuerdo con las guias nacionales, se
deben considerar la toma muestras de las vias respiratorias superiores para este tipo de muestreo.
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Hisopados:

Recolectar con hisopos con punta sintética (por ejemplo, poliéster o Dacron®) y mango plastico en
minimo 1.5 mil de Medio de transporte viral (MTV). No use hisopos con alginato de calcio o hisopos
de madera, debido a que estos pueden contener sustancias que son toxicas en técnicas como el
aislamiento viral en cultivos celulares o inhiben las pruebas moleculares de PCR.

Ejemplo: Hisopados nasofaringeos, hisopados combinados nasofaringeo y nasal

Nota: La UPGD no debe retirar los hisopos, ya que éstas no cuentan con cabina de bioseguridad.

Poéngase los guantes y destape el hisopo.
Incline al paciente en un angulo de 45 grados

3. Pida al paciente que abra la boca y saque la lengua repitiendo reiteradamente la letra “A”
con el fin de mantener la faringe cerrada.

4. Con la ayuda de una baja lenguas presione la lengua. La manipulacién en este momento de
la recolecciébn de muestra es de gran importancia para evitar que la lengua interfiera, y
también para evitar la contaminacion que de ella se derive.

5. Lleve el hisopo hasta el fondo de la orofaringe y rételo por la parte posterior de las tonsilas
(amigdalas), y a la vez de arriba hacia abajo, con el fin de obtener el mayor nimero de
células.

6. Posteriormente el hisopo debe colocarse en un vial de plastico que contiene de 1,5 ml de
medio de transporte viral (MTV), cortando el resto del escobillon para que permita tapar
adecuadamente el vial con la muestra.

7. Finalmente marque el recipiente de la muestra con la fecha de la recoleccion y el nombre
del paciente.
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Fuente: Grupo de Virologia - SRNL

Materiales y Reactivos ’

/ 1™

Nasopharynx

CORRECTO:

Nylon o poliéster

NO alginato de calcio o
mango de madera ya que
se inhiben las pruebas
moleculare.

Baja lenguas

Las muestras de hisopados faringeos deben ser recolectadas en medio de transporte de viral (MTV)
minimo en un volumen de 1,5mly se les debe dejar el escobillon dentro del MTV, para que los LSP
o el INS con capacidad de proceso, sean los responsables de retirar este escobillén y asi continuar
con el debido procedimiento de IFI o de PCR; muestras que envien como muestras de hisopados en
solucién salina no seran procedas por el INS o por el LSP.
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As P irado Nasofarin ge0. Aspirado nasofaringeo, Aspirado endotraqueal

Muestra de aspirado nasofaringeo

y \
L - 6 v
_ ¢ Se recolecta con sonda o trampa
v Siempre en solucidn salina (minimo
Tubo recolector  3ml) NO en MTV.

" Lo recolecta el terapista/terapeuta
Solucidn salina 0.85% Jeringa respiratorio, m.edlqo o enfermera que
posea la experiencia y el entrenamiento.
(1.5-2.0mi) 10mi NO es competencia del bacteriélogo.
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1. Utilice una sonda de calibre 8, para adultos, solucién salina y una jeringa de 10 ml.

2. Mida la distancia entre el I6bulo auricular y la punta de la nariz del paciente, que sera la
longitud a introducir de la sonda.

3. Verifigue la permeabilidad de las fosas nasales

4. Utilice la fosa nasal méas permeable para realizar la aspiracion.

5. Lubrique la punta de la sonda con la solucién salina

6. Introduzca 5.0 ml de solucién salina estéril (pH: 7.0) en una de las fosas nasales utilizando
una jeringa unida a la sonda nasofaringea hasta la medida indicada o hasta que se produzca
la tos.

7. Aspire todo el material de la secrecion nasofaringea que sea posible, lo minimo que debe
aspirar es 3 ml del contenido destilado
Agregue la muestra al vial estéril.
Enjuague la jeringa en el vial estéril.

10. Repita el procedimiento con la otra ventana nasal.

11. Coloque la muestra en el vial que contiene de 2 ml de solucion salina

12. Marque el recipiente de la muestra con la fecha de la recoleccién, el nimero del consecutivo

y el nombre del paciente.

Nota: Todas las muestras de aspirados nasofaringeos deben ser recolectadas en minimo 3mi
de solucion salina estéril, el aspirado puede ser recolectado con sonda nasofaringea o con
trampa, de acuerdo al procedimiento que cada hospital lleva a cabo.

Es decision de la UPGD dejar o no la sonda dentro de la solucién salina (3ml), siempre y cuando
que si deciden retirarla deben garantizar el debido escurrimiento del contenido de la sonda en
los 3ml de solucién salina, esto con el fin de evitar la pérdida de la particula viral y evitar muestras
inadecuadas o falsos negativos.

Lavados Nasal o Broncoalveolar

1.

Se aconseja al paciente sentarse con la cabeza ligeramente inclinada de atras para adelante
diciendo "K" mientras se realizan lavados con solucion salina, la cual se aplica en la ventana
nasal con una pipeta de transferencia.

Posteriormente el paciente inclina la cabeza hacia delante.
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Se recoge la muestra en recipiente con tapa de rosca.

4. El proceso es repetido alternando las fosas nasales hasta recolectar un total de 10 - 15 ml
de lavado.

5. Luego se realiza una dilucion 1:2 de 3 ml de lavado. Marque el recipiente de la muestra con

la fecha de la recoleccién, el nUmero del consecutivo y el nombre del paciente.

Biopsia del tracto respiratorio

Se debe recolectar muestras de secrecion respiratoria hasta seis horas posteriores a la muerte, y/6
recolectar cortes de tejido 4x5 cm del tracto respiratorio que representen el 6rgano y en frascos
independientes, refrigerados para andlisis virolégico, con contra muestra adicional de los mismos
tejidos en formol tamponado al 10 % para estudio histopatologico

1. Parénquima pulmonar representativo de los pulmones derecho e izquierdo.
2. Bronquios primarios derecho e izquierdo
3. Tradquea (proximal y distal)

Esta muestra debe refrigerarse a 4°C rdpidamente y enviarse al laboratorio para ser procesada
a la mayor brevedad posible Si esta norma no puede cumplirse entonces debera congelarse —
70°C hasta su traslado al laboratorio.

Tipo de muestra, conservacion, almacenamiento y transporte:

Todas las muestras clinicas deben conservasen a temperatura de refrigeracion es decir entre -2
a 8°C, sino es asi, es decir si van a ser procesadas o enviadas al LSDP o al INS después de las
48 horas se deben conservar congeladas (-70°C). El transporte de las muestras debe realizarse
con geles o pilas congeladas, temperaturas superiores a 8°C degradan la particula viral,
obteniéndose falsos negativos. Muestras que lleguen al INS con temperaturas superiores a 8°C,
no seran procesadas.

Refrigeracion (2-8°C) 72 horas

Congelacién -70°C Afos
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Para el transporte de muestras debe usarse el sistema basico de Triple Empaque. De acuerdo a las
normativas vigentes para el transporte seguro de sustancias infecciosas. Guia sobre la
reglamentacion relativa  al  transporte  de  sustancias infecciosas  2019-2020.
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/327978/WHO-WHE-CPI-2019.20-spa.pdf?ua=1 vy
las instrucciones para el envio de muestras al INS, se encuentran disponibles en el manual de
procesamiento para la toma, conservacion y envios de muestras al LNR disponible
en:http://www.ins.gov.co/Direcciones/RedesSaludPublica/DocumentosdelnteresSRNL/Manual tom
a_envio_muestras INS-2019.pdf

El embalaje debe constar de tres componentes:
A) Recipiente principal o primario hermético: es el que contiene la muestra
B) Embalaje secundario/contenedor secundario hermético: debe ser resistente y anti fugas

C) Embalaje exterior rigido adecuado: cuenta con una superficie de una dimensién de al

menos 10 cm x 10 cm.

Reciplente primario = s, P el
(tubo de enszyo) S i
e o) i Material absorbente
\ >
| §« '
Embalaje secuncario 4 Registro de la muestra (incluye fsta
(impermeadls) [ } detalada de los componentes del contenido)
3 — . Envase exterar
- M
= Signo de orientackin
A ’ i-«:.-.....; el paguete (00 e
—_— | g 1 - obligatorio Si la
——— T capatadad del
reciients primario no
—_— % / supera los 50 ml)
=== SE= 07
—_— : b Marca de
e ——— especilicacionss de las

Naciones Umdas

Embalaje/envasado y etiquetado de sustancias infecciosas de la categoria A
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Embalaje/envasado y etiquetado de sustancias infecciosas de la categoria B
El INS se reserva el derecho de no procesar muestras en los siguientes casos:
A) Muestras que no cumplan con las definiciones correctas de caso.

B) Muestras procedentes de LDSP con capacidad diagndstica (a excepcion de casos fatales
0 IRAG inusitado).

C) Muestras inadecuadas (mal embaladas, muestras no aptas para proceso, muestras mal
conservadas o con deficiente diligenciamiento de la ficha).

Documentacién requerida: Las muestras deben ir acompafiadas de un conjunto minimo de
datos para que el laboratorio pueda tomar la decisiéon de cuales son las pruebas diagnosticas
mas adecuadas e interpretar los resultados. Los datos mas importantes son:

e Nombre y Apellidos
e Fecha del comienzo de los primeros sintomas Fecha de Toma de las Muestras

e Tipo de Muestra (Aspirado nasofaringeo, lavado broncoalveolar, Necropsia etc.
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Las pruebas para la identificacién del nuevo coronavirus SARS-CoV-2, que esta causando la
enfermedad del coronavirus 2019 (COVID-19) deben considerarse solo para pacientes que
cumplan la definicién del caso, consulte los algoritmos de diagndstico, los cuales se estaran
actualizando permanentemente.

FUNCIONES DE LA RED NACIONAL DE LABORATORIOS (RNL) PARA LA VIGILANCIA DE
INFLUENZA Y OTROS VIRUS RESPIRATORIOS

e Funciones de los laboratorios prestadores publicos y privados o referentes para el
evento en el nivel municipal y/o local, segln corresponda

v"Informar a los Laboratorios de Salud Publica (LSP), las técnicas de diagndstico que
realizan en sus laboratorios para apoyar el diagnéstico de la IRA.

v' Asegurar todos los insumos y reactivos para la recoleccién de muestras respiratorias
conforme a los lineamientos de toma y recoleccion.

v' Asegurar él envié de las muestras respiratorias al LSP, dentro de los tiempos y
condiciones de embalaje, conservacion y transporte.

v' Realizar la remisién de muestras con la documentacién respectiva.

v" Realizar las pruebas del panel de virus respiratorios y bacterianos y realizar la
confirmacién del agente etiol6gico de acuerdo a su capacidad diagnéstica, de lo
contrario seguir el procedimiento de envio de las muestras al LSP.

v' En caso de llegar a adquirir un estuche o kit comercial para diagnéstico del nuevo
Coronavirus (SARS-CoV-2) debera tener en cuenta que toda muestra positiva
obtenida mediante estos kits o estuches comerciales, debera enviarse al LNR-INS o
a un LSP colaborador, para realizar su correspondiente confirmacién del resultado.
Por ningiin motivo podra liberar un resultado, sin surtir este paso.

e Funciones del Laboratorio de Salud Publica Departamentales (LSPD)

v" Adoptar las politicas nacionales del LNR.

v" Monitorear la red de hospitales y clinicas que realizan la vigilancia de IRA y verificar
los estandares de calidad, de acuerdo a la resolucion 1619 de 2015.

v" Realizar la identificacion viral de influenza y otros virus respiratorios, de acuerdo a
la capacidad diagnostica de su laboratorio, a todas las muestras procedentes de la
vigilancia de IRA (IFI/RT-PCR u otra técnica). Los Laboratorios de Salud Publica
designados como colaboradores por el LNR para la vigilancia por laboratorio de virus
influenza y otros virus respiratorios realizaran el diagndéstico para IRA, IRAG e IRAGI
y aplicaran los mismos algoritmos implementados y transferidos por el LNR-INS.

9de 11
Av. Calle 26 No. 51- 20, Bogota, D.C., Colombia
Conmutador: (1) 220 7700 Ext. 1703-1704
correo electrénico: contactenos@ins.gov.co
Pagina web: www.ins.gov.co 3
Linea gratuita nacional: 018000 113 400 %,



. INSTITUTO

NACIONAL DE (/@ Lasalud Minsalud

SALUD
[

es de todos

Asegurar todos los insumos y reactivos para la recoleccidn de muestras respiratorias
y procesamiento de las muestras

Asegurar la vigilancia de las diferentes estrategias de la vigilancia de IRA
Capacitar a la red de laboratorios en la toma, diagnéstico, interpretacion de las
pruebas y envio de muestras nasofaringeas para diagnostico de influenza y otros
virus respiratorios.

Informar a los epidemidlogos los casos confirmados por el laboratorio.

Garantizar la vigilancia de IRA en su departamento, corroborar que las muestras
estén correctamente embaladas para su envié al INS-Grupo de Virologia.

Realizar el envio de las muestras de acuerdo los lineamientos nacionales

e Funciones del Laboratorio Nacional de Referencia (LNR):

Dentro de las funciones enmarcadas en la vigilancia por laboratorio del evento se
encuentran:

v

AN NI NI N NI

<\

v

Procesar las muestras de laboratorios con centinelas ESI/IRAG sin capacidad
diagnéstica

Procesar las muestras de IRA inusitado, mortalidades (tejidos)

Estandarizar e implementar técnicas de diagnéstico para virus respiratorios
Capacitar / brindar asistencia técnica en el diagnéstico por laboratorio a los LSPD
Participar en proyectos internos y externos (nacional o internacional)

Enviar al CDC las muestras no subtipificables.

Enviar muestras con potencial pandémico al CDC como, SARS-CoV-2,MERS-CoV,
etc.

Apoyar a los LSPD con él envio de medios de transporte viral MTV para la remision
de muestras para la vigilancia de IRA

Emitir el resultado (informe virolégico) dentro del tiempo determinado segun los
indicadores,

Cumplir con las actividades del NIC (Centro Nacional de Influenza),

Otras funciones:

v

\

Brindar asesoria técnica al Ministerio de Salud y Proteccion Social para la
formulacién de politicas y lineamientos del evento.

Elaborar informes, guias y documentos técnicos cientificos.

Definir las técnicas de confirmacion en la red de laboratorios.

Difundir los lineamientos de remision, transporte, conservacion de las muestras y de
los aislamientos.
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v' Realizar la estandarizacién y/o validacion de las metodologias diagnésticas para su
implementacién en el pais.

v' Capacitar a los profesionales de la Red de Laboratorios.

v" Participar en programas Interlaboratorios internacionales o de ensayos de aptitud.

Elaboré: Luz Dary Rodriguez Calderén

Juliana Barbosa Ramirez

Profesionales especializadas. Grupo de Virologia. Laboratorio de Virus Respiratorios
Revisé: Esther Cristina Barros Lifidn. Profesional Especializado. Direccion Redes en Salud Publica
Aprobé: Carolina Flérez Sanchez. Directora Redes en Salud Publica
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