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Asunto: Criterios de aceptacion de muestras
Veracruz, Ver., 22 de mayo del 2023.
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Con el fin de mantener actualizados los criterios de aceptacién de las muestras para los diagndsticos que
se realizan en esta institucion, le informo a usted, los criterios de aceptacion para el diagndstico de Dengue
y otras Arbovirosis:

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA ACTIVA ‘
(Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de las Enfermedades Transmitidas por Vector)

: FASE AGUDA:
Toma de muestras hasta 5 dias a partir de la fecha de inicio de sintomas

Suero / fase aguda- hasta cinco dias de evolucién (RT-qPCR): Obtener 5 mililitros de sangre

Dengue, Chikungunya, total por venopuncién en tubos de polipropileno tipo “Vacutainer ®” sin anticoagulante con
Zika, Fiebre Amarilla, gel separador. Una vez tomada la muestra, dejar el tubo en refrigeracion (2 a 8 °C) durante |
Mayaro dos horas para permitir la retraccion del codgulo. Centrifugar a 3,000 r.p.m durante 10 min.

Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta la recepcion en el Laboratorio.

LCR / fase aguda (recomendada en casos con dafio neurolégico)- hasta cinco dias de
evolucién (RT-gPCR): Obtener 1 mililitro por puncién lumbar, realizada por personal
Otras Arbovirosis (Fiebre calificado. Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta la recepcién en el
del Nilo Occidental, Laboratorio.
Encefalitis Equina
Venezolana u otra Suero / fase aguda - hasta cinco dias de evolucidon (RT-qgPCR): Obtener 5 mililitros de sangre
Encefalitis por arbovirus) total por venopuncidn en tubos de polipropileno tipo “Vacutainer ®” sin anticoagulante con
gel separador. Una vez tomada la muestra, dejar el tubo en refrigeracién (2 a 8 °C) durante
dos horas para permitir la retraccién del codgulo. Centrifugar a 3,000 r.p.m durante 10 min.
Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta la recepcion en el Laboratorio.

Av Eucalipto S/N Lote 7 Mza. IZC Fracc. Framboyanes
Cd. Industrial Bruno Pagliai

C.P. 91697, Veracruz, Veracruz

Tel. 229 9812951, 229 9811390

http://www.ssaver.gob.mx/lesp/ (=

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




VERACRUZ .
GOBIERNO .
DEL ESTADO

. SS | SESVER
={ N . Secretaria Servicios de Salud
X7, de Salud de Veracruz

ME LLENA DE ORGULLO

2023: 200 afios de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuna del Heroico Colegio Militar 1823-2023

LABORATORIO ESTATAL DE SALUD PUBLICA
Circular No. SESVER/LESP/DE/30/2023

Hoja 2/8

Asunto: Criterios de aceptacion de muestras

Veracruz, Ver., 22 de mayo del 2023.

 sguda. =

DCSAy DG/

Suero, solo casos de DCSA y DG, SIN toma de muestra en fase aguda - desde el dia 6 al
14 de evolucidn. (ELISA IgM): Obtener al menos 2.0 mL de suero, obtener 5 mililitros de

ELISA de captura de sangre total por venopuncion en tubos de polipropileno tipo “Vacutainer ®” sin
anticuerpos IgM especifica | anticoagulante con gel separador. Una vez tomada la muestra, dejar el tubo en

para Dengue

refrigeracion (2 a 8 °C) durante dos horas para permitir la retraccion del coagulo.
Centrifugar a 3,000 r.p.m durante 10 min. *La aplicacion de esta ELISA queda sujeta
unicamente para casos de Dengue con Signos de Alarma y Dengue Grave. Manejo y
envio en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta la recepcion en el Laboratorio.

~ DIAGNOSTICO/
SERVICIO

Chikungunya /ELISA
IgM

Suero / convaleciente - desde el dia 6 al 12 de evolucién (ELISA IgM):Obtener 5 mililitros de
sangre total por venopuncion en tubos de polipropileno tipo “Vacutainer ®” sin anticoagulante con
gel separador. Una vez tomada la muestra, dejar el tubo en refrigeracion (2 a 8 °C)durante dos
horas para permitir la retraccion del codgulo. Centrifugar a3,000 r.p.m durante 10 min. Manejo y
envio en red fria (2 a 8 °C) desdela toma hasta la recepcidn en el Laboratorio.

Zika/ELISA de
captura de
anticuerpos IgM
especifica para Zika

Suero / convaleciente (mujer embarazada SIN toma de muestra en fase aguda) - desde el dia 6 al
30 de evolucion (ELISA IgM). Obtener 5 mililitros de sangre total por venopuncion en tubos de
polipropileno tipo “Vacutainer ®” sin anticoagulante con gel separador. Una vez tomada la
muestra, dejar el tubo en refrigeracion (2 a 8 °C) durante doshoras para permitir la retraccion del
coagulo. Centrifugar a 3,000 r.p.m durante 10 min. *La aplicacion de esta ELISA queda sujeta
Unicamenteal seguimiento de embarazadas y neonatos por Infecciones por ZIKV.Manejo y envio
en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta la recepcién enel Laboratorio.

Aplica para mujeres embarazadas que no tienen muestra en los primeros cinco dias de inicio
de sintomas.
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Asunto: Criterios de aceptacion de muestras

Veracruz, Ver., 22 de mayo del 2023.

DEMIOLOGICA DE LAS COMPLICACIONES ASOCIADAS A LAENFERMEDAD POR VIRUSZIKA -

Vigilancia epidemioldgica de seguimiento a casos de SGB.

Suero (RT-qPCR) / Toma de muestra hasta 5 dias después del inicio dela parélisis y el antecedente de
inicio de sintomas de caso probable deinfeccién por ZIKV. Toma de muestra preferentemente al
mismo tiempo que la toma de orina. Muestra obtenida por venopuncion a partir de sangre total, en
tubos de polipropileno tipo “Vacutainer ®” para anélisis de suero sin anticoagulante con gel separador,
(En el caso de recién nacido, se recomienda el uso de tubos BD Microtainer ® tapade color rojo
especificados para recién nacidos, se debe realizar homogenizacién de 8 a 10 veces por inversion para
ayudar a mejorar el desempefio del tubo BD Microtainer ®, el volumen de muestra que seobtiene con
este tipo de tubo es de 250-500 pL). Una vez tomada la muestra, dejar el tubo en refrigeracién (2 a 8
°C) durante dos horas parapermitir la retraccion del codgulo. Centrifugar a 3,000 r.p.m durante 10

min. Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta la recepcién en el Laboratorio. Al
menos se deben obtener 300 pL de suero.

Orina* (RT-qPCR) / Para aplicar en casos asociados con infecciones por ZIKV y que no se les tomo

Enfermedad por | muestra en fase aguda. Toma de miccién espontanea. Desechar el primer chorro y recoger la parte

virus Zika / RT- media-finalde la miccidn en el contenedor estéril. Toma de muestra como méximohasta 17 dias de

gPCR inicio de la pardlisis y el antecedente caso probable de infeccion por ZIKV. Manejoy envio enred fria (2 a

8 °C) desde la tomahasta larecepcion en el Laboratorio. El volumen de medio de transporteviral para
enviarsedimento debeserde 1.5a 3.0 mL.

Saliva* (RT-qPCR) / Para vigilancia de casos asociados a Paralisis FlacidaAguda (PFA), como seguimiento
a sindrome de Guillain-Barré (SGB) asociados con infecciones por ZIKV y que no se les tomo muestra
en fase aguda. Indicar al paciente que deposite la saliva directamente enel contenedor de plastico.
Toma de muestra como maximo hasta 17 diasde inicio de la paralisis y el antecedente de inicio de
sintomas de casoprobable de infeccion por ZIKV. Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C)desde latoma
hastalarecepcion en el Laboratorio.

* Latoma de orina y saliva deben ser al mismo tiempo. En caso de quela muestra de orina no llegue al
laboratorio en el transcurso de las siguientes 48 horas, después de haber sido tomada se debe realizar
lametodologia de centrifugacion para obtener sedimento (al menos 2.5mL)y en su caso enviar en
medio de transporte viral.
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Asunto: Criterios de aceptacion de muestras

Veracruz, Ver., 22 de mayo del 2023.

Vngllanaa ep|dem|ologlca en segulmuento al smdromecongemtoasocnadoaana

Suero de madre/hasta cinco dias después del nacimiento del bebé (RT-qPCR): 5 mililitros de sangre
total por venopuncién en tubos de polipropileno tipo “Vacutainer ®” sin anticoagulante con gel
separador. Una vez tomada la muestra, dejar el tubo en refrigeracion (2 a 8 °C)durantedos horas para
permitir la retraccién del codgulo. Centrifugar a3,000 r.p.mdurante 10 min. Manejoyenvioenredfria (2a
8°C)desde latoma hasta larecepcion enel Laboratorio.

Suerodereciénnacido (RT-gPCR)-Tomade muestrainmediatamente,en el dia del nacimiento y hasta
5 dias después. Toma de muestra preferentemente al mismo tiempo que la toma de orina. Muestra
obtenida por venopuncién a partir de sangre total, en tubos de polipropileno tipo “Vacutainer ®”,
para analisis de suero sin anticoagulante con gel separador (se recomienda el uso de tubos BD
Microtainer tapa de color rojo® especificados para recién nacidos, sedebe realizar homogenizacion de
8a 10 veces por inversién para ayudara mejorar el desempefio del tubo BD Microtainer®, el volumen
de muestra que se obtiene con este tipo de tubo es de 250-500 pL). Unavez tomada la muestra, dejar
el tubo en refrigeracién (2 a 8 °C) durantedos horas para permitir la retraccion del coagulo. Centrifugar
a 3,000

r.p.m durante 10 min. Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde la tomahasta la recepcién en el
Enfermedad por | Laboratorio. Almenossedebenobtener300uldesuero.

virus Zika / RT-
qPCR Orina de recién nacido** (RT-qPCR) - Toma de muestra de preferencia en los primeros 5 dias del
nacimiento. En caso de no haber obtenido muestra en los primeros 5 dias, se debe tomar la muestra
hasta 17 dias después de nacimiento (no tomar muestra de suero con mas de 5 diasdespués del
nacimiento). Muestra obtenida mediante bolsa perineal omediante maniobras de estimulacion
vesical en neonatos. Tomar la muestra en contenedor estéril, en volumen de aproximadamente 1-5
mL. Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta la recepcién en el Laboratorio. Se deben
considerar dar totalcumplimiento a las especificaciones de envio y transporte.

Liguido amnidtico (RT-gPCR) / Restringida Unicamente a mujeres embarazadas, en donde el
producto muestre malformaciones congénitas, sustentadas con los resultados de las ecografias
realizadas. El volumen requerido es minimo de 300 microlitros. Obtener mediante amniocentesis,
realizada por personal experto, en la cual se debe retirar una pequefia cantidad de liquido del saco que
rodea al feto en el Gitero.Toma en el momento necesario, para realizar inicamente RT-PCR entiempo
real. Esto se basa segun indicaciones y lineamientos establecidos por el Centro Nacional de Equidad
de Género y Salud Reproductiva. Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta la recepcion
enelLaboratorio.
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Asunto: Criterios de aceptacidn de muestras

Veracruz, Ver., 22 de mayo del 2023.

Enfermedad por
virus Zika / RT-
gPCR

Necropsia de cerebro, cerebelo, muestra de la vellosidad coridnica o placentaria, corddn umbilical
(RT-qPCR) /Para vigilancia de mortalidaden casos probables de enfermedad por ZIKV. En casos de
producto propio de la concepcion (aborto o mortinato). Toma realizada por personal experto
inmediatamente después de ladefuncion (necropsia),para realizar RT-PCR en tiempo real. Tomar de

2-3 ecm3 en solucién salinaestéril al 0.85%. No usar formol. Contenedor de plastico (frasco de
polipropileno con tapa, estéril con capacidad para 50 mL, de 55mm dedidmetro x 45mm de altura).
Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desdela toma hasta la recepcidn en el Laboratorio.

**| a muestra de orina es una muestra idonea para diagndstico en casos de microcefalia. Las fechas
para la toma de muestra deben sermenoral dia 17 después del nacimiento. Encasodeque la
muestra deorina no llegue al laboratorio en el transcurso de las siguientes 48 horas, después de
haber sido tomada se debe realizar la metodologiade centrifugacion para obtener sedimento (al
menos 2.5 mL) y en sucaso enviar en medio de transporte viral.

Enfermedad por
virus Zika / ELISAde
captura de
anticuerpos IgM
especifica para Zika.

Vigilancia epidemiolégica en seguimiento a sindrome congénitoasociadoa Zika.

Suero de madre hasta cinco dias después del nacimiento del bebé (ELISA IgM especifica): 5
mililitros de sangre total por venopuncién entubos de polipropileno tipo “Vacutainer ®” sin
anticoagulante con gelseparador. Una vez tomada la muestra, dejar el tubo en refrigeracion (2a 8
°C) durante dos horas para permitir |a retraccion del codgulo. Centrifugara 3,000 r.p.m durante
10 min. Manejo y envio en red fria (228 °C) desde la toma hasta la recepcion enel Laboratorio.

Suero de recién nacido (ELISA IgM especifica) - Toma de muestra inmediatamente, eneldiadel
nacimientoy hasta 5 dias después. Tomade muestra preferentemente al mismo tiempo que la
toma de orina. Muestra obtenida por venopuncion a partir de sangre total, en tubos de
polipropileno tipo “Vacutainer ®” para analisis de suero sin anticoagulante con gel separador,
(Se recomienda el uso de tubos BDMicrotainer® tapa de color rojo® especificados para recién
nacidos, se debe realizar homogenizacién de 8 a 10 veces por inversién para ayudara mejorar el
desempefio del tubo BD Microtainer®, el volumen de muestra que se obtiene con este tipo
de tubo es de 250-500 pL). Unavez tomada la muestra, dejar el tubo en refrigeracion (2 a 8 °C)
durantedos horas para permitir la retraccidn del codgulo. Centrifugar a 3,000

r.p.m durante 10 min. Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde |la tomahasta la recepcion en el
Laboratorio. Almenos se deben obtener 300 pLde suero.

Debe tomarse en cuenta la toma de suero del neonato con microcefalia y de la madre para
identificacion de anticuerpos IgM mediante cualquiera de las metodologias avaladas (ELISA de
captura
delgM).
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Asunto: Criterios de aceptacion de muestras

Veracruz, Ver., 22 de mayo del 2023.

Necropsia de hlgado ganglios, bazo rifén, (RT qPCR} Toma reallzada por personal experto

Dengue, inmediatamente después de la defuncidn (necropsia), hasta una hora después, para realizar RT-
Chikungunya, PCR en tiemporeal. Tomar de 2-3 cm? en solucién salina estéril al 0.85%. No usar formol.
Zika, Fiebre Contenedor de plastico (frasco de polipropileno con tapa, estéril con capacidad para 50 mL,
Amarilla y de 55mm de didmetro x 45mm de altura). Manejo y envio en red fria (2 a 8 °C) desde la toma hasta
Mayaro la recepcion enel Laboratorio.

Nota: En caso de solicitar busqueda de “Arbovirus causantes de encefalitis”, enviar necropsia de

cerebro y especificar el agente viroldgico del que se sospecha.

Conservacion

Debido a la naturaleza del material genético de los Arbovirus, las muestras especificadas, debenmantenersesiempre
enrefrigeracionde 2-8 °Cdesde el momento de la toma hasta su llegada al laboratorio de diagnéstico. Debido a que el
ARN es termolabil, el no respetar esta condicion, puede favorecer la degradacion.

Envioy transporte delamuestra

Para transportar las muestras de suero, LCR y postmortem, estas se empacan mediante el sistema basico de triple
embalaje asegurando la red friadurante eltraslado.

El material biolégico enviado, debe estar acompafiado con oficio de solicitud de estudio y la impresiénlegibledel
registrodecasogeneradoporlaplataformadeETV para aquellas Arbovirosis que si cuenten con Plataforma SiNaVE o
el Formato Unico de Envio de Muestras Biolégicas del InDRE con toda la informacién solicitada en caso de aquellas
Arbovirosis que no cuentan con plataforma del SiNaVE. El Formato Unico de Envio de Muestras Bioldgicas del InDRE
debe estar sin datos alterados o sobrescritos, y si es el caso, es conveniente que se indique la gravedad del paciente, o
en casode muestras provenientes de defunciones, indicarlo claramente en el rubrocorrespondiente.
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Asunto: Criterios de aceptacidon de muestras

Veracruz, Ver., 22 de mayo del 2023.
Criterios de aceptacion:

*  Muestras que cumplan con definicion de caso probable para cualquiera de las Arbovirosis.

e Contenedor primario adecuado.

e  Muestrasenredfria(2-8°C).

e Muestras acompafiadas con la documentacidn legible y debidamente requisitada, incluyendo la

impresion legible y completa del registro de caso de plataforma de ETV o Formato de envio de
muestras, segun aplique.

Criterios de rechazo:

e Muestras lipémicas (esta condicion queda exenta por motivos de condicién médica y debe ser
aclarada en el formato de envio de muestras o en el registro de plataforma de ETV).

e  Muestras contaminadas.

e Muestras hemolizadas.

e Muestras con volumen insuficiente (esta condicidn queda exenta en los casos de recién nacidos o que por
condicion del paciente no se pueda cumplir con este criterio y debe ser aclarada en el formato de envio de
muestras o enelregistrode plataformade ETV).

e Muestras sin la documentacion establecida, con datos incorrectos, sobreescritos o porfalta de ellos.

*  Muestras conincumplimiento ala red fria.

e Muestras con mas de 15 dias naturales de transito (queda exenta la orinadebido a que debe serrecibida en el
laboratorio en las siguientes 48 horasdespués de haber sido tomada).

*  Muestras encontenedor primario de vidrio.

e Muestrasqueexcedancondiasdeevolucidnseguntécnicadediagndstico.
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Asunto: Criterios de aceptacion de muestras

Veracruz, Ver., 22 de mayo del 2023.

Muestras de alto valor epidemiolégico

Es aquella que se recibe en el laboratorio y que no cumple con alguno de los criterios de aceptacion pero que
por las caracteristicas de evolucion (hospitalizacién o defuncion) del paciente se considera una muestra de alto
valor epidemioldgico. Por tal motivo el laboratorio de procesamiento tiene la atribuciéndenorechazarlamuestra
y se otorga unaconcesion.
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