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Estimado Editor: 

 

El virus del Zika (ZIKV) fue aislado por primera vez en 1947 a partir 

de un mono Rhesusque se utilizaba como centinela para el estudio de 

la fiebre amarilla en el bosque Zika en Uganda(1).Esta infección es 
transmitida principalmente por el Aedes al igual que otros arbovirus 

circulantes como el Dengue (DENV) y el Chikungunya (CHIKV), sin 

embargo se ha reportado casos de trasmisión por vía sexual y la 

transmisión por otras especies de mosquitos(2,3).  
En los seres humanos el primer caso registrado fue en1952, esta 

infeccióncursa normalmente como una enfermedad leve y 

autolimitadaconocida como fiebre Zika, que se acompaña por 

erupción maculo-papular, dolor de cabeza, conjuntivitis, y mialgia(4). 
Si bien su llegada en América Latina, ha sido fechado por análisis 

genético en el 2013, ha sido reportado por primera vez en 2015(5). 

Brasil es uno de los países más afectados por esta infección, a su vez 

constituyendo el país donde ha sido reportado los primeros casos de 
asociación con la microcefalia(6). 

En Paraguay para diciembre del 2015 habían sido confirmados 6 

casos(7), sin embargo de acuerdo a los datos de OMS/OPS a la fecha 

(octubre de 2016) se han reportado 557 casos sospechosos, de los 

cuales ha sido confirmados por laboratorio 12 casos(8). Según el 
Ministerio de Salud Pública y Bienestar social (MSPyBS) los casos de 

infección por Zika fueron reportados en Amambay, Paraguarí, 

Central, Asunción y Alto Paraná (Tabla 1), Amambay es uno de los 

departamentos con primeros reportes de con esta infección, 
específicamente de la ciudad de Pedro Juan Caballero, ciudad 

fronteriza con Brasil(7). 

Respecto a la microcefalia, fueron confirmados 2 casos y existen 

otros 46 en estudio para confirmar o descartar, es alarmante, en 
vista a que la alta tasa de embarazo y natalidad a nivel nacional y 

otros factores socioculturales tales como la escasa cultura del control 

prenatal en las embarazadas(9), otro dato interesantes es que se 

reportaron 60 notificaciones de sospechosos de Síndrome de Guillain 

Barré, la cual se ha descrito como una complicación de esta infección, 
porque podría haber casos no diagnosticados por la falta de medios 

auxiliares de diagnóstico(10,11). 
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Es importante destacar a su vez que debido a la epidemia del 

dengue, puede ser confundida con esta por la falta de medios 

auxiliares de diagnóstico como se mencionó con anterioridad, a su 
vez hay que dar hincapiéa la nula la información epidemiológica y 

científica disponible sobre esta infección en el país(12). 

En conclusión, la infección por ZIKV se ha ido incrementando con el 

correr de las semanas epidemiológicas, en muchos casos es sub-
diagnosticada debido a la escases de medios para el efecto, es 

susceptible a una epidemia debido a la amplia distribución del Aedes, 

y en este caso se esperarían un alto número de casos de microcefalia, 

por todo esto es imperativo la implementación de estrategias y 
políticas de investigación en este tema y la instauración de la 

conciencia poblacional sobre la lucha vectorial. 
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