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Introducción

El Virus ZIKA fue descubierto en 1947 en un macaco en el bosque de Zika en Uganda. El principal vector de transmisión es 

la hembra del mosquito  Aedes. También se cree que son mecanismos de transmisión la sangre, el contacto sexual y la vía 

perinatal, principalmente en el primer trimestre de embarazo. Aunque durante años se han dado brotes de ZIKA en África, 

Asia, Islas del Pacífico y algunos países europeos como Italia, Noruega y Alemania, ha sido en mayo del 2015 cuando  se 

ha detectado un brote significativo en Brasil, asociado con un aumento  significativo en el número de bebés nacidos con 

microcefalia y trastornos neurológicos, siendo declarada una emergencia mundial por la OMS.

Objetivo

Conocer a través de la bibliografía de los diferentes estudios las manifestaciones clínicas y los métodos de diagnóstico y 

prevención del virus ZIKA. 

Metodología

Se llevó a cabo una búsqueda bibliográfica electrónica (Pudmed) con las palabras clave, «ZIKA», «virus», «prevention»,

«diagnosis», se filtro por artículos con texto completo, y los escritos en los últimos 5 años, de un total de 14 artículos se 

seleccionaron 3.

Resultados

Conclusiones:

Tras el reciente brote del virus Zika, son muchos los estudios que se han centrado en la investigación de éste. Debido a que 

la mayor parte de los casos de esta enfermedad son asintomáticos y en aquellos caso en los que si presentan 

manifestaciones clínicas son muy similares a una gripe común. Por ello , resulta difícil diagnosticarlo y evitar su 

propagación. En la actualidad se han desarrollado pruebas de diagnóstico rápido y protocolos de prevención para evitar así, 

el contagio a mujeres embarazadas con el consiguiente posible daño fetal.
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Manifestaciones clínicas, diagnóstico y prevención del virus ZIKA

Manifesta-
ciones 
clínicas

Fiebre 
leve

Anomalías 
cerebrales 

fetales

Conjuntivi-
tis

Migraña

Mialgia

Artralgia

Erupción 
cutánea

Malestar 
general

Diagnóstico

Búsqueda de ARN  
a partir de muestras 

por medio de RT-
PCR.

En sangre el virus 
se puede aislar 

hasta una semana 
más tarde

En orina el virus se 
puede aislar hasta 
tres semanas más 

tarde.

En líquido amniótico 
los valores 

obtenidos son solo 
predictivos.

Aislamiento del 
virus en mosquitos 

o animales.
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e
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Usar camiseta de manga 
larga.

Repelente sincronizarlo con 
el amanecer y el anochecer.

Alojamiento con aire 
acondicionado o filtrado de 

aire.

Mosquiteras.

Beber agua embotellada, 
comer carnes y pescados 

bien cocinados y evitar frutas 
sin pelar y verduras crudas.

Uso de preservativo.

Higiene de manos.

Las embarazadas deben 
evitar viajar a zonas con 

brotes.

Eliminar fluidos y objetos 
punzantes de pacientes.


