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Resumen

El chikungunya constituye una enfermedad viral emergente en Cuba, transmitida
por mosquitos del género Aedes. El objetivo de esta revision fue analizar la
evidencia disponible sobre las manifestaciones hematolégicas asociadas a la
infeccion por el virus chikungunya en el contexto cubano. Se realizd una
basqueda bibliografica en bases de datos internacionales y nacionales,
incluyendo protocolos oficiales del Ministerio de Salud Publica de Cuba y
literatura cientifica reciente. Los resultados muestran que las alteraciones
hematolégicas mas frecuentes incluyen leucopenia, trombocitopenia y anemia
leve, con implicaciones clinicas relevantes para el diagnéstico diferencial frente
a otras arbovirosis como dengue y zika. Se concluye que la vigilancia
epidemiologica y el estudio de biomarcadores hematologicos son esenciales
para mejorar el manejo clinico y reducir complicaciones en pacientes cubanos

afectados por chikungunya.
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Leucopenia; Trombocitopenia

Introduccién

El virus chikungunya (CHIKV), perteneciente al género Alphavirus de la familia
Togaviridae, ha emergido en el Caribe y América Latina desde 2013. En Cuba,

la circulacion del virus ha sido documentada por el Ministerio de Salud Publica,
con brotes que demandaron protocolos especificos de manejo. Las

manifestaciones clinicas incluyen fiebre, artralgias y erupciones cutaneas, pero

las alteraciones hematoldgicas constituyen un aspecto critico para el diagnostico

diferencial frente a otras arbovirosis. 1

El virus chikungunya (CHIKV) es un arbovirus perteneciente al género Alphavirus
de la familia Togaviridae, identificado por primera vez en Tanzania en 1952. Su
nombre proviene de un término en lengua makonde que significa “doblarse”, en
referencia a la postura encorvada que adoptan los pacientes debido al intenso
dolor articular. Desde su descubrimiento, el chikungunya ha sido responsable de
multiples brotes en Africa, Asia y, mas recientemente, en América Latina y el
Caribe, donde se ha consolidado como un problema emergente de salud
publica.! La transmision ocurre principalmente a través de mosquitos del género
Aedes (Aedes aegypti y Aedes albopictus), vectores ampliamente distribuidos en
zonas tropicales y subtropicales. La expansion del virus en el continente
americano se documento a partir de 2013, con la deteccion de casos autéctonos
en islas del Caribe y, posteriormente, en paises de Centroamérica y Sudamérica.
Cuba, por su ubicacion geografica y condiciones climaticas favorables para la
proliferacion de Aedes aegypti, se encuentra en un escenario de riesgo constante
para la introduccion y circulacion del virus.? En el contexto cubano, el
chikungunya ha sido objeto de vigilancia epidemioldgica desde los primeros

reportes regionales. El Ministerio de Salud Publica (MINSAP) ha implementado
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a otras arbovirosis como dengue y zika, que comparten vectores y presentan
manifestaciones clinicas similares. La coexistencia de estos virus en la region
plantea un reto diagnéstico y terapéutico, especialmente en pacientes con
cuadros febriles agudos.?

Las manifestaciones clinicas del chikungunya incluyen fiebre subita, cefalea,
mialgias, exantema y artralgias incapacitantes, que pueden persistir durante
semanas o meses. Sin embargo, un aspecto de creciente interés cientifico son
las alteraciones hematoldgicas que acompafian la infeccion. Estudios realizados
en diferentes paises han descrito leucopenia, trombocitopenia y anemia leve
como hallazgos frecuentes, aunque con un perfil menos severo que el observado
en dengue. Estas alteraciones, ademas de tener valor diagndstico, pueden influir
en la evolucién clinica y en la identificacion de complicaciones. En Cuba, la
caracterizacion de los cambios hematoldgicos asociados al chikungunya es aun
limitada, lo que subraya la necesidad de revisiones bibliograficas que integren la
evidencia disponible y orienten futuras investigaciones. La comparacion con
otras arbovirosis resulta esencial para establecer criterios diferenciales y

optimizar el manejo clinico en el sistema nacional de salud.?

Obijetivo: Revisar la literatura cientifica sobre chikungunya en Cuba, con énfasis

en las alteraciones hematoldgicas reportadas en pacientes infectados.

Desarrollo

Epidemiologia del chikungunya en Cuba y el Caribe

El virus chikungunya ingres6 al continente americano en 2013, con brotes
iniciales en las islas del Caribe. Cuba, por su ubicacion estratégica y su alta
densidad poblacional en areas urbanas, se convirtié6 en un territorio vulnerable.
Los primeros casos sospechosos fueron reportados en 2014, y desde entonces

el Ministerio de Salud Publica (MINSAP) ha mantenido una vigilancia activa.
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- La Habana y Santiago de Cuba han sido las provincias con mayor nimero de

reportes, debido a la circulacion intensa de Aedes aegypti.

- La coexistencia de chikungunya con dengue y zika ha generado un escenario

de “triple arbovirosis”, complicando el diagndstico clinico.

- La vigilancia epidemiolégica se ha apoyado en la red de laboratorios del
Instituto de Medicina Tropical “Pedro Kouri” (IPK), que ha confirmado casos

mediante RT-PCR y serologia. 4
- Manifestaciones clinicas generales

El cuadro clinico tipico incluye fiebre subita, cefalea, mialgias, artralgias
incapacitantes y erupciones cutdneas. En Cuba, se ha descrito que las artralgias
pueden persistir durante semanas, afectando la calidad de vida y la capacidad

laboral de los pacientes.
- La fase aguda dura entre 5y 10 dias.

- La fase subaguda puede prolongarse hasta 3 meses, con artritis post-viral.
- La fase crénica, menos frecuente, se caracteriza por dolor articular persistente

y fatiga.®

Alteraciones hematoldgicas en chikungunya

Las alteraciones hematoldgicas constituyen un hallazgo relevante en la infeccion

por CHIKV. En Cuba, los estudios clinicos han reportado:

- Leucopenia: Reduccién de leucocitos, especialmente linfocitos, en la fase

aguda.
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- Trombocitopenia: Menos marcada que en dengue, pero presente en casos

moderados.
- Anemia leve: Asociada a procesos inflamatorios y destruccion eritrocitaria.

- Elevacion de marcadores inflamatorios: Proteina C reactiva y ferritina,

indicadores de respuesta inmunitaria.®

Estas alteraciones, aunque no suelen ser graves, tienen importancia diagnostica

y permiten diferenciar chikungunya de otras arbovirosis.
Comparacion con otras arbovirosis en Cuba

- Dengue: Se caracteriza por trombocitopenia mas severa y riesgo hemorragico.

El hemograma es clave para identificar signos de alarma.

- Zika: Presenta alteraciones hematoldgicas menos frecuentes; predominan

manifestaciones neuroldgicas y complicaciones congénitas.

- Chikungunya: Perfil intermedio, con predominio de leucopenia y anemia leve,

y menor riesgo hemorragico que el dengue.”’

Implicaciones para el diagnéstico diferencial
El diagnéstico clinico en Cuba enfrenta el reto de diferenciar entre arbovirosis

con sintomas similares. El hemograma seriado es una herramienta esencial:
- En dengue, la caida de plaquetas es un signo de alarma.

- En chikungunya, la leucopenia y anemia leve orientan el diagnéstico.
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- En zika, la ausencia de alteraciones hematologicas significativas ayuda a

descartar complicaciones hematologicas.
Impacto en la practica clinica cubana

- Los médicos de atencion primaria deben solicitar hemogramas en pacientes

febriles con sospecha de arbovirosis.®

- La interpretacion de resultados hematolégicos permite orientar el manejo

clinico y evitar hospitalizaciones innecesarias.

- La formacion continua del personal de salud es clave para mejorar la capacidad
diagnostica.

Perspectivas de investigacion

- Se requieren estudios longitudinales en poblacion cubana para caracterizar

mejor las alteraciones hematolégicas.

- El analisis de biomarcadores inflamatorios podria contribuir a identificar

pacientes con riesgo de complicaciones.

- La integracibn de datos hematolégicos en sistemas de vigilancia

epidemioldgica
- Fortaleceria la respuesta nacional frente a brotes futuros.%°

Conclusiones
El chikungunya en Cuba representa un desafio clinico y epidemiol6gico. Las
alteraciones hematoldgicas, aunque menos graves que en dengue, son

relevantes para el diagnostico diferencial y el seguimiento de pacientes. Se
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'Y \J
recomienda fortalecer la investigacion nacional en biomarcadores hematoldgicos

y su integracién en protocolos de atencion.
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