
En contextos de brote y en personas
que se encuentren dentro de los

grupos en riesgo evaluar IgG anti VHA

Caso sospechoso de hepatitis viral aguda: Paciente con malestar general, dolores musculares, ar�culares, vómitos, fiebre , 
que presenta elevación de las aminotransferasas a más de 2,5 veces el valor normal , no atribuible a otras causas, con o sin la presencia de ictericia.

Reactivo

Resultado No reactivo:
Vacunar

Algoritmo de diagnóstico y notificación a través del SNVS2.0 
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NO
NO Reactivo

Notificar en 
forma inmediata 
en ficha nominal 

al evento 
Hepatitis A y 
consignar: 

CASO 
CONFIRMADO 
DE INFECCIÓN 

AGUDA por 
VHA

Notificar 
en el 

agrupado
numérico 
semanal 

de
Hepatitis A 
como caso

positivo.

No se 
notifica en ficha 
nominal, salvo 
en respuesta a 
una derivación. 
En ese caso, 

consignar 
CASO 

DESCARTADO 
DE INFECCIÓN 

RECIENTE 
POR VHA

Notificar 
en el 

agrupado
numérico 
semanal 

de
Hepatitis A 

como 
estudiado 
negativo.

Estudiar 
IgM anti VHA 

Resultado Reactivo:
En caso de responder una derivación, 

consignar como
interpretación de resultado: 

Infección pasada o respuesta vacunal

IMPORTANTE : consignar con la mayor
precisión posible: domicilio, teléfono, edad
y antecedentes de vacunación y tomar muestra
de materia fecal en tubo seco tipo Eppendorf lo
más precozmente posible y derivar (conjuntamente con el suero) al
Laboratorio Nacional de Referencia para su  genotipificación.
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