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DOCUMENTO TECNICO:

HOSPITAL REGIONAL “PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DEL SINDROME DE GUILLAIN BARRE (SGB)”

DOCENTE DE TRUJILLD

INTRODUCCION

El Sindrome de Guillain Barré (SGB) es una enfermedad autoinmune, que incluye un numero de neuropatias
periféricas agudas, clasicamente descrito como una pardlisis flacida ascendente que puede llegar a
comprometer la funcion respiratoria, caracterizado por presentar debilidad progresiva y disminucion o ausencia
de reflejos, su prevalencia en la poblacion es de 10 a 20 casos por cada millén habitantes, y cuya tasa de
mortalidad es alrededor del 8%, siendo mas frecuente en adultos y en varones.

Su etiologia no es del todo clara, pero en la mayoria de los casos se manifiesta después de una infeccién
bacteriana o virica; entre ellas, el Campylobacter jejuni (32 %) y Mycoplasma (5 %); virus, también puede
contraerse después de una gripe u otras infecciones viricas, como el citomegalovirus, el virus de Epstein-Barr,
el virus del Zika, virus ECHO y enterovirus D68. Los traumatismos simples, cirugias, neoplasias, embarazo,

etc., también pueden generar el SGB.

En el afo 2019 la Oficina de Epidemiologia de la Gerencia Regional de Salud de La Libertad (GERESA) emitio
la Alerta “Alerta Epidemiologica Regional GERESA-La Libertad. Conglomerado de casos de Sindrome de
Guillain Barré”, con el objetivo de optimizar la deteccidn temprana de los casos y puedan ser referidos a un
hospital nivel Il para recibir una atencién adecuada y oportuna. EI Hospital Regional Docente de Truijillo
(notificd para ese mismo afio a la SE N°52-2019, 24 casos, de los cuales se confirmaron 12 y se descartaron

12 casos.

En el afio 2020 el HRDT se confirmaron 20 en el 2021 7, en el 2022 los casos disminuyeron conbfirmandose
02. en el afio 2023 se incrementaron confirmandose 26, finalmente durante el 2024 los casos disminuyeron

confirmandose 6 casos segun los criterios de Brighton y 2 casos por criterio clinico.

Por la severidad en la evolucion de la sintomatologia los pacientes deben recibir atencion inmediata para su
tratamiento con plasmaféresis o inmunoglobulina a altas dosis a fin de reducir la sintomatologia y prevenir

complicaciones. Alrededor del 30% de los pacientes con este sindrome queda con debilidad residual.

Considerando que el Hospital Regional Docente de Trujillo recibe la afluencia de pacientes que requieren de
una atencion especializada de acuerdo a su nivel resolutivo, es necesario contar con un plan de alerta y
respuesta para Sindrome de Guillain Barré 2025, con la finalidad de organizar los sistemas de atencién y
reducir el riesgo de morbi-mortalidad por Sindrome de Guillén Barré, de los casos que se atienden en el

Hospital Regional Docente de Trujillo de la region La Libertad.
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IIl.  FINALIDAD

Organizar un sistema de atencion para la demanda que acude al Hospital Regional Docente de Trujillo a ser

atendida por Sindrome de Guillain Barré.

ll. OBJETIVOS

GENERAL:

- Implementar estrategias necesarias que permitan enfrentar eficazmente y reducir el riesgo de
morbi-mortalidad por Sindrome de Guillén Barré, de los casos que se atienden en el Hospital
Regional Docente de Truijillo de la libertad.

ESPECIFICOS

- Conformar un comité Hospitalario de Alerta y respuesta de Sindrome de Guillain Barré.

- Optimizar la capacidad resolutiva y de respuesta del Hospital Regional Docente de Trujillo ante el
incremento de casos de Sindrome de Guillain Barré.

- Fortalecer la vigilancia Epidemiolégica y clinica de casos de Sindrome de Guillain Barré.

- Garantizar y reforzar la coordinacion institucional con la finalidad de ejecutar acciones integrales

para el control de casos de Sindrome de Guillain Barré.

IV. AMBITO DE APLICACION

El presente Plan ha sido elaborado por la Unidad de epidemiologia del Hospital Regional Docente de Truiillo,

siendo su &mbito de aplicacion las distintas Unidades organicas del Hospital Regional Docente de Trujillo.

V. BASE LEGAL

- Constitucién Politica del Pert

- Ley N°26842, Ley General de Salud

- Ley N°25414, Ley del Sistema Nacional de Defensa Civil

- LeyN°28551, Ley que establece la obligacion de elaborar y presentar planes de contingencia DS 008-
2017-SA, Decreto Supremo que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Salud

- Resolucién Ministerial N° 517-2004/MINSA, que aprueba la Directiva N° 036- 2004/MINSA-V.01,
“Declaratoria de Alertas en Situaciones de Emergencias y Desastres”

- Resolucién Ministerial N° 768-2004/MINSA, que aprueba la Directiva N° 040- 2004-OGDN/MINSA-V.01
"Procedimiento para la elaboracion de Planes de Contingencia para Emergencias y Desastres”

- Resolucion Ministerial N° 974-2004/MINSA, que aprueba la Directiva N° 043- 2004-OGDN/MINSA-V.01
"Procedimiento para la elaboracion de Planes de respuestas frente a Emergencias y Desastres”

- Directiva Sanitaria N° 046-MINSA/DGE-V.01 “Directiva Sanitaria de Notificaciéon de Enfermedades y
Eventos Sujetos a Vigilancia Epidemioldgica en Salud Publica”.
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- Decreto Supremo N°007-2016-SA, que dispone que el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y
Control de Enfermedades, es el érgano desconcentrado del MINSA, responsable de gestionar los
procesos de prevencion y control de enfermedades de importancia sanitaria nacional e internacional.

- Resolucién Viceministerial N°025-2016-SA-DVM-SP, que aprueba el Protocolo Sanitario de Urgencia
para la Vigilancia del Sindrome Guillain Barre.

- Directiva Sanitaria N° 046-MINSA/DGE-V.01 “Directiva Sanitaria de Notificacién de Enfermedades y
Eventos Sujetos a Vigilancia Epidemiol6gica en Salud Publica”.

- Resolucion Directoral N°675-2021- MINSA que aprueba la Norma Técnica Sanitaria de vigilancia
epidemioldgica y diagndstico de laboratorio — Sindrome de Guillain Barré N°175 MINSA /2021/CDC.

VI. CONTENIDO
6.1 DEFINICIONES OPERATIVAS

- SINDROME DE GUILLAIN BARRE: Es una enfermedad neurolégica que incluye un conjunto de
trastornos autoinmune caracterizados por una paralisis flacida simétrica rapidamente progresiva
de las extremidades con disminucion marcada o ausencia de reflejos debido a que el sistema
inmunitario del cuerpo ataca al sistema nervioso periférico.

- CASO SOSPECHOSO DE SINDROME DE GUILLAIN BARRE (nivel de certeza lll): Persona de
cualquier edad con debilidad muscular bilateral (ascendente o descendente), simétrica o
relativamente simétrica, flacidez y reflejos osteotendinosos disminuidos o ausentes en
extremidades y con 12 horas a 28 dias de evolucion desde el inicio de la debilidad muscular

- CASO CONFIRMADO DE SINDROME DE GUILLAIN BARRE:
Caso sospechoso con al menos uno de los siguientes criterios:

»  Disociacion albumino citologica en Liquido Céfalo Raquideo (cifra total de leucocitos <50
células /ul y elevacion de proteinas > 45 mg/dl)

»  Estudio electrofisioldgico compatible con SGB tomada entre la segunda y cuarta semana
de inicio de la debilidad muscular.

- CASO DESCARTADO DE SINDROME DE GUILLAIN BARRE:

Caso sospechoso que durante la investigacion tiene otro diagndstico que explique el cuadro
clinico, o que no cumpla con la definicion de caso.

6.2 ORGANIZACION DE LOS COMITES:

[ DIRECCION GENERAL ]

[ COMITE ALERTA RESPUESTA ]

SUB (S(EMITE suB ggmmé SUB COMTE SUB COMITE SUB ggmr&
DE DE
ORGANIZACION VIGILANCIA SOPORTE
DE LA ATENCION EPIDEMIOLOGICA CAPACITACION M| INFORMACION LOGISTICO
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- Direccién General del Hospital Regional Docente de Truiillo.
- Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental.
- Jefes de Departamentos (Medicina, Pediatria, Emergencia y Cuidados criticos, Gineco-

Obstetricia, Cirugia, Enfermeria, Patologia clinica y Anatomia patologica, Farmacia,
Consulta Externa y Hospitalizacion).

- Oficina de Seguros
Los flujos de atencion de los pacientes ANEXO N.° 1.

>  Se conformaran los siguientes subcomités:

+  Sub comité de organizacion de la atencién a las personas:
- Jefe Dpto. de Medicina
- Jefe Dpto. de Pediatria
- Jefe Dpto. de Emergencia y Cuidados Criticos
- Jefe Dpto. de Enfermeria
- Jefe Dpto. de Patologia

Responsable de los casos que se presenten en el HRDT: M.C. Mayra Rojas Benites.

+  Sub. comité de vigilancia Epidemioldgica:
- Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

. Sub. comité de informacion, promocion de la salud y educacion sanitaria:
- Jefe de la Oficina de Comunicaciones

. Sub. comité de soporte logistico:
- Jefe de la Oficina Ejecutiva de Administracién
- Jefe de la Oficina de Logistica

6.3 RESPONSABILIDADES Y FUNCIONES DE LOS SUB COMITES:

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

> Notificacion, investigacion y seguimiento de casos de Sindrome de Guillain Barré que acuden
al hospital.

> Elaboracion y difusion de informacion mediante reportes, y boletines epidemiolégicos de los
casos de SGB atendidos en el hospital.

> Monitoreo en los servicios del HRDT para fortalecer la notificacion.
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ATENCION DE LAS PERSONAS

» Fortalecer la capacidad de respuesta de las areas de hospitalizacion y areas de manejo

intensivo para la atencion de casos Sindrome de Guillain Barré y sus complicaciones.
Fortalecimiento de las medidas de bioseguridad en los servicios de asistenciales.

Los casos sospechosos de Sindrome de Guillain Barré seran evaluados por el médico
especialista para determinar el diagnostico neurologico

Los casos leves seran hospitalizados en el Servicio de Emergencia en el area que se designe,
si sobrepasara la capacidad se utilizara otros servicios y de acuerdo a la comorbilidad del
paciente.

Los casos que requieren ventilacién mecanica seran hospitalizados en UCI y area de Shock
Trauma del servicio de Emergencia, teniendo en cuenta el uso de los EPP.

El Servicio de Laboratorio se encargara de la toma y conservacion de muestra de sangre e
hisopado nasal y faringeo, asi como de la conservacion de la muestra de liquido
cefalorraquideo, heces y orina hasta su envié a laboratorio referencial.

Se encargara de la realizacion de la plasmaféresis a los pacientes que ameriten y cumplan los

criterios para el recambio plasmatico.

INFORMACION, PROMOCION DE LA SALUD Y EDUCACION SANITARIA

> Difusién de mensajes educativos relacionados a la prevencion en medios escritos.

SOPORTE LOGISTICO

» Garantizara la disponibilidad y calidad del material solicitado.

VIl. RESPONSABILIDADES

La Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, en coordinacion con los Departamentos y servicios del Hospital

Regional Docente de Truijillo son responsables del cumplimiento de las actividades del presente plan.
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VIll. MATERIALES Y PRESUPUESTO

Presupuesto para vigilancia epidemiolégica de casos de SGB

Descripcion Cantidad Precio

Papel toalla en paquete 12 98.40
alcohol gel frascos x 250 ml 12 36.00
fotocopias 200 20.00
TOTAL 154.40

IX. META E INDICADORES

METAS
o 100% de casos notificados e investigados del total de casos sospechosos.
o 100% de capacitaciones programadas realizadas.
o 100% de actividades programas en el plan realizadas

INDICADOR
« Notificacidn e investigacion de casos: N°de casos de Sindrome de Guillain Barré, notificados/ N°
de casos de Sindrome de Guillain Barré, sospechosos x 100
o Capacitaciones: N° de capacitaciones realizadas/N° de capacitaciones programadas. X100

o Actividades programadas: N° actividades programadas realizadas/ N° de actividades programadas.
X100

X. MONITOREO Y EVALUACION

o Laevaluacion del presente plan y del avance de metas se realizara de manera semestral durante todo
el afio.

XI. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES:
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DEL PLAN

OBJETIVO: Disminuir la tasa de morbi mortalidad por SGB

ACTIVIDADES Unidad de | Meta TRIMESTRE
Medida | Il 1] v
1. Elaboracién y Aprobacién del Plan de Prevencion y Control R.D 1 1
de SGB.
2. Difusion y sensibilizaciéon del plan, para ejecucién de las Informe 1 1
actividades programadas.
3. Evaluar semestralmente el plan de prevencién y control de | Informes 2 1 1
SGB.
4. Capacitacion al personal médico en deteccion temprana, | asistentes 30 1 1
diagndstico y manejo de SGB
5. Notificacion e Investigacion de casos sospechosos casos 10 3 2 3 2
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Xil. ANEXO 01

FLUJOGRAMA PARA LA ATENCION DE CASOS DEL SINDROME DE GUILLAIN BARRE

=

CONSULTA POR TRIAJE DE
EMERGENCIA o CCEE

EVALUACION
PARA DX DE SGB
* Notificacion

e sl

MANEJO SEGUN
DIAGNOSTICO

REQUIERE NO

§ EVOLUCION
APOYO > HOSPITALIZACION: FAVORABLE > CASA
VENTILATORIO 7y
EVOLUCION
REQUIERE APOYO FAVORABLE
UNIDAD DE CUIDADOS | VENT!MATORIO
INTENSIVOS
EVOLUCION
DESFAVORABLE
FALLECE
* En el turno de 08:00 a.m.-08:00 p.m. la atencion la realizara el neurélogo. De 08:00 pm a 08:00 am.
La atencién la realizara el medico de turno de emergencia.
** Llenado de ficha epidemiologica.
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