
Red Centinela Sanitaria de Castilla y León. VIGIRA
Procedimiento de registro de las IRA en MEDORA y solicitud de análisis microbiológico

PROCESOS CLINICOS INCLUIDOS CIE-10-ES

Amigdalitis aguda, no especificada J03.90

Bronquiolitis aguda J21.8

Bronquitis aguda J20.3 a J20.9

Covid-19 U07.1

Faringitis aguda, no especificada J02.9

Gripe debida a otros tipos de virus de la gripe identificados J10

Gripe debida a otros tipos de virus de la gripe identificados con

neumonía

J10.0

Gripe debida a virus de la gripe identificados J09.X3, J09.X9

Gripe debida a virus de la gripe no identificado J11.00, J11.1

Infección aguda del tracto respiratorio inferior, no especificada J22

Infecciones agudas del tracto respiratorio superior de localización

múltiple o no especificada

J06.0, J06.9

Laringitis aguda obstructiva [crup] y epiglotitis aguda obstructiva J05

Laringitis y traqueítis agudas J04.0, J04.10,

J04.2

Nasofaringitis aguda [resfriado común] J00

(1) Neumonía bacteriana, no clasificable bajo otro concepto J15.0, A48.1,J15.9

Neumonía debida a coronavirus asociado a SARS J12.81

(1) Neumonía por Mycoplasma pneumoniae J15.7

(1) Neumonía por Streptococcus pneumoniae, Neumonía por

Haemophilus influenzae

J13, J14

Neumonía vírica, no clasificada bajo otro concepto J12.0, J12.9

(1) Neumonía, microorganismo no especificado J18.0

(1) Neumonía, microorganismo no especificado J18.9

(2) Otros trastornos respiratorios especificados J98.8

(1) Se mantienen en esta tabla las neumonías bacterianas para poder describir las 

neumonías adquiridas en la comunidad, que en una alta proporción son 

secundarias a una IRA de etiología vírica.

(2) Se mantiene este código porque presentan una clara tendencia estacional.

Selección de pacientes para la toma de 

MUESTRA DE SALUD PÚBLICA 

➢ Se recogerán un mínimo de 2 y un máximo de 4
MUESTRAS DE SALUD PÚBLICA por semana para
remitir al LM.

➢ Pacientes que consultan en los 5 días posteriores al
inicio de los síntomas, para asegurar una carga viral
adecuada.

➢ Se recogerán muestras de los dos primeros pacientes
que consulten en esa semana independientemente
de la edad y del tipo de proceso y hasta otras dos
muestras de pacientes a lo largo del resto de la
semana procurando variar la edad con respecto a los
dos primeros.

➢ Utilizad la ETIQUETA AUTOADHESIVA ROSA para
identificar muestra y volante como MUESTRA DE
SALUD PÚBLICA-RED CENTINELA SANITARIA

Criterios de COVID-19

Comienzo súbito de la enfermedad (en los 7 días previos) de
uno de los siguientes síntomas:

fiebre, tos o disnea
Se deben considerar también los siguientes síntomas:

anosmia, ageusia, diarrea, vómitos y cefalea,
siempre que a juicio clínico el paciente sea sospechoso de
COVID-19.

Criterios de Síndrome gripal (Influenza like illness)

❑ Comienzo súbito de la enfermedad (en los 7 días previos)
con al menos uno de los cuatro síntomas generales
siguientes:

fiebre o febrícula, malestar general, cefalea o mialgia
Y
❑ Al menos, uno de estos tres síntomas respiratorios:

tos, dolor de garganta o disnea

Definición de IRA

❑ Comienzo súbito de la enfermedad (en los 7 días previos) de

al menos uno de los siguientes síntomas respiratorios:

tos, dolor de garganta, disnea o rinitis/coriza

Y
❑ Que el juicio clínico sea de un proceso infeccioso

Nota 1: Puede presentarse con o sin fiebre
Nota 2: Se entiende por comienzo súbito que los síntomas aparecen de
manera rápida en menos de 12 horas.
Nota 3: Se entiende que la primera consulta (con el centinela o no) se realizó
en los 7 primeros días desde el inicio de síntomas.

Claves para el registro de un proceso clínico de IRA

➢ No usar un Proceso Clínico abierto para incluir nuevos

episodios de IRA.

➢ No abrir dos Procesos Clínicos para un mismo episodio..

➢ Anotar siempre la fecha de inicio del proceso clínico.

➢ No utilizar términos como Fiebre, Tos, Disnea, etc. para

definir un proceso clínico, ya que estos casos no se cargan

en el sistema de vigilancia y pueden originar

inconsistencias con resultados de laboratorio positivo para

un virus respiratorio del que no dispongamos del proceso

clínico.



1. Valorar proceso clínico de IRA

Síndrome gripal Otros procesos IRA

Síndrome gripal • IRA sin una focalización evidente: el registrar como ‘Infección 

respiratoria aguda’ o ‘infección aguda de vías respiratorias superiores’

• IRA con focalización: regístralo con cualquiera de los literales de la tabla 

CIE10

Sospecha de COVID-19

Enfermedad por coronavirus

Neumonía por coronavirus
2. Crear proceso clínico

Declaración de caso 

individual obligatoria

3. Abrir proceso clínico

4. Abrir Guías asistenciales

MUY IMPORTANTE. Verificar la ‘Fecha de Inicio’. Cambiarla en su caso por la fecha de inicio del primer síntoma

GUÍA DE INFECCION RESPIRATORIA AGUDA PARA RED CENTINELA

5. Toma de MUESTRA DE 
SALUD PUBLICA

6. Revisar resultado

SARS-COV-2 POSITIVO 

Si se hace un test rápido de Ag del SARS-CoV-2 o gripe, se debe 
tomar otro frotis para remitir en Medio de Transporte de Virus.

SARS-COV-2 NEGATIVO

Verificar que el proceso es Enf Coronavirus. Si no, CAMBIAR el proceso por Enf Coronavirus. 

NO ABRIR OTRO PROCESO

*Completar al menos los campos obligatorios y opcionalmente la 
información complementaria de síntomas y del paciente 

Verificar que el proceso NO es Enf Coronavirus. Si se puso Coronavirus,  CAMBIAR el proceso por otra IRA 

que se ajuste a los síntomas. NO ABRIR OTRO PROCESO

Cualquier otro resultado MANTENER el diagnóstico original

Identificar muestra 

y volante


