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INSTRUCTIVO DE LLENADO
INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS. CONTROL DE LA LEISHMANIASIS, SIS-SS-LE

GENERALIDADES
El encargado del llenado es el responsable del programa de Leishmaniasis en la Jurisdicción Sanitaria.
La fuente de llenado son los formatos propios del Programa de Vectores e Informe de Capacitación para la Salud SIS-SS-VEC-CAP.

Este formato se llenará a nivel jurisdiccional con la información de las actividades realizadas en el mes y se enviará al estatal. Ésta no se acumulará con la de meses anteriores.

Elabore el reporte con letra legible y de molde.

En el encabezado anote el nombre de la jurisdicción que reporta, así como su CLUES. Con números arábigos el mes y año al que corresponde la información.

CASOS PROBABLES
Número de personas sospechosas que presentaron signos y síntomas de Leishmaniasis como lesiones nodulares o úlceras, destrucción de membranas nasales, hepatoesplenomegalia, pérdida de peso, fiebre irregular entre otros. (Fuente: Formato N1).

CASOS DIAGNOSTICADOS
Anote el total de enfermos de leishmaniasis detectados mediante examen clínico o de laboratorio.	
· [bookmark: _GoBack]Sólo Clínicos: Anote el número de casos nuevos en el que la enfermedad se diagnostica únicamente a partir de la sintomatología y signos que caracterizan cualquiera de las cuatro formas clínicas y tiene antecedentes epidemiológicos de residencia o procedencia de áreas con transmisión, sin ninguna prueba de laboratorio. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Tipo de diagnóstico).
· Sólo Parasitoscópicos: Anote el número de casos nuevos en el que la enfermedad se diagnostica únicamente por medio de la observación del parásito en impronta, biopsia o aspirado de bazo, médula o ganglios linfáticos. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Exámenes +).
· Sólo IDR: Anote el número de casos nuevos en el que la enfermedad se diagnostica únicamente por positividad de la prueba de reacción de Montenegro o IDR Intradermorreacción. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Exámenes +).
· Otro medio: Anote el número de casos nuevos en el que la enfermedad se diagnostica por otros medios como: serología (HAI, IFI, ELISA), PCR, cultivo in vitro. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Exámenes +).

CASOS SEGÚN FORMA CLÍNICA
Anote el número de casos nuevos en los cuales el diagnóstico fue de Leishmaniasis, de acuerdo a la forma clínica: cutánea localizada, cutánea difusa, mucocutánea y visceral. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Forma Clínica).

CASOS
· Tratados: Anote el número de pacientes a los cuales se les inició su atención con cualquier tipo de tratamiento específico (antimoniales y/o Termocirugía). (Fuente: Formato C1, apartado o variable Tratamiento).
· Curados: Anote el número de pacientes en los cuales se observó curación de sus lesiones o síntomas y que fueron dados de alta. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Seguimiento de caso, debe tener tratamiento completo).

TRATAMIENTOS MINISTRADOS
· Antimoniales intralesional: Anote el número de pacientes a los cuales se les inició tratamiento con antimonial infiltrado alrededor de la lesión ulcerosa. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Tratamiento).
· Antimoniales sistémico: Anote el número de pacientes a los cuales se les inició tratamiento con antimonial por vía intramuscular. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Tratamiento).
· Termocirugía: Anote el número de pacientes en los que el tratamiento consiste en la administración de calor en forma controlada, emitido por un aparato llamado Thermosurgery. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Tratamiento).

AMPOLLETAS EMPLEADAS
· Intralesional: Anote el número de ampolletas de antimonial que se utilizaron en los pacientes con tratamiento intralesional. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Seguimiento del caso).
· Sistémico: Anote el número de ampolletas de antimonial que se utilizaron en los pacientes con tratamientos sistémicos. (Fuente: Formato C1, apartado o variable Seguimiento del caso).

ESTUDIOS
· Parasitoscópicos: número de personas a las que se tomó impronta, biopsia o aspirado de bazo, médula o ganglios linfáticos. (Fuente: Formato N1 apartado o variable muestra).
· Intradermorreacción: número de personas a las que se les realizó la prueba de reacción de Montenegro o IDR Intradermorreacción. (Fuente: Formato N1, apartado o variable intradermorreacción).
· Otros: número de personas a las cuales se les tomó muestra para realizar serología, PCR, cultivo in vitro. (Fuente: Formato N1, apartado o variable muestras).

BÚSQUEDA DE CASOS 
· Localidades trabajadas: Anote el número de localidades que fueron visitadas en el mes con el fin de realizar búsqueda de casos. (Fuente: SIPE0001001-Bi-PN1).
· Población existente: Anote el número de habitantes de las localidades que fueron visitadas en el periodo que se reporta con fines de búsqueda de casos. (Fuente: SIPE0001001-Bi-PN1).
· Sospechosos investigados: Anote el número de personas sospechosas investigadas que fueron visitadas en el periodo que se reporta con fines de búsqueda de casos. (Fuente: SIPE0001001-Bi-PN1).
· Viviendas visitadas: Anote el número de casas visitadas en las localidades con búsqueda domiciliaria de casos. (Fuente: SIPE0001001-Bi-PN1).

ENCUESTAS ENTOMOLÓGICAS 
· Localidades trabajadas: Anote el número de localidades en las que se llevaron a cabo encuestas entomológicas (Fuente: captura de Lutzomyas SIVA E-1A).
· Focos trabajados: Anote el número de focos en que se llevaron a cabo encuestas entomológicas. (Fuente: captura de Lutzomyas SIVA E-1A). 
· Focos positivos: Anote el número de focos donde se encontraron flebótomos al llevar a cabo encuestas entomológicas. (Fuente: captura de Lutzomyas SIVA E-1A). 

CAPACITACIÓN
La fuente es el Informe de Capacitación para la Salud SIS-SS-VEC-CAP
· Al personal profesional y técnico: Número de cursos y/o talleres: Se deberá anotar el número total de personal técnico o profesional de los servicios de salud, que se capacitó en los temas de leishmaniasis durante el mes por el programa de vectores. 
· Comunidad y al sector de turismo: Número de cursos y/o talleres: Se deberá anotar el número total de personas de una comunidad o al sector turismo que se capacitaron en los temas de leishmaniasis durante el mes.
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