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Historia natural de la enfermedad. 
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HISTORIA NATURAL DE LA ENFERMEDAD  

PATOLOGÍA:  DENGUE, HISTORIA NATURAL DE LA ENFERMEDAD. 

Es un virus del dengue se transmiten a las personas por medio de la picadura de un mosquito (Hembra) infectado de la especie Aedes (Ae. aegypti 

o Ae. albopictus). 

PERIODO PREPATOGÉNICO PERIODO PATOGENICO 

 Agente:  Vector Aedes aegypti y Aedes albopictus, este 

en menor proprción, pueden transmitir alguno de estos 

cuatro serotipos de dengue:  DENV-1, DENV-2, DENV-3 y 

DEN-V 4 

 Huésped:  Ser Humano. 

 Ambiente:  Climas húmedo y caluros y Malas 

condiciones sanitarias. 

 

ESTADO CRÓNICO O MUERTE:  Existe 

una pequeña parte de los pacientes 
infectados por dengue que mueren. 

 SECUELAS:  cuando el virus del dengue alcanza el cerebro 

son encefalopatía, encefalitis y meningitis. Además, el 

dengue también puede causar Mielitis, una inflamación en 

la médula espinal y el Síndrome de Guillain-Barré. 

COMPLICACIONES:  -Dengue hemorrágico - Deshidratación grave -Problemas 
cardiacos y respiratorios. 

SIGNOS Y SINTOMAS:  Fiebre alta. - Náuseas y vómitos. -Erupción en la piel. - Sangre en 

las encías y en la nariz. 

Vía de entrada:  Picadura de un mosquito infectado Aedes aegypti y del 

mosquito Aedes albopictus como segundo vector. 

PERÌODO DE LATENCIA  Los enfermos suelen infectar a los mosquitos de dengue poco antes de 

terminar el período febril, un promedio de tres a cinco días. El mosquito se vuelve infectante 

8 a 12 días después de alimentarse con sangre virémica y permanece así el resto de su vida  

PERIODO DE INCUBACIÓN de 3 a 14 días, por lo común de 5 a 7días. 

PREVENCIÓN PRIMARIA              PREVENCIÓN SECUNDARIA PREVENCIÓN TERCIARIA 

 Promoción de la salud 

 Orientación  

 Mejoramiento de servicios urbanización  

 Protección específica (Fumigaciones. Usos de mosquiteros. Usos de 

repelente.)    

 Prevención sobre las 

complicaciones, sobre todo la 

muerte. 

 Limitaciones del daño:  

Se deben valorar los 

posibles daños 

Provocados por la 

infección para darles 

Rápido tratamiento 

 Búsqueda de casos   

 Diagnóstico temprano 

 Prevención de 

complicaciones  
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