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• Hemograma, recuento y

� Anemias y Hemoglobinopatías

� Anemia falciforme. 

� Talasemia. 

� Eosinofilia periférica.

 

• Bioquímica básica: 

nutricionales como hierro y vitaminas. Estudio tiroideo y 

 

• Sistemático de orina:

eosinofilia. 

 

 

• Estudio de parásitos en heces: 

intestinales:  

� Su indicación depende de si procede de una zona de alto riesgo,

tiempo de estancia en nuestro país o si aparece eosinofilia.

� Se recomienda su realización de forma rutinaria a todo migrante 

procedente del continente africano, con estancia inferior a 3 años.

� Se recomienda estudiar al menos 3 muestras de días consecutivos. 

 

• Test de la tuberculina (PPD/Mantoux)/IGRA y Radiografía de tórax: 

de casos de enfermedad tuberculosa activa para un diagnóstico precoz y 

valoración de la infección latente.

 

• Para los casos de personas 

que dificulten el mantenimiento de unas buenas condiciones de higiene se 

recomienda tener presente las 

 

 

• Serología: 

Enfermedad Prueba 

Sífilis 
 

Serología

Hepatitis A  

 

Hemograma, recuento y fórmula. Se pretende la detección de: 

Anemias y Hemoglobinopatías 

Anemia falciforme.  

Talasemia.  

Eosinofilia periférica. 

Bioquímica básica: Perfil básico, hepático y renal. Estudio de déficits 

nutricionales como hierro y vitaminas. Estudio tiroideo y dislipemias.

Sistemático de orina: Descartar esquistosomiasis ante hallazgo de hematuria y 

Estudio de parásitos en heces: Esencial en la detección de parasitosis 

Su indicación depende de si procede de una zona de alto riesgo,

tiempo de estancia en nuestro país o si aparece eosinofilia.

Se recomienda su realización de forma rutinaria a todo migrante 

procedente del continente africano, con estancia inferior a 3 años.

Se recomienda estudiar al menos 3 muestras de días consecutivos. 

Test de la tuberculina (PPD/Mantoux)/IGRA y Radiografía de tórax: 

de casos de enfermedad tuberculosa activa para un diagnóstico precoz y 

valoración de la infección latente. 

os casos de personas que hayan podido vivir situaciones de hacinamiento 

que dificulten el mantenimiento de unas buenas condiciones de higiene se 

recomienda tener presente las infestaciones por escabiosis y pediculosis

GENERALES 

Observaciones 

 

Serología 

- > 15 años o menor con:  

Historia de actividad sexual o abuso sexual 

Antecedente materno de infección  

Posibilidad de infección por otras trepanomatosis no venéreas.

- Cribado en mayores de 15 años en todos los 

 

- Investigar estado de vacunación en población adulta para 

determinar si es necesario vacunar, por la alta prevalencia de 

infección pasada en estas edades 

Perfil básico, hepático y renal. Estudio de déficits 

dislipemias. 

Descartar esquistosomiasis ante hallazgo de hematuria y 

ión de parasitosis 

Su indicación depende de si procede de una zona de alto riesgo, del 

tiempo de estancia en nuestro país o si aparece eosinofilia. 

Se recomienda su realización de forma rutinaria a todo migrante 

procedente del continente africano, con estancia inferior a 3 años. 

Se recomienda estudiar al menos 3 muestras de días consecutivos.  

Test de la tuberculina (PPD/Mantoux)/IGRA y Radiografía de tórax: Búsqueda 

de casos de enfermedad tuberculosa activa para un diagnóstico precoz y 

que hayan podido vivir situaciones de hacinamiento 

que dificulten el mantenimiento de unas buenas condiciones de higiene se 

infestaciones por escabiosis y pediculosis. 

Historia de actividad sexual o abuso sexual  

Posibilidad de infección por otras trepanomatosis no venéreas. 

Cribado en mayores de 15 años en todos los casos 

en población adulta para 

determinar si es necesario vacunar, por la alta prevalencia de 



� Si no hepatitis pasada 

� En caso de patología hepática 

� Prácticas de riesgo 

� Viajes a país de origen  

Hepatitis B 
Serología (AntiHBc, AgHBs, 

AntiHBs) 

- Si infección actual, HBeAg o carga viral 

- Si cumple criterios de inmunización y no hay evidencia de 

vacunación previa se recomienda realizar serología AntiHBs 

Hepatitis C Serología - Si positivo, estudio carga viral y genotipo 

VIH 
Serología (VIH-1 y VIH-2) 

Consentimiento previo 
 

Sarampión, Rubeola, 

Parotiditis (TV) y Varicela 

(VVZ) 

Serología 

 

ITS Cribado completo 

- Prácticas sexuales de riesgo 

- Abusos 

- Antecedentes ITS previas 

 

 




