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DENGUE-CONOSUR
Casos sospechosos de Dengue por semana epidemioldgica segun

pais. Cono Sur, SE1 a 48/2024
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p - PAHO. PLISA Health Inf ion Platf forthe A ) Pais Serotinos SE  Total casos Tasa acumulada de Casos confirmados
uente: . ealth Information Plattormtorthe Americas p Incidencia por laboratorio
Brazil DEN 1,2,3,4 48 10021230 4682 5757039
PN Paraguay DEN 1,2 47 291057 3853 37707
r s ALY
Ministerio de fgﬁ%‘. GOBIERNO DE Peri DEN 1,2,3 47 275459 826 255834
Salud Publica | \1lls ! TUCUMAN -
\gl Bolivia DEN 1,2, 4 45 45997 389 12457




DENGUE- ARGENTINA

Dengue: Casos confirmados por semana epidemioldgica. Temporada 2024-2025:
SE31 a SE48/2024. Argentina (n=195) 13.647 casos sospechosos

Casos aislados sin antecedente de viaje:
Mendoza
Tucuman
CABA
Buenos Aires
Entre Rios
Saltay

Predominio de circulacién DEN 2 - SantaFe
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DENGUE-TUCUMAN

Curva epidémica de SFAI desde la SE 31 hasta la SE 49 del 2024 (n= 1726)
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Dengue — Casos Notificados — Tucuman — 2024 . 3f
(SE31 a 49)
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f FICHA DE INVESTIGACION DE CASOS

LAY
P @} UCUMAN ~ DESINDROME FEBRIL SF DENGUE-TUCUMAN

DENGUE - CHIKUNGUNYA
Definicion de caso sospechoso: Persona de cuslguier edad y sexo que presenia  fiebre, de menos

de siste (7)
dias deduracion, acompafado de mialgias o cefalea, sn ateccon de las vias aéreas supenores y sin ebologia dehmda.

1. DATOS DEL DECLARANTE

Prowincia: Departamento: Localidad:
Establecimiento Notificante: Fecha de Notificacion: ! )
Apellido y Nombre del Profesional;
Tel.: Fax: e-mail:
2. IDENTIFICACION DEL PACIENTE
Apellido y nombres:
Fecha de nacimiento [ I Edad: Sexor M ) F([ DML
Domicilio actual: Tel. propio o vecino:
Referencia de wbicacion domicilio: Localidad

Urbano [ ) FRuwral{ ) Departamento Provincia

3. DATOS CLINICOS

Dato Fecha de inicio de |a fisbra: ) [ Fecha de la consulta: ! ] Embarazo: Sif  JNo{ )

https://msptucuman.gov.ar/wordpress/wp-
content/uploads/2024/11/Ficha-SFAl-Tuc-

fundamental S0 [ Mo [ign. S [ Wo [ign. Si | Wo |ign.
Flebee {..... 38° C) Dolar abdaminal Hepatomegaka
Cefalea Inyeccion  conjuntival Esglencmegalia 1 1 1-1 1—2 02 4_ pdf
Misigias Tos Oligeanuria
Arralgias Disnea Sind. confusional
Dolor retro acular Taguiprea Sind. mennges
Empcain Prurito Encefalilis
Nauseas lelericia Sind. Hemomragico®
Vomilos (") Especilicar (marcar con una cruz) petequias.[ T pdrpura 0 epistaxis[] ; gingivoraga
Diarrea nemoptisis 1; metena O ; vamitos negros 1 ; otros. ..o
Tension: MIN ... /MAX ... Pulso.......min Proeba del torniquete: POS({ JMNEG | -l
Hioo.... % GB...._......imm3 Fémula: .4 S Plago . fmm3d  WEG.___...mm
4. DATOS EPIDEMIOLOGICOS
Dengue anterior:  Si{ ) Mo ) Fecha: __ ([
Ocupacion de riesgo: Lugar de trabajo:  Urbana{ ) Periutb( |} Rural{ )

Silvestre () Viajd durante los Gltimos 45 dias? Si{ )MNo( )Fecha:_ [ i

Diesting Fecha de regreso:__ [ [

Esfuvo en el campo, monte, legar de recreacidn? Si{ JMo( )JFecha: _ ([  Lugar

505 similares? i JMNo( ) Quiénfes?
AMTECEDEMTE DE VACUMACIOM (confirmar con camet)
Si{ ) Mo )} lgni 1 (tima fecha de vacunacién: __ /[

Vacuna Dengue:

Antia ica- Si( ) Mo{ 1} lgn{ ) Ultimafacha de vacunacion: __ /[

Fiebre Hemorragica Argentina: Si{ ) Me{ ) lgn{ ) Ultima fecha de vacunacicn: I r
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ALGORITMO LABORATORIODENGUE DENGUE- ARGENTINA

CASO SOSPECHOSO DENGUE

Toda persona que viva o haya viajado en los ultimos 14 dias previos al inicio de los sintomas a zonas con transmisién
de dengue o presencia del vector, y presenta fiebre aguda, habitualmente de 2 a 7 dias de evolucién, y dos o mas
de las siguientes manifestaciones: nduseas o vomitos, exantema, cefalea o dolor retro orbitario, mialgia o artralgia,
petequias o prueba de torniquete positiva (+), leucopenia con o sin cualquier signo de alarma
o manifestacién de gravedad.
La notificacién debera ser inmediata en el evento Dengue en el SNVS 2.0

TIPO DE MUESTRA: SUERO ESTERIL / LCR EN CASOS CON AFECTACION NEUROLOGICA / TEJIDOS EN CASOS FATALES
(preferentemente higado, bazo, rifién, sin aditivos).
En algunos casos particulares, podra solicitarse una muestra de orina estéril yfo sangre con EDTA (para qRT-PCR).

|
[ )

- NS1Elisa - IgM ELISA
1a3 . NSI Elisa 4 a 6 - gRT-PCR Z 7 + NEUTRALIZACION EN
CULTIVOS CELULARES EN

- - gRT-PCR - - AISLAMIENTO VIRAL =
g':faosludceién « AISLAMIENTO VIRAL g‘l::s“:lgén + :\Ifzsl:;én PAR SEROLOGICO (Periodo
- lgM ELISA agudo | convalecencia)

+ En el contexto de brotes recientes de dengue se recomienda el estudio de pacientes en etapa aguda (1-6 dias de evolucién) de modo de priorizar
la aplicacién de métodos ELISA NS1, gRT-PCR y/o aislamiento viral, ya que puede darse la persistencia de los anticuerpos IgM/ IgG
correspondientes a infecciones previas.

+ En situacion de epidemia o por requerimientos de manejo del paciente, si se decidiera incorporar test rapidos en una zona, los mismos deberan
ser usados siguiendo el algoritmo de diagnéstico y bajo la realizacion de controles de calidad por otras metodologias en un porcentaje de
muestras positivas y negativas.

« Las personas que hayan sido vacunadas contra el dengue en los 30 dias previos al inicio de sintomas no deben ser estudiadas por laboratorio,
salvo que se trate de casos de dengue grave o internados.

#f Elegi prevenir / %%

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion



ALGORITMOESAVI DENGUE- ARGENTINA

CASO SOSPECHOSO DE DENGUE

CON ANTECEDENTE DE VACUNACION

INTERNADO Y/O DENGUE GRAVE* DENGUE NO GRAVE

( FIS = 30 dias i FIS > 30 dias
desde la vacunacion desde la vacu ion desde |la vacunacion desde la vacun

Notificar come CASO
SOSPECHOSO DE
Mo realizar estudios DENGUE y realizar las
diagnésticos acciones de control de
foco correspondientes

Motificar como CASO
S == Estudiar con métodos
Y ESAVI y realizar las directes (no serologia)
acciones de control de foco acciones de control de foco =
correspondientes respondien

la l:l—TJSifiC 1on de caso se Detectable: No detectable:
mantiene como sospechoso caso confirma - spechoso *Dengue con criterios de enfermedad grave: chogue o dificultad Referencias: FIS: Fecha de inicio

de Dengue no conclusivo respiratoria debido a extravasacidn grave plasma; sangrado grave, sintomas, gAT-PCR: Reaccidn en
- - - segln la evaluacion del médico tratante; compromiso drganos cadena la polimerasa tiempo real.
[hepatitis, miccarditis, encefalitis, etc.)

hasta el resultado de la
secuenciacion

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion




DENGUE-ARGENTINA

LINKS DE ACCESO

GUIA DE VIGILANCIA.
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-

2024 0.pdf

ALGORITMOS ESAVI
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/algoritmos-dengue-esavi-11-2024.pdf

ALGORITMODIAGNOSTICOFRENTE A CASO SOSPECHOSO
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/algoritmos-dengue-laboratorio-11-2024.pdf

Ficha epidemiolégica en escenariode brote. Dengue y Chikungunya (No hospitalizados)
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/ficha_abreviada_de dengue-26112024.pdf
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https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2019/10/guia-vigilancia-dengue-otros-arbovirus-11-2024_0.pdf

COVID-19-ARGENTINA

Casos confirmados por semana epidemiolégica. SE 01/2023 a SE 47/2024. Argentina.
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Distribucion de influenza, SARS-CoV-2 y OVR identificados por
Semana epidemiolégica. SE01/2023 a SE47/2024. Argentina.
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3 ®
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Corredor endémico de Enfermedad Tipo Influenza Provincia de Tucuman.

Ano 2024 SE 48
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Proporcidon de virus respiratorios desde la SE 1 a 49 del 2024.
UC y UMA. Provinciade Tucuman.
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Corredor endémico de Bronquiolitis Provincia de Tucuman. Aho 2024 SE 48
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Corredor endémico de Neumonia Provincia de Tucuman. Ano 2024 SE 48
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Corredor endémico de Alacranismo Provincia de Tucuman. Ano 2024 SE 48
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Corredor endémico de Diarreas en < de 5 anos Provincia de Tucuman.

Ano 2024 SE 48
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Corredor endémico de Diarreas en mayores de 5 afilos Provincia de Tucuman.
Ano 2024 SE 48
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