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W Ante el incremento de casos confirmados de hepatitis A en menores de 20 afios y una mayor afectacion en varones

de 20 a 39 aios, en un contexto de cambio en el perfil epidemiologico de la enfermedad, el Ministerio de Salud enfatiza la
importancia de fortalecer las medidas de prevencion, con especial foco en la vacunacion, la notificacion oportuna de casos y la
adecuada derivacién de muestras al laboratorio de referencia.

Verificar la cobertura de inmunizacion en poblaciones susceptibles y reforzar las estrategias de
control y vigilancia.

La hepatitis A es una inflamacion hepatica causada por el virus de la hepatitis A (VHA), cuya
transmision ocurre principalmente por via fecal-oral.
Su propagacion esta estrechamente vinculada a condiciones sanitarias deficientes, consumo de
agua y alimentos no seguros y practicas de higiene inadecuadas.

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Corredor endémico acumulado de casos confirmados de hepatitis A.
Argentina, periodo 2019- SE 06 /2025
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Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Tasa de hepatitis A ¢/ 100mil hab., segun grupo de edad y aio.
Argentina, 2019-2024.
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Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Desde 2017: entre 1 a 6 casos confirmados anuales Casos confirmados de hepatitis A. Periodo 2010 a 2024.
Provincia de Salta.
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2 casos: ninas de 5y 12 afos, sin antecedentes de viaje,
no se pudo constatar vacunacion

Los otros casos se encuentran en investigacién
Fuente: Ministerio de Salud de Salta
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Medidas preventivas Vacunacion

Desde 2005, la vacuna contra la hepatitis A esta incorporada al Calendario Nacional de Vacunacion para nifios al afo de vida
(Res. Ministerial N2653/05).

La vacuna se administra en una unica dosis a los 12 meses de vida y también se recomienda para poblaciones de riesgo, entre
las que se incluyen:

® VVarones que tienen relaciones sexuales con otros varones, mujeres trans, trabajadoras y trabajadores sexuales.

® Personas con desordenes de la coagulacion o enfermedad hepatica cronica.

® Personal de laboratorio que manipula muestras del virus.

® Personal gastrondmico, de maestranza que maneja residuos y servicios sanitarios. -/>\

® Personal de jardines maternales que asiste a nifos menores de un afo.
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VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Las hepatitis A en Argentina constituyen Evento de Notificacion Obligatoria (ENO) segun la Ley
Nacional 15.465

La notificacion se hace de forma inmediata ante caso positivo con identificacion del agente.

Caso confirmado de hepatitis A: Caso sospechoso de hepatitis viralcon presencia de anticuerpos de clase IgM
contra el virus de Hepatitis A (anti-HAV IgM) en el suero de los pacientes agudos o convalecientes. Los

anticuerpos anti-HAV IgM se pueden seguir detectando durante cuatro a seis meses después del comienzo de la
enfermedad.




Incidence per 100,000 pop. DENGUE-AMERICA
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Dengue: Incidencia de casos cada 100.000 habitantes
por en la Region de las Américas. Ao 2025.

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion © 2025 Mapbox ©® OpenStreetMap
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NuUmero de casos de Dengue por semana, segun afo. Brasil.
Ainos 2023 a 2025
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DENGUE - BRASIL

Unidade Federada  Coeficiente de incidéncia | Casos provaveis
-

Acre 6432
530 Paulo 255307
Espirito Santo 19838
Mato Grosso 16.606
Goids 24456
Minas Gerais 51077
Parana 26.031
Distrito Federal 1287 2840
Mato Grosso do Sul 119,8 3476
Tocantins 36,2 1350
Para 799 6.026
Amzpa 720 536
Santa Catarina 65,7 5200
Rio de Jansiro 559 0633
Zzhia 45,2 6861
Amazonas 452 1037
Paraiba 40,1 1.662
Pernambuco 352 2354
Rio Grande do Morts 329 1135
Rio Grande do Sul 314 3531
Piauf EN L] 1.044
Ronddnia 271 473
Alagoas 178 574
Roraima 17.6 126
Sergipe 16,6 280
Maranhio 143 1.002
Ceara 139 1279

Fuente: https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/a/aedes-aegypti/monitoramento-das-arboviroses
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Pais Serotipos SE/Afo 2025 Total casos Incidencia
(por 100mil hab)
Brazil DEN 1,2,3,4 8 652.224 306,5
Fuente: PAHO. PLISA Health Information Platform for the Americas EIREE D3N 4,2 £ sl e
Peru DEN 1,2,3 8 15.668 43,4
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Ano y semana epidemiologica

Desde la reemergencia del dengue en Argentina en 1998, se evidencia que los afios 2023 y 2024 han sido
escenario de dos epidemias de magnitud sin precedentes, concentrando el 83% del total de casos histdricos
registrados en el pais hasta el momento.

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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> Dengue: Casos confirmados por semana epidemioldgica de fecha minima.
200 SE31/2024 a SE8/2025. Argentina.
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o 951 casos
S 120 ]
3 confirmados
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P 96% no
@ 80 .
§ o registraron
40 antecedentes
20 de viaje
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2024RA0 y Semana Epidemiolégica 2025

SE31/2024 hasta la SE8/2025, se notificaron 34.367 casos sospechosos de dengue

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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@ Formosa (conglomerado de casos:

Patifo, Capital, Pilcomayo, Pilagas y Pirané)
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Dengue: Casos de dengue por departamento con
casos autoctonos y en investigacion.
SE 31/2024 a SE 8/2025. Argentina.

Casos de Dengue

SE 31/24 a 08/25
[]1-10
[11-25
e I 26 - 50

I 51-128
[T] Dptos sin casos

—

1
| 17

Con excepcion de las provincias de Formosa, Tucuman, Cérdoba, Santa Fe y La Pampa no se han
identificado conglomerados de casos confirmados concentrados en localidades especificas; en el resto de
las jurisdicciones, los casos se distribuyen de manera dispersa en diversas localizaciones.

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Dengue: Distribucion proporcional y numero de casos de dengue con identificacion de
serotipo (n=267) segun provincia. SE31/2024 a SE8/2025. Argentina.
I
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Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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SE 31 de 2024 a SE 9/2025: 245 casos confirmados de Dengue
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SFAIl. Casos Notificados.
Tucuman 2025
(SE 31 a 52/2024 a 9/2025)
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ALGORITMO LABORATORIO DENGUE
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CASO SOSPECHOSO DENGUE

Toda persona que viva o haya viajado en los dltimos 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: nauseas o vémitos, 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 y/o sangre con EDTA (para qRT-PCR).

|
s )

> 7 - IgM ELISA

- NEUTRALIZACION EN
CULTIVOS CELULARES EN
PAR SEROLOGICO (Periodo
agudo | convalecencia)

-I a 3 - NS1 Elisa

- . gRT-PCR -
dias de . j|c-u~r---1 IENTO VIRAL dias de
evolucion ‘i ki evoluciéon

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 NSI1, gRT-PCR y/fo aislamiento viral, ya que puede darse la persistencia de los anticuerpos lgM/ 1gG
correspondientes a infecciones previas.

En situacién 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.
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CASO SOSPECHOSO DE DENGUE
CON ANTECEDENTE DE VACUNACION
INTERNADO Y/O DENGUE GRAVE* DENGUE NO GRAVE
Fuente:

Ministerio de Salud de la Nacion Ao
o CASO
DE DENGUE
vy realizar las
ontrol de
orrespondien ndien

Detectable:

o confirmac = “Dengue con criterios de enfermedad grave: chogue o dificultad Referencias FIS: Fecha de inicio
respiratoria debido a extravasacion grave plasma; sangrado grave, sintomas, gRT-PCR: Reaccidon en
segun la evaluacion del meédico tratante; compromiso drganos cadena la polimerasa tiempo real.
[hepatitis, miccarditis, encefalitis, etc.)

de Dengue
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Curva de casos confirmados de COVID-19 en GSMT e Interior.

1 de enero 2024 al 1 de marzo 2025.
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ENFERMEDAD TIPO INFLUENZA (ETI)

Corredor Endémico de Enfermedad Tipo Influenza ETI. Provincia de Tucuman. Ao 2025
SE 1 a SE 8 de 2025
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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Proporcion de virus respiratorios desde la SE 1 a 9 de 2025. UCy UMA.
Provincia de Tucuman. (n= 884)
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0 — Laboratorio de Salud Publica.
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BRONQUIOLITIS

Corredor Endémico de Bronquiolitis. Provincia de Tucuman. Ao 2025
SE 1 a SE 8 de 2025
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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Corredor Endémico de Neumonia. Provincia de Tucuman. Aiho 2025
SE 1 a SE 8 de 2025
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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Corredor Endémico de Diarreas en < 5 anos. Provincia de Tucuman. Aiho 2025
SE 1 a SE 8 de 2025
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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Corredor Endémico de Alacranismo. Provincia de Tucuman. Aino 2025
SE 1 a SE 8 de 2025
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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SE9Q DIA T° MIN T° MAX ¢ Direccien ge | \,{/ TUCUMAN
MIERCOLES 5/3/2025 23°C 35°C Alerta temprana para
JUEVES 6/3/2025 24°C 34°C .
VIERNES 7/3/2025 23°C 33°C EN TUCU MAN
SABADO 8/3/2025 22°C 26°C
DOMINGO 9/3/2025 18°C 26°C Peligroso, especialmente para bebés,
nifos pequenos, mayores de 65 afios
v enfermos crénicos.
RECOMENDACIONES
. s
Ola de calor cuando las temperaturas maximas y — : :

Nni i Bebé mucha agua. Toma precauciones Comeé frutas y
minimas Superan 0 Igualan por |O menos dura nte Evita el alcohol, con las personas verduras. Evita las
3 dias consecutivos y en forma simultanea, valores Slsidame y bebldee.  degnpoderiengs  cosidespesades.

con azucar.
umbrales que dependen de cada localidad. (SMN) il
BEa Lo
Temperatura maxima = 35.2 °C L

Mantenete fresco Usa gorro, ropa liviana Evita salir en horas
y de colores claros. sofocantes

Temperatura minima = 22 °C

Fuente: Servicio Meteoroldgico Nacional




