Min
SIdeI

Direccion c[e
Epidemiologia

" 2025: Ano del Bicentenario del Fallecimiento del Dr. Bernardo de Monteagudo”

MMM

SITUACI®N .

MMM MNMMNMIN



Ministerio de ,@\
Salud Publica {%\ GOBIERNO DE
R | 1 ] TUCUMAN

Direccién de | \==,
Epidemiologia \i‘;/

SARAMPION BOLIVIA

T
Hasta 13/07/2025: 119 casos
Casos de sarampidn por departamento, Bolivia. Ailo 2025 Mais del 90% de
. los casos
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Fuente: Ministerio de Salud de Bolivia
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Numero de notificaciones de Enfermedad Febril
Exantematica segun semana epidemioldgica.
Argentina. SE1 a SE27 de 2025. N=2.598

35 casos confirmados de sarampion
13 casos en CABA Q
21 casos en la Provincia de Bs As
1 San Luis

Caso 35: en la localidad El Pato (Berazategui-Buenos Aires), con
fecha de inicio de sintomas el 25 de junio.

Nifia de 4 afos sin informacion de la completitud de su calendario
de vacunacion

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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SARAMPION ARGENTINA

79% casos descartados
19,7% casos en estudio

TMI2 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 2324 2526 27

Semana Epidemioldgica
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m Confirmado Drescartado En Estudio

Numero de casos confirmados de Sarampion segun clasificacion

epidemioldgica y semana epidemioldgica. Argentina.
SE1 a SE28 de 2025. N= 35

Casos confirmados
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Importado Mexo epi conocido MNexo epi desconocido
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Numero de casos confirmados de Sarampidn segun grupo etario y antecedente de vacunacion.
Argentina. SE1 a SE28 de 2025. N= 35
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El 45,7% (16 casos) no contaban con vacunaciéon (ya sea por no corresponder para la edad o por tener 0 dosis)

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Medidas ante un caso SOSPECHOSO:

e Aislamiento respiratorio de |la persona afectada (7 dias siguientes del inicio del exantema). Utilizacién de barbijo para la
persona con sintomatologia y para acompafnantes

e Informar a la autoridad sanitaria la sospecha clinica sin esperar resultados de laboratorio. -

e Confeccionar de manera completa la Ficha de investigacion de caso sospechoso de EFE (sarampion/rubéola) Reportar los
datos en el SNVS 2.0 “Enfermedad Febril Exantematica-EFE”

® En caso de antecedente de vacunacion con vacuna triple o doble viral 5-21 dias previos a |la aparicion de sintomas, podria
tratarse de un Evento Supuestamente Atribuible a la Vacunacién o Inmunizacién (ESAVI) y debe notificarse.

e Recolectar muestras para el diagndstico etiolégico

e Corroborar el antecedente de vacunacién de los contactos y proceder a vacunar dentro de las 72 horas del contacto
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MEDIDAS DE PREVENCION

Todas las personas desde el ano de vida deben tener esquema de vacunacion completo contra el sarampidény la
rubéola, segun Calendario Nacional de Vacunacion:

-

-

® De 12 meses a 4 anos: deben acreditar UNA DOSIS de vacuna triple viral.

(L

e Ninos de 5 anos y mas, adolescentes y personas adultas deben acreditar al menos DOS DOSIS de vacuna con
componente contra sarampion y rubéola aplicada después del ano de vida (doble o triple viral) o contar con
serologia 1gG positiva para sarampion y rubéola.

® Las personas nacidas antes de 1965 se consideran inmunes y no necesitan vacunarse.

® El antecedente de vacunacion se debera constatar
(registro nominal de vacunacién o por presentacion del carnet de vacunacion)
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Casos reportados de Dengue por semana y aino Tasa de incidencia de

2024 | 2025 Dengue en Ameérica.
- Ano 2025
2500 Incidencia por 100,000 hab.
I No hay Transmision [T 50.01- 10000 I 150.01-200.00
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Casos sospechosos de Dengue por semana epidemioldgica segun
pais. Cono Sur, SE 1/2024 a SE 27/2025

> o Tasa acumulada de
@ , . SE/Afio . .
) Pais Serotipos 2025 Total casos Incidencia
g (por 100mil hab)
e Brasil DEN1,2,3,4 27 3.036.889 1.427
Paraguay DEN 1,2,3 26 21.593 307,9
Bolivia DEN 1,2 27 27.880 221,6

| T
Z3 4I5S 26

Fuente: PAHO. PLISA Health Information Platform for the Americas
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Dengue: Casos de dengue por semana epidemioldgica de fecha minima.
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SE31/2024 a SE27/2025. Argentina.
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2024 2025
Afo y Semana Epidemiolagica

DENGUE-ARGENTINA

76.624 casos sospechosos

8332 casos confirmados
por laboratorio

8687 por nexo clinico
epidemioldgico

total de 17019
casos de dengue

97% no registraron
antecedentes de viaje

La incidencia acumulada a nivel pais para la temporada actual es de 36 casos cada 100.000 habitantes

Incidencia acumulada temporada anterior 1.141 por 100.000 hab

MMM

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Curva epidémica de SFAIl desde la SE 31/2024 hasta la SE 28/2025 (n=10200)
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B SOSPECHOSO O PROBABLE DENGUE B DESCARTADO B CONFIRMADO DENGUE O PROBABLE DENGUE POR NEXO EPIDEMIOLOGICO
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SE 31 de 2024 a SE 28/2025: 1252 casos confirmados por laboratorio de Dengue
0 activos

Fuente: SNVS. Direccion de Epidemiologia
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FIemsiogm |, e Curva Epidémica de Dengue en Rio Chico. SE 38/2024 a SE 28/2025

Casos notifli:’adg;.de Dengue Distribucion de casos notificados de Dengue (acumulados por SE). Rio Chico. n=2243
en Rio Chico.

al 13/07/2025

B CONFIRMADO DENGUE BDESCARTADO OPROBABLE DENGUE BEPROBABLE NEXO EPIDEMIOLOGICO BSOSPECHOSO

350
Clasificacion Casos Nro
Confirmado 858 300
Probable 122
Sospechoso 488
Probable nexo 352 250
Descartado 423
Total estudiados 2243 § 200
4]
O
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©
2, 150
El 68,53% de los 100
casos corresponden
al Dpto. Rio Chico o0
7 s 0 —
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Casos notificados de Dengue
en Chicligasta.
al 13/07/2025

Clasificacion Casos Nro
Confirmado 269
Probable 42
Sospechoso 297
Probable nexo 97
Descartado 184
Total estudiados 889

N° ed Casos

El 21,48% de los
casos corresponden
al Dpto. Chicligasta

Fuente: Direccion de Epidemiologia

DENGUE - TUCUMAN

Curva Epidémica de Dengue en Chicligasta. SE 32/2024 a SE 28/2025

Distribucion de casos notificados de Dengue (acumulados por SE). Chicligasta. n=889

B SOSPECHOSO

EPROBABLE NEXO EPIDEMIOLOGICO

OPROBABLE DENGUE

EDESCARTADO

ECONFIRMADO DENGUE
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Brasil y Cono Sur:

Las detecciones de casos de ETI e IRAG han mostrado una tendencia descendente constante en
semanas recientes.

Los casos de ETI estan principalmente asociados a influenza, mientras que los de IRAG estan
relacionados tanto con influenza como con VSR.

La circulacion de VSR ha aumentado respecto a semanas anteriores.

La actividad de SARS-CoV-2 permanece en niveles interestacionales.

-

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Porcentaje de positividad de muestras estudiadas por técnica molecular para SARS-CoV-2, influenza y
VSR, por SE. Estrategia UMA. SE1/2024 a SE27/2025
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% de Positividad

1T 4 7 10 13 16 19 22 2528 31 34 374043464952 3 6 9 12 15 18 21 24 27

2024 2025
Anho y SE

—— Positividad Influenza —— Positividad VSR Positividad SARS-CoV-2

Positividad acumulada (Afh02025): Influenza 26,35%; VSR:4,25% ; SARS-CoV-2: 3,69%
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Distribucion de virus influenza por tipo, subtipo y linajes por semana epidemioldgica y porcentaje de positividad
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VIGILANCIA VIRUS - ARGENTINA

SE1/2024 a SE27/2025. Estrategia UMA. Argentina.
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Influenza A no subtipificado

2024

mmmmm  Nnfluenza A(HINT) pdmOS
Influenza B Linaje Victoria

mmmmm Influenza B linaje no determinado

Ano y SE
N fluenza Sin Tipificar
pmmmm Influenza A(H3N2)
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Enfermedad Tipo Influenza: Corredor
endémico semanal .SE 1 a 25 de 2025.
Argentina.

Bronquiolitis en menores de 2 afos: Corredor
endémico semanal. SE 1 a 25 de 2025. Argentina.

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Corredor Endémico de Enfermedad Tipo Influenza ETI. Provincia de Tucuman. Ao 2025
SE 1 a SE 27 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 28 de 2025. UC y UMA.
Provincia de Tucuman. (n=4623)

BIA OB @VRS OPI @mMPV @mADV m®mRVH OSARS-CoV-2 @NEGATIVO
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Corredor Endémico de Bronquiolitis. Provincia de Tucuman. Ao 2025
SE 1 a SE 27 de 2025
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Semanas Epidemioldgicas

Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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Zona Epidémica
N° de Casos
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Corredor Endémico de Neumonia. Provincia de Tucuman. Aho 2025
SE 1 a SE 27 de 2025
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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DIARREAS

Corredor Endémico de Diarreas en < 5 anos. Provincia de Tucuman. Aho 2025
SE 1 a SE 27 de 2025
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Casos acumulados de
Meningitis bacteriana, segun
agente etiolégico. Hasta la
SE 28. Tucuman 2025

Neumococo 9
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Bacteriana s/e 2
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Corredor Endémico Acumulado de Meningitis
Bacterianas Provincia de Tucuman. Aho 2025

hasta SE 28 (n= 24)

Corredor Endémico Acumulado de
Meningitis Virales Provincia de
Tucuman. Ano 2025
hasta SE 28 (n=11)

Fuente: Direccion de Epidemiologia.

)

N° de Casos

N°de casos

30

25

20

15

10

180
160
140
120
100
80
60
40

20

MENINGITIS

S/
/
7

1 3 5 7 9 1113 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
Semanas Epidemioldgicas

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
Semanas Epidemiolégicas




