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Declaracion de una Emergencia de Salud Publica de Importancia Internacional (ESPII) debido a un brote de la enfermedad por el
virus Bundibugyo (una especie del virus Ebola) en la Republica Democratica del Congo (RDC) y Uganda.

Zonas de salud afectadas por la enfermedad por virus de Bundibugyo en la

El brote comenzd a principios de mayo de 2026 en la provincia de o e
Republica Democratica del Congo, al 16 de mayo del 2026.

lturi (noreste de la RDC) y se propagd a Uganda (intenso flujo
comercial y migratorio en la frontera)

La situacion se ve agravada por la inseguridad y las restricciones de
movimiento en las zonas afectadas, lo que dificulta el rastreo de
contactos.

Republica Democratica del Congo (RDC)
8 casos confirmados por laboratorio
246 casos sospechosos

80 defunciones
Uganda
2 casos confirmados \,
T O

Fuente: OPS Region de los Grandes Lagos de Africa 0 105 210 420 Km
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La enfermedad por el virus Bundibugyo (BDBV) es
una forma grave y a menudo mortal de Ebola.

Es una infeccidon zoondtica y se sospecha que su
reservorio natural son los murciélagos frugivoros.

A diferencia del virus Ebola de la cepa Zaire, la variante Bundibugyo no cuenta con vacunas ni
tratamientos antivirales especificos ampliamente disponibles, lo que incrementa la preocupacion global.

La OPS enfatiza categdricamente que ningun pais debe cerrar fronteras ni imponer
restricciones a los viajes o al comercio con las naciones afectadas.

Fuente: OPS
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Casos sospechosos de dengue por SE. Afio 2024 a SE 18/2026
Tasa de incidencia, total casos y serotipos por pais y SE.

2024 | 2025 2026 |
Tasa acumulada de

Pais Semanas incidencia ( x 100mil hab.) Total casos* Serotipos

s

Bolivia

Brasil SE 18 352,1 751.959 DEN1,2,3,4
Paraguay SE 18 111,3 7.897 DEN 1,2,3

Bolivia SE 16 355,41 45.311 DEN 1,2
“‘“ ‘ “||“||“‘ “| |||“‘ ‘ (*Total casos : Incluye casos sospechosos, probables, descartados y confirmados.)
| ‘ ‘ ‘"I“In ||||||III||||||“|I"||I|IIII|III|““lll"“lllIIIII|.|I||I|||III .II||||"|I‘

Tasa de incidencia por pais.
Ta, - Afio 2026.
s “ ‘
W 0 casos [ 50.01 - 100.00
Ill‘ ‘llll||III|||||||||||||||III|I||||III||||‘““llll|II||II|mmm|||||||||||||||nlllIII||||||||||I. B 001 -50.00 I 100.01 - 150.00

[ 150.01-20000  [] No-endemic

[ > 200

raguay

Pa

||||“““|IIIII'|l.-----..---.--IIIIIIIIII IIIIIIIIIIIllllllIlIll..---- SR --llllllll---llllll-l ..........
BL&ESONE (2 4 & B 1
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B 101214 16 18 20 2Z 24 36 28 30 0 22 24 26 Z8 30 32 34 36 38 40 42 &4 4 0 1Z 14 1E‘|q

Fuente: OPS
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Ameérica del Sur: Indicadores de Chikungunya por SE y pais.

Direccion de
Epidemiologia

Aino 2026
Tasa acumulada
Total de Casos de incidencia
Pais Semanas Casos confirmados ( x 100mil hab.)
Bolivia SE16 34.516 9.443 270,7
Peru SE15 7 0 31,57
Paraguay SE 18 16 16 0,23

Incidencia acumulada de Chikungunya por pais.
América del Sur. Ao 2026

Bolivia Brasil Argentina Paraguay Venezuela Peri Chile Uruguay

Referencia: El Total de casos incluye casos sospechosos, probables, confirmados, descartados, casos
graves y muertes.

Fuente: OPS
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Brasil: Casos de Chikungunya (ChK) por SE y afio. Ailos 2024-2026

- o @ 2024 @2025 @ 2026
SpEc Afio 2026
18000 g Fo e e B Total casos:42,906
2 Tasa Incidencia: 20,1 casos x
10000 3 100 mil hab.
. T 58% mujeres
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Incidencia de ChK por estado

. - Rondonia
(X 100 mil hab.). Ano 2026 43,2 il 0
Minas Gerais
Mato Groso de 51,6
405,8
) +) '%'

Fuente: Ministerio de Salud de Brasil/OPS. Al 15/05/2026
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ARGENTINA: 9992 casos sospechosos

Provincia de Salta (Actualizaciéon 14/5):
1886 casos confirmados

Mayor concentracion de contagios: Dpto San Martin (1130

casos), Oran (532) y Anta (161)

113 personas requirieron internacion
46 de los casos fueron personas gestantes al momento de
contraer el virus.

9 casos en pacientes neonatos

GOBIERNO DE
TUCUMAN

Casos de Fiebre Chikungunya

Fiebre Chikungunya: Casos confirmados y probables por

semana epidemioldgica segtin fecha minimal6. SE31/2025

800

700

a SE17/2026. Argentina.

31 32 33 34 35 35 37 38 30 40 4] 42 43 44 45 AR 4T 4B 4950 51 52 53 1 2 3 4 5 6 7 B 9 101 12 13 14 15 16

2025 2026
Afio y SE

s Confirmado Prcbables Sospechosos en estudio

Debido a la alta circulacion en la frontera, se han unificado operativos con Bolivia (Yacuiba y el corredor Aguas Blancas — Bermejo).

Fuente : Ministerio de Salud de la Nacién /Ministerio de Salud de Salta



Ministerio de ,@\
Salud Publica | [£er\
— | } ]

Direccion de | \ i /

Epidemiologia | “eg’

GOBIERNO DE
TUCUMAN

FIEBRE CHIKUNGUNYA

4

Fiebre Chikungunya: Casos confirmados y probables por La mayor carga de enfermedad se concentra en la

departamento a nivel nacional. SE1 a SE17/2026. Argentina.  e€8ion NOA (95% del total) con predominio en
Salta, Tucuman y Jujuy

Referencias

Oias o Durante las ultimas semanas se registraron brotes
EH17-55 . . o o .
- 121 en otras jurisdicciones como Catamarca, Santiago

Il 122 - 356
ool del Estero y Buenos Aires, junto con la deteccion
Elo- . ,

o de los primeros casos en CABA y Cdrdoba
(expansion reciente del evento fuera de las areas

inicialmente afectadas)

Los sintomas reportados fueron:
fiebre
mialgias
cefalea
poliartralgias
vomitos

Fuente : Ministerio de Salud de la Nacion
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Casos Confirmados por Jurisdiccion. Argentina. Temporada 2025-2026 (Hasta SE16)

Jurisdiccion Casos Totales AUtéCts?ac;Z/ Sin A Importados
CABA 25 17 8
Buenos Aires 16 1 c Casos sospechosos: 23.048
Cérdoba 4 7 7 Casos confirmados: 58
Entre Rios 4 0 4 Serotipos detectados:
Formosa 3 2 1 DENV-1, DENV-2 y DENV-3.
Catamarca 1 1 0
Mendoza 1 0 1 .
59% corresponden a casos sin
Santa Fe 1 0 1 . S
Jujuy 1 . antecedente de viaje
Misiones 1 1 A Al
. £ 4
Corrlentes 1 1 Fuente : Ministerio de Salud de la Nacion &% \
TOTAL 58 34 24
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Curva epidemica de SFAI Temporada 25/26 desde la SE 31/2025 hasta la SE 19/2026 (n=7.119).

1350 W SOSPECHOSO CHIKV mEPROBABLE CHIKV BDESCARTADO DENGUE ODESCARTADO CHIKV COPROBABLE DENGUE mCONFIRMADO CHIKV  PROBABLE NEXO EPIDEMIOLOGICO CHIKV m®SOSPECHOSO TOTAL DENGUE

31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19
Semana Epidemiologica

SE 31-19 (Nueva temporada): 533 casos confirmados CHIKV (Activos 16% ) Fuente: SNVS. Direccién de Epidemiologia
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Casos confirmados de CHIKV. Tucuman SE 7 a la SE 19 del ano 2026

Casos Confirmados y Probables CHIKV 17/05
Area Operat PROBABLE CHIKV | CONFIRMADO CHIKV EFI}'I?]?E;?CI]_ II_EONGI'EE?) Suma total
SE 30 235 4 269
SAN PABLO 14 106 8 128 A
S50 16 69 1 a6
NO T 32 - 39
NE b n - 3
BRS 4 15 - 19
YB 4 15 - 19
ALDERETES 1 5 - 6
LULES 1 5 - 6 )
VMM 1 5 i 5 Referencias
LEALES 2 1 - 3 @ CASD ACTIVO CHIKY
LOS RALOS - 3 - 3 .
CONCEPCION - 2 _ 2 2 CASD CON ALTA EPIDEMIOLOGICA CHIKY
ESTACION ARAOZ 1 - Fi
FAMAILLA 1 1 - Fi
TAFI VIEJO - ¥ - 2
EL TIMBO - 1 - 1
LA FLORIDA - 1 - 1
LAMADRID - 1 - 1
LASTENIA - 1 - 1
SIMOCA i 1 i 1 ] 25 50 km
TOTAL 88 533 13 634
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Numero de ingresos a servicios de emergencias del sistema publico de la provincia de Tucuman, considerando consultas por
dengue, sindrome febril inespecifico y otros sintomas. 19/04 al 19/05 de 2026

Numero de Ingresos a los Servicios de Emergencias

=== Consulta por Dengue = Consuta por SFI === MIALCIAS, ARTRALCIAS Y ERUPCIONES CUTANEAS
300
250 _
” N

200 e T N = :

150

100

Ultimas dos semanas:
S0
6,6% del total de los A0 | . e | ) —_— | —
ingresos corresponden a A i i o S Sk R R e o A o
P 19 ab 21 abr 23 abr 25 abr 27 abr 29 abr 1may 3 may 5 may 7 may 9 may T may 13 may 15 may 17 may
estos codigos
s i
Tipo_Egreso n- (%)
AltaMedica s2ss [JNSER
Internacion 109 2%
@ Guardia
@ Masculino Pediatrica Fuga 17 0% Hospitales: Avellaneda
@ Femenino (] isardia Voluntario 13 0% Concepcion, Eva Peron,
ulto . .
i Nifio JesUs, monteros,

Derivado n 0%

Aguilares, Zenén Santillan,

SinAtencionMedica 1 0% Modular Alderetes, Modulal
1-6/6 < > Tafi Viejo, Padilla,
Maternidad

Fuente: Direccion de Gestion Sanitaria
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México: Curva epidémica de casos de sarampion por semana epidemiologica de Peru: Casos confirmados de Sarampion. Ailo 2026.N=257
inicio de exantema.2025-2026 ® Nifio (0 a 11 afios) @ Adolescente (12 a 17 afios) @ Joven (18 a 29 afios) @ Adulto (30 a 59 afios) B
Semar!a_de
m Confirmados W Descartados B En estudio 60 A"j"'s's
3,500 \
NUmero de casos de EFE por clasificacion
Casos de EFE 41,175 50
3,000 Confirmados sarampién 17,456
Confirmados rubéola 0
o Descartados 19,933 401
' En estudio 3,786
g 0] Tasa:0,74
3 2,000 i
2 x 100 mil hab.
2 20 4
E 1,500 ~
2 Ano 2025
. 10 4
., 0-608 casos confirmados
0 ¥ . . . . . . . . | |
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
500 Semana epidemiolégica

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 309 41 43 45 47 49 51 53 2 4 & & 10 12 14 16 18
Semana epidemicldgica del inicio de exantema

Region Puno
99,2% casos (255 casos)
SE19=280 casos sospechosos Tasa: 21,20 casos x 100 mil hab.

(30 confirmados)

Fuente: Ctro. De Epidemiologia. Gob. Peru. 18/05/2026
Fuente: Secretaria de Salud. Gob. De México,18/05/2026
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EEUU: Casos anuales de sarampion. 2024 a 2026

350 casos de sarampidn

300

250

200

Ao 2025: 2.288

150

10 Afio 2024:285

50

07 alizlanuii f

mayo 2024 noviembre mayo 2025 noviembra mayo 2026

Fecha de aparicién del sarpullido
Mapa de casos de sarampion, EE. UU. Afio 2026
* 1.893 casos

27 brotes (Brote: 3 0 més
casos relacionados)

40 jurisdicciones

Fuente: CDC. 14/05/2026
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Canada: Nro. de casos reportados . Aiios 1998- 2026.

5,500
5,000 | @ Exposed outside of Canada
4500 — @ Exposed in Canada, epidemiologically and|or virologically linked

) Unknown or pending exposure source
Q 4,000

n

8 3,500 |
“6 3,000 —
-

@ 2,500
0

E 2,000
=

= 1500

1,000 |

500

0

ooooooooooooooooooooooooooooo
ooooooooooooooooooooooooooooo
NNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNN

1998: Eliminacién del sarampion en Canada
casos anuales
Su estatus de pais libre de sarampion.

2026:989 casos (7 jurisdicciones)
SE 17/2026:45 nuevos casos

1998-2024: 91 casos anuales, con una variacion de 0 y 752

2025: Brote multidireccional (5461 casos) Canada perdi6

Fuente:Gob. Canada. Al 11/05/2026
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Copa Mundial de la FIFA 2026
11 de junio - 19 de julio de 2026
CANADA

MEXICO
EEUU

+ | Considerar completar esquemas de vacunacidon quienes
asistan
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Numero de Ingresos a los Servicios de Emergencia

Numero de ingresos a servicios de e oo e
emergencias del sistema publico de la
provincia de Tucuman, considerando —
consultas por causas respiratorias. 19
de abril al 19 de mayo de 2026 .
= 84
'w Pl
800 —— o7 727 I
mllllll
o ,10’1-6 0’16 ,19“1—6 _LQ'L@ 016 ©
° 2 o 20 \a" ‘ﬂ.ao“ —152‘0 p,a‘;’" ‘1530“ 630‘ —{1"’0‘ %30‘ ’faa'o Q,g;:‘- < .;0"‘” {{;3'; {n@s .;0"‘" ((\3‘1 {{;ari (0253 ((\a‘i O{o’b‘i
Rango de Edades Tipo de Guardia
Guardia Pedriati Guardia Adult
[ Guardia Pediatrica Guardia Adulto @ Guactin Resiarics SRS
5 mil
- 28,5 % del total de
consultas en
Casos segun tipo de guardia W T emergencias
' correspondieron a
2mil causas respiratorias
1 mil
" =l © ) )
7 0% 5o° oot 759379 92 192 H B2
Hospitales: Avellaneda, Concepcion, Eva T

Perdn, Nifio Jesus, monteros, Aguilares,
Zenoén Santillan, Modular Alderetes,

Modular Tafi Viejo, Padilla, Maternidad Fuente: Direccion de Gestidn Sanitaria
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Distribucion de influenza, SARS-CoV-2 y OVR identificados por Semana epidemioldgica.
SE01/2024 a SE16/2026. Argentina.
1008

80
60%

2000

2500

2000

Tt T IR 2SI FIHTTHOGIHEGS 5225811 14

1500

1000

500

MNumero de Casos

0
1 3 5 7 9 N B 151719 A0 23252729 3] 333537394 4345474951 53 2 &4 6 8B 10 12 14 16
2025 2026
= Influenza A no subti pificado minfluenza A HIN m Influenza A H3 Estacional Jinfluenza B,
cepa 2009 Linaje Yamagata
minfluenza B, minfluenzaB mirfluenza Sin Tipficar B Parainfluenza
Linaje Victona sin linaje
mVSR u Metapneumaovirus mAdenovirus ®SARS-COV-2

Circulacidn de virus respiratorios (en orden de frecuencia): Influenza, SARS-CoV-2, adenovirus, VSR, parainfluenza y metapneumovirus.

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Centro Cuyo

400-

300-

200-

100-

Distribucion de influenza por tipo, subtipo y linaje, SARS-
NER » Lo CoV-2 y OVR identificados por Semana epidemioldgica, por
region. SE01/2025 a SE16/2026. Argentina.

300-

§ 200-

Ca

100

160

SARS-Cov-2 W5R
ﬁtapneumwims Paﬁainﬂuenza
enovinisg Influenza B - sin linaje . _

R i v' Ascenso de casos de influenza en el NOA y Sur, similar a la
Influgnza B - lingje Victora | | Influenza A - sin subtipificar

Influenza A - H3NZ virus Influenza temporada 2025
Influenza A - HINI

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacion
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Distribucidon proporcional de Casos de Influenza A(H3N2) por semana segun subclado identificado. SE1 a
SE16. Aho 2026. N=149

100% -

oo [ .- i
e
© 80%
o
8 70%
n 60% v" Predominio del subclado J.2.4.1 (K)
B 509 (91%) de las muestras procesadas
C
:g 40%
S 30%
O
5 20%
- 10%

0%

1 2 3 4 5 153 14 15 6

SE

m Influenza A(H3N2) Subclado J.2.4.1/K m Influenza A(H3N2) Subclado J.2.4
m Influenza A(H3N2) Subclado J.2.3
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Corredor Endéemico de Enfermedad Tipo Influenza ETI. Provincia de Tucuman.
SE 1 a SE 18/ 2026

3500
3000
2500
o
S 2000
S
(&)
@ 1500
o
(o]
< 1000
500
0 lIIIIIllIIIIIIlIIIIIIlllllIlllllllIIIIIIIIIIIIlllllllllllllllllllllllll
REFERENCIAS 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
BN 7ona de Exit . o,
— Zﬁﬁidis;‘;ﬁﬁdad Semanas Epidemioldgicas
=== Zona de Alerta
mmm Zona Epidémica
= N°de Casos

Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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Corredor Endémico de Enfermedad Tipo Influenza ETI. Provincia de Tucuman. SE 1 a SE 18/ 2026

1200

-
-

-

1{

1000

38
8
D
~ ;U 600
Menores de 15 afios =
400
200
o
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
2500
2000
8
2 1500
(&)
~ Q
15 anos y mas =
=
1000
REFERENCIAS
BN Zona de Exito
C— Zona de Seguridad 500
E== Zona de Alerta
mmm Zona Epidémica o
— N° de Casos 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

Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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Corredor Endémico de Enfermedad Tipo Influenza ETI seglin Areas Programaticas. Provincia de Tucuman. SE 1 a SE 18/ 2026

REFERENCIAS

Zona de Exito

Zona de Seguridad

Zona de Alerta

Zona Epidémica
N° de Casos

N° de casos

N° de casos

o4

CENTRO

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

350

300

200

150

100

50

0

Semanas Epidemiolégicas

OESTE

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

Fuente: Direccion de E

Semanas Epidemiolégicas

idemiologia en base a datos del SNVS 2.0

N° de casos

N° de casos

500

450

400

350

300

250

150

100

50

ESTE

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

SUR

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
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Corredor Endémico de Enfermedad Tipo Influenza ETI segun Grandes Hospitales. Provincia de Tucuman. SE 1 a SE 18/ 2026

300

250

N° de casos

200

150

100

50

300

250

200

150

N° de casos

REFERENCIAS
Zona de Exito
Zona de Seguridad 100
Zona de Alerta
Zona Epidémica 50

N° de Casos

§

Fuente: Direccion de E

Hospital Avellaneda Hospital del Este

N° de casos

——

_—

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

idemiologia en base a datos del SNVS 2.0

3 5
Semanas Epidemioldgicas Semanas Epidemiolégicas
Hospital del Nifio Jesus Hospital Regional de Concepcion
200
180
160
140
w
& 120
o
3 100
o
Z g0
60
40
20
e e e e o e e L e e e o R A 0
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 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 Epidemiologicas Semanas Epidemiolégicas
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Proporcion de virus respiratorios desde la SE 1 a SE 19 / 2026.
Provincia de Tucuman. (n=2319)
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MUESTRAS ESTUDIADAS: 199
TOTAL DE VIRUS IDENTIFICADOS: 105 ADV
SE 19 2% (1)
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0 — Laboratorio de Salud Publica.
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Corredor Endémico de Bronquiolitis. Provincia de Tucuman. SE 1 a SE 18/ 2026
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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. SE 1 a SE 18/ 2026
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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 afios. Provincia de Tucuman. SE 1 a SE 18/ 2026

1400
1200
1000
3
& 800
@®
o
o 600
g®)
o
< 400
200
REFERENCIAS 0
B 7ona de Exito 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
1 Zona de Seguridad . c s
= Zona de Alerta Semanas Epidemioldgicas
mmm Zona Epidémica
= N°de Casos

Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0




MENINGITIS

N° de casos de Meningitis, segun
agente etiolégico. Hasta SE 19.
Tucumén 2026

Micética 2

Casos acumulados de
Meningitis bacteriana, segun
agente etioldgico.
Hasta SE 19. Tucuman 2026

Neumococo 0

TBC 0

Bacteriana s/e 0
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Corredor Endémico Acumulado de Meningitis
Bacterianas Provincia de Tucuman.
SE 1a 19 2026. (n=3)

Corredor Endémico Acumulado de
Meningitis Virales Provincia de Tucuman.
SE 1 a 19 2026. (n= 16)

Fuente: Direccion de Epidemiologia.
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Hantavirosis: Casos confirmados por mes, afio y condicién de egreso. Hantavirosis: Casos acumulados segtin mes y region. SE 27/2018 a SE 17/2026,
SE 27/2018 a SE 17/2026, Argentina. (N=645) Argentina. (N=645)
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Temporada 2025-2026 (hasta la SE 17) se notificaron 102 casos de hantavirosis localizados en su mayoria en: Salta presenta
Buenos Aires (43 casos), Salta (30), Santa Fe (7), Jujuy (6), Rio Negro (5), Entre Rios (5) y Chubut (4). laincidencia
mas elevada
En la temporada actual se registra la incidencia nacional mas alta del periodo analizado en comparacién con las del pais (1,98
temporadas previas, con una tasa de 0,21 casos por 100.000 habitantes. por 100.000 hab.)

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacién
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Hantavirosis: Corredor endémico acumulado semanal. Periodo analizado: SE 27/2025 a SE 17/2026 respecto de las 6
temporadas previas (SE 27/2019 a SE 26/2025).

Argentina. (N=102) Regidn Centro. (N=55)
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Fuente: Ministerio de Salud de la Nacién
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Hantavirosis: Casos y letalidad por temporada. SE 27/2018 a
SE 17/2026. Argentina. (N=645)
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Fuente: Ministerio de Salud de la Nacidn
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Hantavirosis: Distribucidon espacial de casos e
intensidad de incidencia segun ecorregiones desde la
SE27/2025 a SE 17/2026. Argentina. (N=102)
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Fuente: Ministerio de Salud de la Nacién
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9 casos fueron confirmados por laboratorio como infecciones por hantavirus, se identificd virus Andes (ANDV).
El riesgo para los pasajeros vy la tripulacion del barco se considera moderado.

Distribucién de casos reportados de hantavirus Trayecto del barco, desembarcos y evacuaciones, entre el 1 de
Andes, al 18 de mayo de 2026 (n=11). abrily el 11 de mayo de 2026.
Confirmados 9 :{éoomw.:)
(g .
Probables 2 o IR, ot <%

7 pers. fgﬁv;\::xggz(lenwm
Fallecidos 3

Cape Verde
May 2026
&vacuations: 3
27 April
Passengers disembarkation:

St. Helena
22- 24 April 2026
§ Passengers disembarkation: 32

Hay 2 personas hospitalizadas en estado grave,
una en Francia, y una en Johannesburgo Feon

13- 14 April 2026

Jshuaia and South Sandwich islands

La OMS considera que el riesgo para la poblacion mundial que plantea este evento es bajo e Pt

Fuente: OMS/ ECDC/Ministerio de Sanidad de Espafia



