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Meningoencefalitis Amebiana Primaria (MAP) por Naegleria fowleri

Es una enfermedad muy poco frecuente pero de extrema gravedad, que afecta al cerebro y las meninges.
Letalidad: entre el 95% y el 97%

Producida por Naegleria fowleri, una ameba de vida libre (conocida como "ameba comecerebros") que habita en cuerpos
de agua dulce templada o tibia (rios, lagunas, aguas termales, piscinas no tratadas o mal cloradas) y sedimentos

Se contrae cuando el agua contaminada ingresa por las fosas nasales

No se transmite por tragar/beber agua ni de persona a persona

Fuente : Ministerio de Salud de la Nacion
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Resultados de los analisis de agua realizados en Fiambala

Instituto Nacional de Enfermedades Infecciosas (INEl) de la ANLIS Malbran

Se analizaron 15 muestras ambientales (ocho muestras de agua y siete hisopados de superficies)
Los estudios (técnicas moleculares) no detectaron material genético de Naegleria fowleri
Mediante observacion microscopica se identifico la presencia de amebas en siete de las muestras

analizadas, sin que fuera posible determinar su especie

El organismo aclara que los resultados moleculares no detectables no permiten descartar de manera

concluyente la presencia del microorganismo en el ambiente, ni establecer o excluir el lugar donde se
produjo la infeccion.

El Ministerio de salud resalta la importancia de mantener las medidas preventivas durante el uso de aguas
termales y otros espacios naturales de agua dulce, especialmente evitar actividades que puedan provocar el
ingreso de agua por la nariz.

Fuente : Ministerio de Salud de la Nacion
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Fortalecimiento de la vigilancia epidemiolégica ante el riesgo de reintroducciéon de sarampién
asociado a eventos y movilizaciones masivas por la visita del Papa Leén XIV a la Republica Argentina

Definicion de Caso Sospechoso (EFE): Persona de cualquier edad con fiebre (> 38 °C) + exantema

Notificacion: Inmediata y obligatoria al SNVS 2.0 (Grupo Enfermedad Febril Exantemdtica) ante la sola sospecha clinica,
sin esperar el laboratorio.

MEDIDAS A REFORZAR
Vigilancia epidemioldgica: incrementar la sospecha clinica y la notificacion inmediata ante todo caso de EFE
(énfasis en personas con antecedentes de viaje o contacto con viajeros procedentes del exterior)

Respuesta oportuna: garantizar la investigacion epidemioldgica temprana de los casos sospechosos, el control
de focos y la busqueda de contactos.

Inmunizacion: verificar y completar los esquemas de vacunacion correspondientes

Consulta precoz: ante la aparicion de fiebre y manchas en la piel

Fuente : Ministerio de Salud de la Nacién
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Fortalecimiento de la vigilancia epidemiolégica ante el riesgo de reintroducciéon de sarampién
asociado a eventos y movilizaciones masivas por la visita del Papa Leén XIV a la Republica Argentina

Esquema de Inmunizacion
Personal de Salud: Acreditar 2 dosis de vacuna con componente antisarampionoso aplicadas después del afio de vida o

serologia IgG positiva.
Poblacion General (Desde los 5 afios): Acreditar 2 dosis (nacidos antes de 1965 se consideran inmunes).

Nuevo Esquema del Calendario Nacional (Vigente desde enero 2026):
¢1.2 dosis: 12 meses.
*2.2 dosis (Adelantamiento): A los 15 a 18 meses para nacidos a partir del 1° de julio de 2024.
(Cohortes entre 01/01/2021 y 30/06/2024 aplican 2.9 dosis a los 5 afios).

Fuente : Ministerio de Salud de la Nacién



ACTUALIZACION Ministerio de | /@9
Salud Piblica {%\ GOBIERNO DE
L\l ',' TUCUMAN

DENGUE epdemiolosia | N

Casos sospechosos de dengue por SE. Ao 2025 a SE 42/2026 Tasa de incidencia de dengue
por 100.000 hab. Afio 2026
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Fuente : Ministerio de Salud de la Nacién .
o 15 casos probables (en Salta, Catamarca, Chaco, Corrientes,

Cordoba, Buenos Aires y Neuquén)
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Nueva temporada (SE 31 a SE 41) se notificaron 324 casos sospechosos:

. 1 caso confirmado en Oran (Salta), antecedente de viaje a Bolivia
. 4 casos probables en Salta

Se recomienda mantener una vigilancia intensificada y sostener la busqueda de chikungunya entre los casos de sindrome febril agudo

inespecifico, con especial atencion a la deteccion oportuna de posibles nuevos focos de transmision

Fuente : Ministerio de Salud de la Nacion/ MSP Tucuman
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Curva epidémica de SFAI desde la SE 44/2025 hasta la SE 44/2026 (n=7.634).
Nueva Temporada 26/27 (n=252)
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Corredor Endéemico de Enfermedad Tipo Influenza ETI. Provincia de Tucuman.
SE 1 a SE 43/ 2026
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Fuente: Direccion de E

idemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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Corredor Endémico de Enfermedad Tipo Influenza ETI segun Grandes Hospitales. Provincia de Tucuman. SE 1 a SE 43/ 2026

REFERENCIAS
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Zona Epidémica
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Proporcion de virus respiratorios desde la SE 1 a SE 44 / 2026.
Provincia de Tucuman. (n= 6419)
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Proporcion de virus respiratorios en nifios de 2 a 6 afios desde la SE 1 a SE 44 / 2026.
Provincia de Tucuman. (n= 1353)
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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 43/ 2026
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Corredor Endémico de Neumonia. Provincia de Tucuman. SE 1 a SE 43/ 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 anos. Provincia de Tucuman. SE 1 a SE 43/ 2026
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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. SE 1 a SE 43/ 2026
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Fuente: Direccion de Epidemiologia en base a datos del SNVS 2.0
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N° de casos de Meningitis, segun
agente etiolégico. Hasta SE 44.
Tucumén 2026

Micética 0

Casos acumulados de
Meningitis bacteriana, segun
agente etioldgico.
Hasta SE 44. Tucuman 2026

Neumococo 5

TBC 0

Bacteriana s/e 0

REFERENCIAS
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== Zonade Alerta
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= N°de Casos
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Corredor Endémico Acumulado de Meningitis
Bacterianas Provincia de Tucuman.
SE 1 a 44 2026. (n= 15)

Corredor Endémico Acumulado de
Meningitis Virales Provincia de Tucuman.
SE 1 a2 44 2026. (n=21)

Fuente: Direccion de Epidemiologia.
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