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Introduccion

Este informe presenta la situacion epidemiolégica de los problemas de salud priorizados en
la ciudad de Rosario. Se elabora semanalmente a partir de los datos de vigilancia de eventos
de notificacion obligatoria y del andlisis de la respuesta del sistema municipal de salud,
incluyendo atenciones en las guardias, consultas ambulatorias e internaciones.

También incluye alertas, recomendaciones y comunicaciones relevantes para el personal de
salud y la comunidad.

Aunque enfocado en la realidad local, contempla la informacién de los Boletines
Epidemiolégicos Provincial y Nacional como marco contextual para la situacion local.

Esta dirigido a trabajadores y trabajadoras de la salud de Rosario y la regidn, asi como a toda
persona interesada en conocer el estado sanitario de la ciudad.

La elaboracién del informe estd a cargo del Area de Epidemiologia, Area de Estadistica,
Direccién de Bioguimica y Mesa Integracion de Informacidn para la Gestion. Ocasionalmente
participan otras areas o direcciones generales que integran el sistema de salud municipal.
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Situacion epidemioldgica de problemas de salud priorizados

VIGILANCIA DE VIRUS VSR positividad 0% - Influenza positividad 6%
RESPIRATORIOS SARS-CoV 2 positividad 0%

Atenciones de guardias en niveles de seguridad.

MONITOREO DE PROBLEMAS | consultas ambulatorias estable en valores bajos

RESPIRATORIOS EN LA RED DE | Consultas ambulatorias por neumonia, bronquiolitis e
SALUD MUNICIPAL influenza estables en valores bajos

Internaciones estables en valores bajos

ARBOVIRUS Dengue. Sin casos confirmados en la ciudad.
Fiebre Chikungunya. Sin casos nuevos en la ciudad.

Atenciones en guardia de poblacidon infantil/adultos

estables
MONITOREO DE ATENCIONES | Atenciones en guardia totales en el limite entre seguridad y
EN LA RED MUNICIPAL alto nimero de consultas

Consultas ambulatorias en poblacidn infantil en aumento
Ocupacién camas en internacion transitoria en H. Vilela
inferior al 100%

Ocupacién camas UTI: HECA 70,83%; Vilela60%

ACTUALIZACION ETMI PLUS, algoritmos de diagndstico y seguimiento
EPIDEMIOLOGICA

EVENTOS CRITICOS Comunicacion inmediata de eventos criticos a las
autoridades sanitarias
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RESUMEN GENERAL DE EVENTOS DE NOTIFICACION OBLIGATORIA

Eventos de notificacién obligatoria con casos confirmades - Ciudad de Rosario -
SE 15 - Afio 2026.

Datos

Dengue 256 - - - 1 182 167 - 200042026 ectadisticos

Fiebre [ratos
chi kungunya 101 ° ° 1 13 &2 ) 200412028 estadisticos

Infeccion Datos
Respiratoria pei=li] 17 Z 12 e o1 - 129 - Z 20/0H 2025 actadisticns
Aguda Grawve

o Datos
Meningitis 24 5 3 1 13 2 1 200452026 ectadicticos

Datos
Coqueluche 25 5 - a 1 - 2002026 actadisticos
L D at
Leptospirosis 65 z z a5 16 . 20/042026 estagisot?-:os
Leucoencefalopatia Datos
multifocal 1 - 1 - - - 20042026 actadisticos
progresiva [LMP]
5 § Datos
Fsitacosis 32 7 hA 14 - - 20042026 actadisticos

Eventos de notificacién obligatoria sin casos confirmades o probables - Ciudad de Rosario - SE 15 - Afio 2026.

Accidente potencial ments rabico (APR] 228 - 2287 - 20/0472028 Datos estadisticos
Brucelosis aguds 5 5 20/0472026 Datos estadisticos

Chagas agudo congénito 2 2 20/0472026 Datos estadisticos
Encefalitis de San Luis z 1 1 20/04:2028 Datos estadisticos
Encefalitis equina del Deste 2 2 20/04/20268 Datos estadisticos
Enfer medad febril exantematica 1 1 20/04/2026 Datos estadisticos
Fiabre amarilla z 2 E 20/04r2026 Datos estadisticos

Fiebre de Oropoushe, Mayaro y otros arbovirus emergentes 7z - 72 - 20/04/2028 Datos estadisticos
Fiebre del Nilo Occidertal 2 1 1 - 20/04:2028 Datos estadisticos
Fiebra hemorragica argentina 30 e 2 - 20/04/20268 Datos estadisticos
Hantavirus a2 1 a3 - 20/0472026 Datos estadisticos

Hidatidosis 2 2 20/0472028 Datos estadisticos

Parctiditis Infecciosa z z 20/04:2028 Datos estadisticos
Ricketisiosis 1 1 20/04/2026 Datos estadisticos

Wiruela simica 1 1 E 20/04/2020 Datos estadisticos

Zika 3 3 E 20/04r2026 Datos estadisticos

®: Cantidad de descartados de Rabia Humanz

Eventos de notificacién obligatoria sin notificaciones - Ciudad de Rosario - SE 15 - Afio 2026.
Botulismo, Carbunco, Chagas agudo vectorial, Cdlera, Difteria, Ebola, Fiebre
recurrente,Intoxicacién paralitica por moluscos,Leishmaniasis, Paludismo, Poliomielitis,
Sindrome de Rubéola congénita, Triquinosis, Tétanos neonatal, Tétanos otras edades, Viruela.
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VIGILANCIA INFECCIONES RESPIRATORIA AGUDAS (IRA)

El objetivo de la vigilancia de las infecciones respiratorias es monitorear la frecuencia y
distribucién de agentes etioldgicos SARS-CoV-2, Influenza, VSR y otros virus respiratorios;
ademas caracterizar la gravedad e impacto de la enfermedad en la poblacidn.

La informacidén sobre la prevalencia de virus respiratorios priorizados se obtiene del sistema
nacional de vigilancia (SNVS-SISA).

En tanto, los indicadores relacionados con las atenciones (consultas e internaciones)
brindadas en la red de salud municipal se obtienen en base a los registros disponibles en los
sistemas DTT y SISR.

Situacion a nivel nacional?!

Sintesis de la informacion

Enla SE 13/2026, la vigilancia clinica notific 152.988 casos de ETI, 21.289 casos de neumonia
y 13.057 casos de bronquiolitis en menores de dos anos.

En la vigilancia centinela, influenza registré 49 casos en las SE 13 y 14. No registraron detec-
ciones de VSR y SARS-CoV-2.

En las UC-IRAG, en las 14 primeras semanas de 2026 se registraron 1.123 internaciones, con
15 detecciones de SARS-CoV-2, 57 de Influenza y 18 de VSR.

Durante la SE13/2026 se registroé circulacion de influenza, VSR, SARS-CoV-2, parainfluenza y
adenovirus.

Vigilancia laboratorial de virus respiratorios en casos ambulatorios e internados
Durante la SE 14/2026, se notificaron 9 hospitalizaciones con diagndstico SARS-CoV-2, 22 con
diagnodstico de influenzay 19 con VSR. En esta semana, se registré un fallecido con diagndstico
de SARS-CoV-2.

Situacion a nivel local

En la ciudad de Rosario, el nimero de detecciones positivas se mantiene en valores bajos y
esperados para la época, con predominio de enterovirus y rinovirus.

1 Ministerio de Salud de la Republica Argentina, Direccidn de Epidemiologia. (2026). Boletin Epidemioldgico Nacional N°804,
SE 14.
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Grafico 1. Determinaciones positivas de virus respiratorios segun virus. Rosario, SE 11/2025 a
15/2026.

170

180 [ |

150 =
0 ||I
o

140 -

130
Fuente: SNVS 2.0

120
Mota: Determinaciones segun fecha de inicio de sintomas

Fuente: elaboracion propia a partir de datos disponibles en SNVS-SISA. Fecha de exportacién de datos: 20/04/2026.

Bl ~cencvirus

Bocavirus
Enteroviris

P nnuenza

Metaneumovirus

100
0
0
70
0

©

Bl otros coronavius
Parainfiuenza

1] — B rinovius
r_ - = Il s+rscov-z
| = M ==

-
™= . —_—
lailisizaallih
l I S [ |

Determinaciones
@

)

W oB oW

M
S

Semana epidemioldgica

Laboratorio CEMAR

Grafico 2. Relacion de positividad en pacientes testeados para SARS-CoV-2, Influenza y VSR.
Laboratorio CEMAR. Rosario, SE 25/2025 a SE 15/2026.
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Fuente: Direccidn de Bioquimica-Secretaria de Salud Publica

Monitoreo de atenciones por problemas respiratorios en la red de salud municipal

El monitoreo del comportamiento de las atenciones brindadas en los efectores municipales
se realiza en base a: atenciones de guardia pediatrica/adulta, consultas en centros de salud,
ocupacioén de camas de guardia transitoria pediatrica, UTI pediatrica/adultos, registradas en
los sistemas informaticos de la red municipal de salud.
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Grafico 3. Atenciones de guardia por patologias respiratorias y limites de control segun
semana epidemiolégica. Red municipal. Rosario, SE 01/2026 a SE 15/2026 2.
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Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacion de datos:20/04/2026

Grafico 4. Consultas ambulatorias por patologias respiratorias segun distrito. Centros de salud
municipales. Rosario, SE 11/2025 a SE 15/2026. (porcentaje)
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Fuente: elaboracién propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacion de datos:20/04/2026
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Gréfico 5. Consultas ambulatorias de patologia priorizadas segiin semanas epidemioldgicas.
Centros de salud municipales, Rosario, SE 18/2025 a SE 15/2026.
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Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacién de datos:20/04/2026

2 Las patologias respiratorias consideradas son: J09 a J18, J21, J 22, J44 y U07(cddigos del CIE 10)
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Grafico 6. Porcentaje de ingresos a internacién por patologias respiratorias. Hospitales
municipales. Rosario, SE 11/2025 a SE 15/2026.
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Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacion de datos: 20/04/2026

DENGUE - Temporada 2025/2026

Situacidn a nivel nacional 3

En la presente temporada, que inicio a partir de la SE 31/2025, se notificaron 18.988 casos
sospechosos, de los cuales se confirmaron 45 por laboratorio detectandose la circulacion de
DENV 1, 2y 3. El 55,6% corresponden a casos sin antecedente de viaje.

Segun la fecha de notificacion al SNVS 2.0, en la SE 14/2026 se notificaron 1.424 casos
sospechosos y cinco casos confirmados de dengue; estos ultimos correspondientes a las
jurisdicciones de Buenos Aires, CABA y Salta, con fechas de inicio de sintomas comprendidas
entre las SE10y SE14.

Situacion en la provincia de Santa Fe
En la presente temporada 2025-2026 se notificaron 1.223 casos, 1 caso confirmado con
antecedentes de viaje a Maldivas (SE10 — DEN 3).

Situacion en la ciudad de Rosario

SE 15/2026 — sin casos confirmados

3Ministerio de Salud de la Republica Argentina, Direccidn de Epidemiologia. (2026). Boletin Epidemioldgico Nacional N°804,
SE 14.
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Tabla 1. Indicadores de situacion de dengue. Rosario, Temporadas 2023/2024; 2024/2025,
2025-2026 y SE 15/2026.

Temporada
Indicador SE 15/2026
2023/2024 2024/2025 2025/2026
Numero de casos confirmados 24.806 8.227 0 0
Numero de casos probables 692 560 1* 0
Numero de casos laboratorio negativo** 572 993 355 0
Numero de casos fallecidos 15 0 0 0

Fuente: elaboracién propia en base a la lectura de datos del SNVS 2.0 correspondiente al 20/04/26.
* Probable SE 47/2025 ** Laboratorio negativo incluye casos sospechosos, sospechosos no conclusivos y descartados

FIEBRE CHIKUNGUNYA - Temporada 2025-2026

Situacion en Argentina *

Durante la presente temporada se notificaron 6.518 casos sospechosos, 625 fueron confir-
mados y son 212 probables. El 59% de casos confirmados y probables corresponden a la pro-
vincia de Salta. En 12 de las 24 jurisdicciones se registraron casos confirmados/probables.
Se observa una aceleracion sostenida de los casos, tanto a expensas del aumento de confir-
mados como de probables, acompanada por un incremento de los casos en estudio, lo que
da cuenta de un escenario de intensificacidon de la transmisidn junto con una mayor detec-
cion.

Gréfico 7. Fiebre Chikungunya. Casos confirmados y probables por semana epidemiolégica.

SE 31/2025 a 14/2026. Argentina.
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Fuente: elaboracién propia de la Direccién de Epidemiologia en base a informacién proveniente del SNVS 2.0

4 Ministerio de Salud de la Republica Argentina, Direccion de Epidemiologia. (2026). Boletin Epidemioldgico Nacional N°804,
SE 14.
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Situacion en la ciudad de Rosario

En la presente temporada se registré un caso confirmado de Chikungunya residente en la
ciudad, quien contaba con antecedente de viaje a Bolivia.

Temporada 2025/2026 - Un caso confirmado con antecedente de viaje, SE 14/2026.

Tabla 2. Indicadores de situacion de fiebre Chikungunya. Rosario, Temporada 2025-2026 y SE
15/2026.

Indicadores Temporada SE 15/2026
2025/2026

Numero de casos confirmados 0 0

Ndmero de casos probables 1 0

Numero de casos laboratorio negativo** 100 0

NUmero de casos fallecidos 0 0

Fuente: elaboracién propia en base a la lectura de datos del SNVS 2.0 correspondiente al 20/04/26.
* Probable SE 14/2026 ** Laboratorio negativo incluye casos sospechosos, sospechosos no conclusivos y descartados

MONITOREO DE ATENCIONES EN LA RED MUNICIPAL DE SALUD

El monitoreo del comportamiento de las atenciones brindadas en los efectores municipales
se realiza en base a: atenciones de guardia neonatoldgica, pediatrica/adulta, consultas en
centros de salud, ocupacién de las camas de guardia transitoria pedidtrica, UTI
pediatrica/adultos, registradas en los sistemas informaticos de la red municipal de salud.

Atenciones de guardia
Grafico 8. Atenciones en guardia neonatoldgica seglin semana epidemiolégica. Hospital

Sdenz Pefa y Maternidad Martin. Rosario, SE 11/2025 - SE 15/2026. (frecuencia absoluta)
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Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacién de datos:20/04/2026

Mesa de Integracion de Informacion para la Gestion
Contacto: mesadeinformacionssp@rosario.gob.ar 11




Situacion epidemiolégica de problemas de salud priorizados
Rosario, semana 15/2026

Grafico 9. Atenciones de guardia pediatrica seglin semana epidemioldgica. Hospitales Vilela,
R. S. Pefia y Pol. San Martin. Rosario, SE 11/2025 - SE 15/2026. (frecuencia absoluta)
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Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacion de datos:20/04/2026

Gréfico 10. Atenciones de guardia de adulto segun efector y semana epidemioldgica. Red
municipal. Rosario, SE 11/2025 - SE 15/2026. (frecuencia absoluta)
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Fuente: elaboracién propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacién de datos:20/04/2026

Grafico 11. Atenciones de guardia y limites de control segun semana epidemiolégica. Red
municipal. Rosario, SE 01 a SE 15/2026. (frecuencia absoluta)
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Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacién de datos:20/04/2026
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Consultas ambulatorias y ocupacion de camas en poblacion infantil

Grafico 12. Consultas ambulatorias de poblacién infantil en centros de salud segun

distrito y semana epidemiolégica. Rosario, SE 11/2025 a SE 15/2026. (frecuencia absoluta)
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Nota: incluye stenciones en medicina general, clinica, pediatria y kinesiologia

Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacion de datos:20/04/2026

Grafico 13. Ocupacion diaria de camas en internacion transitoria del Hospital Vilela. Rosario,

27/04/2024 al 19/04/2026.
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Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacién de datos: 20/04/2026

Grafico 14. Ocupacion diaria de las camas de UTI y uso de respiradores. Hospital Vilela,

27/04/2024 a 19/04/2026.
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Fuente: elaboracion propia en base a registros de los sistemas de la SSP. Fecha de exportacion de datos: 20/04/2026
Ocupacion de camas criticas en hospitales Vilela y HECA

Tabla 3. Ocupacidn de camas criticas publicas. Efectores Municipales. Rosario, 2026.

Fecha Motivo de ocupacién HECA HMNWY
Influenza 0,00 % 0,00 %5
Respiratorias 233 % 0,00 %

05/04/26 [Dengue 0,00 % 0,00 %
Otros 7500% 30,00 %
Ccupacién total 23,23 % 20,00 %
Influenza 0,00 % 0,00 %
Respiratorias 417 % 20,00 %
12/04/26 Dengue 0,00 % 0,00 %
Otros 7500% 40,00 %
Ocupacidn total 79,17 % 70,00 %
Influenza 0,00 % 0,00 %5
Respiratorias 12,50 % 10,00 %
19/04/26 [Dengue 0,00 % 0,00 %
Otros 58,33 % 50,00 %
Ccupacién total 70,82 % 60,00 %

ACTUALIZACION EPIDEMIOLOGICA — ETMI PLUS

ETMI PLUS. Algoritmos de diagndstico y tratamiento para el control de las infecciones
perinatales por VIH, sifilis, hepatitis C y chagas

En 2016, los Estados miembros de la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) no sélo
renovaron los compromisos, asumidos en 2010, para la eliminaciéon de la transmisién
materno infantil (iniciativa ETMI) de la infeccion por el VIH vy la sifilis, sino que también
incorporaron la eliminacidon de la hepatitis B y la enfermedad de Chagas (iniciativa ETMI-Plus).
En la Argentina, el Ministerio de Salud de la Nacién trabaja en la iniciativa desde 2010 y en
2019 cred la Comisidon Nacional de Gestién Integrada para la vigilancia, prevencion y
eliminacién de la Trasmisién Perinatal de VIH, Sifilis, Hepatitis B y el control de Chagas
congénito (CoNaGei-TP) mediante la Resolucidén 1734/2019. Entre algunos de sus propdsitos
y funciones se encuentran:

Mesa de Integracion de Informacion para la Gestion I wunicipaitad
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m Co-elaborar las metas de eliminacién y control de manera conjunta con las provincias,
sociedades cientificas y autoridades nacionales y jurisdiccionales;

m La construccidon de recomendaciones, guias o normativas para la vigilancia, diagndstico,
prevencion y tratamiento.

Argentina aun no alcanzé el cumplimiento de las metas propuestas para 2021. Esto obliga a
priorizar un modelo de abordaje integral de la salud de las embarazadas y sus familias,
jerarquizando las acciones en el Primer Nivel de Atencién. En este marco estratégico, se
podran llevar adelante lineas de accidon, adecuadas siempre a cada escenario jurisdiccional.
En la ciudad de Rosario, la Secretaria de Salud Publica municipal, reelabord las
recomendaciones nacionales adecuandolas al nivel local con la intencién de avanzar en el
cumplimiento del compromiso con la iniciativa ETMI-Plus. En este documento se presentan
los algoritmos para el diagndstico y seguimiento de la diada madre-hijo/a para cada una de
las infecciones perinatales de la iniciativa ETMI-PLUS.

Merece especial atencidn la iniciativa ETMI-AR que recomienda un algoritmo especial para el
diagnéstico y seguimiento de la transmision vertical por arbovirosis.

Persona gestante con VIH

1er Trimestre o 1a consulta:
Asesoramiento, solicitud de VDRL, serologia para Chagas y serologia para VIH.

Realizacion de analisis:

VIH, VDRL y CHAGAS

VIH (Elisa o AGP)

No Reactivo Reactivo % Estudiary
tratar pareja
2" Elisa 0 AGP
3er Trimestre o Parto <
r Confirmar con carga viral j
A 4
No Reactivo Indeterminado Reactivo
Evento de
v vigilancia
Repetir a los 20 dias : snlaoioa:
Infeccion por VIH epldemlologl ca.
J Seguimiento segun VIH en
o normas de embmzo
ﬁ transmision vertical
SNVS 2.0
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Recién nacido expuesto/a aVIH

DIAGNOSTICO VIROLOGICO
(dna proviral y/o carga viral) 48-72 hs de vida.

6 semanas de
vida o 2 semanas
daespuds do
terminada la
profilaxis

S o= vo J necrvo
Segunda 12 semanas
prueba positiva de vida
4 d
INFECCION PosiTivo JlI NEGaTIVO

CONFIRMADA > 18 meses EVEII'I;D dE
vigilancia
[Carga viral detectable Serologia Epldﬁmlﬂlﬂglca:
y/0 WB positivo con ELISA VIH E‘j,:pﬂ'ﬂstﬂ

perinatal-
SNVS 2.0
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Persona gestante con Sifilis

ler Trimestre o 1a consulta:
Asesoramiento, solicitud de VDRL, serologia para Chagas y serologia para VIH.

Realizacion de analisis:

VIH, VDRL y CHAGAS

VDRL (PNT)1

Paciente de Riesgo

Iniciar Tto. con Penicilina Benzatinica

Alta prevalencia de 2.4 millUI, IM y confirmar solicitando PT(2)
Sifilis en la comunidad
Falsa VDRL + Sifilis
2" VDRL en 3er Trimestre J-
y/o partoy puerperio Investigar
otras Causas

Completar tto. con Penicilina  Evaluary

G Benzatinica 2.4 Mill Ul tratara
paregja/s
Via IM 2 dosis 1/sem sexual/es EYe-ntO (?e
Evol. desconocida o v1g11anc1a
mas de 1 afo: 3 dosis = LI e
epidemiologica;
Alergia a Penicilina: p e g
desensibilizar. Sifilis en
Si tiene lesiones visibles, embarazadas-
o hacer campo oscuro;
Referencias: .
1- Prueba No Treponémica sl seven treponemas.
2- Prueba Treponémica hacer VDRL cuantitativa y tratar.

Recién nacido expuesto/a a Sifilis

RN HLJO DE MADRE VDRL +

men fisico

RL en sangre
1

J

Examen fisico Con madre Examen fisico
NORMAL no tratada o ANORMAL

inadecuadamente compatible con

tratada. sifilis congénita.

RN con VDRL RN con VDRL Ta
adgglra:jn::-:nte en Sangre (-) en Sangre (+) HEE'??GP‘I’. :
trataday con sedimento de orina,
seguimiento LCR
serolagico. (VDRL, celulas
y proteinas)
Hemograma
GOT/GPT.
Rx huesos
Seguimiento clinico largos LCR Penicilina G, EV
y serolagico del nifio (VDRL, células 100,000-150,000
alos1236 VICICICIGER N Ul/Kg/dia por 10 dias.
y 12 meses,
MJ Evento de
vigilancia
y epidemiologica:
Si no es posible el Penicilina :II:‘:. el d;,bh::,:ffnum Sifilis

seguimiento del nifio, Benzatinica Examen oftalmolégico y auditivo. .
o la pareja sexual 50.000 Ul/Kg - Solicitar Prueba Treponémica a los 18 meses Cﬂﬂgéﬂltﬂ-

de la madre, no recibic para descartar mar

tratamiento adecuado. hgregar en de Sifilis
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Persona gestante con hepatitis B

ALGORITMO DE DIAGNOSTICO PARA HEPATITIS B
(VHB) EN PERSONAS GESTANTES

Solicitar/realizar HBsAg' en primera consulta de control prenatal

NO REACTIVO SOLICITAR:
HBoho/ antitBo Evento de
Hepatograma oo w
= P vigilancia
rogramar inmunizacion . - ’
pasiva y activa de RN — epldemmlég‘ma:
I {:"%“ Hepatitis B en
(ver algoritmo de tratamiento) emb&.l‘azadss-

Si no recibe vacuna: HBIg® y vacuna VHB en SNVS 20
repetir HBsAg en 3’ trimestre las primeras 12hs de vida .

ALGORITMO DE TRATAMIENTD PARA
PERSOMAS GESTAMTES VHA (+}

HBsAg +

SolcRar- Fepatograma
Carge wral IDOKET YHE

Sin critarice de treiamleria
mranlunrize pea mepas bty

Repetir corga @ral WFIO
safrara 28 - P di gedleddn

Lo rivags de rararmikan Aln regs de fremmiscn

IHICIAR TOF & TAF hauts
B MECTAR TRATAMIEN T
_

Pl
Toetla paariaznia AM do PG HBsAG -

= Db re bl vacena VHE v HB g o s prirvesras 12h da wida
v La leetands na nelf comtrel ndlicais

"TOF TenoToslr Disoprosil Fusvarabs - TRF Tesaladr Alafansmida
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ALGORITMO PARA HAKHELD DE RM EXFUESTA O A YHE

PG HBshg +

Colocer Gammagiotesl na HE HElgl = lor domls: de wec umacion denino de lsa 12 ha
Completar wepue ma o s Ui

Solcfar AnbHES 3 Antl HEB& onlrd ¥ 12 mises™

Bl H B Pl hag b 100U # il gl HEt Magaiheds 10 LAl
Anl Hb: ragatsn AniiF s negainn

H8 raEEsiEalnr,

I icar Husyo eaguerTil
| i 1 s o Do
thiis Sl L AALES

¥ o e e I i i o - - e L O e, L el e
el e A

T B N e erian mpae S baivrge: meinide. e pmaenil i ceerroen e e p Al moesgies
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Persona gestante con Chagas

ler Trimestre o 1a consulta:
Asesoramiento, solicitud de VDRL. serologia para Chagas y serologia para VIH.

Realizacién de analisis:

VIH, VDRL y CHAGAS

CHAGAS

Evento de
vigilancia
e v A d epidemiolégica:
ALTA POST PARTO Realizar evaluacion Chagas
controy médica y cardiolégica cronico en
seguimiento ~ embarazadas-
de la madre ESTUDIO AL NINO SNVS 2.0

(Ver flujograma del nifio)

Recien nacido expuesto/a a Chagas

o
5 RN HLJO DE MADRE CHAGAS +
Ew
St
zs
a -
g Nifio Método de
E 2 Diagnostico
2E rlﬂ
Eg v vo €
gﬁ Fositive Negativo Parasitolégico
% & l {Microstrout)
!
Tratar Mino PCR

ui

B

E
fo Reactive  Noreactive & Par serolégico
2% l
E ™
o o Tratar (1) Alta
= T
M o
= m

Evento de

vigilancia
epidemiologica:

En nifios con bajo peso puede aplicarss en una dosis diaria

Chagas agudo
congénito/
vertical-

SNVS 2.0

*El nifio/nifa expuastosa de madre con diagnastico de Chagas cronice requiere para el diagnastico

de transmisin vertical, una primera masstra de métodos directos IMicrestrout/ PCR} al nacimiento

yuna sequida muastra al mes, Postedorments se confirmarnd o descartard ol caso con método

seroldgico a partir de los 10 meses di vida,

Para los casos confirmados por serologia es iImportante solicitar previo al tratamiento una PCR para evaluar
negativizacion post=tratamianto,
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Manejo diagnéstico y seguimiento
de transmision vertical por arbovirosis

Sisterma Municipal de Epldemiologia | Mesa de integracién de Informacién para la Gestldn | Servickd de Obstetricla,
Neonatologia y Clinica Médica Maternidad Martin | Servicio de Obstetricia y Neonatologia Hospital Roque Sdenz Pefia
Servicio de Infectologia Hospital Victor A Vilela | Laboratorio CEMAR | Direccidn General de Politicas Sanitarias
Direccion de Peliticas Intersectoriales | Coordinacion Area Salud Sexual Integral.

& ™
GESTANTE FEBRIL "
EN CONTEXTO DE BROTE =
DEHGUES CHIKUHGUNYA Ll
]
[}
°
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Ly
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b =
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[-] s

E o
s LY

acitn conjunta
brod clinkco E
E abaro con hemagrara
- PCR dengue n Las 48-72 he = PCR ehlungunys & Las 48 ha E

g ynusvamentes n los § dias =

5 3
E :
% Seguimlonic -E
— F 14 ol
= e ik c

= Conftrol dlars par = Caortrod. deario por ﬂ
saporte de llamadares aoparie de llamadores g
“ = Palencistes smcadas 7
awditvn y visual
Referencias

L La tasa de lansmision vertizal por chikurgumya en el pericds perinatal es hasta el 503,

2 Ebmayar riesgo de lransmision vertical (chik) esta relacionade con la viremia en o, periparto
1 La infeccicn neonatal por chikV tiene predileccion por el SNC,

4 La infeccion por dengus en la embarazada pusde afectar cualguier stapa de la gestacion

& La infeccign por arkovirus ne 65 indicacidn de cesarea

&, la transmisidn por lactancia matema es inexistente para Los arbovirus,

T. La infecciin por dengue neonatal puede presentar complicaciones graves, coma meningoencefalitls, miocarditls, comulsiones, insuficiencla
hepitica y respiratoria

8. La embarazada tiene mayor riesge de desarrellar dengue grave,

8, La gravedad del dengue congénito puede ccurmr cuanda no hay tempo suficiente para el paso transplacentarlo de antlcuerpos protectores
luego de lainfeccion malerna,

16, Encefalitis por arbovirus: A) presencla de flebre; Bl signos agudos de afectacion cerebral, como alteracian de la conciencla o convulsiones
/e signes neurcldgleos focales; C) PCR pesitiva para dengue o ehikungurmya en suero y/e LCR, D) exclusién de otras causas de encefaliis

1L La lactancia maberna no esta contralndicada, incluso brinda proteceion por el paso de anticuerpos,
12. El serclipe DEN-2 @5 el gue se relaciona mas recuentemente con La transmisian vertical

1% La meningeencefalitls por chikungumya puede presentar un ctogquimice del LCR con pleccitosls moderada con predominio linfocitics; con
flveles normales de gluessa y protelnas.
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EVENTOS CRITICOS

Comunicacion de eventos criticos

Se entiende por eventos criticos aquellos problemas de salud de alto nivel epidémico (p.e.
dengue, sarampidn, hepatitis A) o alta letalidad (p.e. meningoencefalitis bacteriana) o que,
desconociendo el diagndstico, resulten en el fallecimiento de nifios, nifias, adolescentes o
adultos jovenes, sin antecedentes de morbilidad conocidos.

Es imperioso que, ante la presencia de estos eventos criticos, el profesional responsable de
la atencién o la autoridad del efector se comunique con el Area de Epidemiologia a los efectos
de iniciar las intervenciones necesarias. Teléfonos de Epidemiologia: De lunes a viernes de 7
a 13 hs comunicarse al teléfono nimero 4802200 - int. 3115
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NOTAS METODOLOGICAS

Para el armado del presente informe se utilizan diferentes fuentes de informacion:

Boletin Epidemiolégico Nacional

Boletin Epidemiolégico de Santa Fe

Sistema de Vigilancia en Salud (SNVS 2.0 - SISA)®

Sistemas de informacion propios de la Secretaria de Salud Publica (SISR-DTT).

Sistemas de informacidn provinciales Sicap y Sispap
Abreviaturas utilizadas:

MM: Maternidad Martin

HRSP: Hospital Roque Saenz Pefia

HJBA: Hospital Juan Bautista Alberdi

HECA: Hospital de Emergencias Clemente Alvarez

HIC: Hospital Intendente Carrasco

CEMAR: Centro de Especialidades Médicas Ambulatorias de Rosario
HNVV: Hospital de Nifios V. J. Vilela

Los casos de la curva epidémica de dengue, chikungunya y covid 19 se ordenan por la fecha
mas cercana al comienzo de la enfermedad, segun se disponga en el registro del Sistema
Nacional de Vigilancia de la Salud, con la siguiente jerarquia: 1) fecha de inicio de sintomas,
2) fecha de consulta, 2) fecha de toma de muestra o 4) fecha de notificacion.

Las Patologias respiratorias consideradas en los andlisis son:

J09: Influenza debida a ciertos virus identificados.

J10: Influenza debida a virus de la influenza identificado

J11: Influenza debida a virus no identificado

J12: Neumonia viral, no clasificada en otra parte.

J13: Neumonia debida a Streptococcus pneumoniae.

J14: Neumonia debida a Haemophilus influenzae.

J15: Neumonia bacteriana, no clasificada en otra parte.

J16: Neumonia debida a otros microorganismos infecciosos, no clasificados en otra parte.
J17: Neumonia en enfermedades clasificadas en otra parte.

J18: Neumonia, organismo no especificado.

J20: Bronquitis.

J21: Bronquiolitis aguda.

J22: Infeccién aguda no especificada de las vias respiratorias inferiores.
J44: Otras enfermedades pulmonares obstructivas crénicas

U07: COVID-19.

Nota Metodolégica a corredores endémicos

5 En eI SNVS 2.0 las notificaciones se realizan principalmente desde los efectores de salud publicos, siendo el aporte de los
efectores del sector privado dispar. En particular para el brote de dengue los efectores privados notifican solamente los
casos confirmados por laboratorio y no los por criterio clinico epidemiolégico.
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A partir de esta semana (5 afio 2025) los corredores endémicos de atenciones en guardia
incluyen atenciones en Policlinico San Martin. Esto se debe a que este afio ya contamos con
informacién suficiente en el SISR para poder construir este grafico.

Codigo para utilizar en el registros de atenciones:

Sarampién sospecha de: 12 Z03.8 ; 22 BO5
Sarampién confirmado: 12 BO5

Coqueluche/Sme coqueluchoide Sospecha de: 12 703.8; 22 A37.9
Coqueluche Confirmado: 12 A37.9

Dengue Sospecha de: 12 703.8; 22 A90
Dengue Confirmado: 12 A90

Fiebre Chikungunya Sospecha de: 12703.8; 22 A92
Fiebre Chikungunya Confirmado: 12 A92

Manual de Normas y Procedimientos de vigilancia y control de ENOs.
https://bancos.salud.gob.ar/sites/default/files/2022-

11/Actualizaci%C3%B3n%20agost0%202022%20-%20Manual%20de%20normas%20y%20pr
ocedimientos%20de%20vigilancia%20y%20control%20de%20ENO.pdf

MESA DE INTEGRACION DE INFORMACION PARA LA GESTION

La Mesa de Integracién de informacién para la gestién es un espacio colaborativo integrada
por diferentes areas de la Secretaria de Salud Publica: Direccién de Bioquimica, Estadistica,
Epidemiologia, Direccidon de Centros de Salud, Direccidon de Informatica, Subsecretaria de
Salud, Comunicacion.

En este espacio intervienen ademds otras areas segun las problematicas abordadas.

Sitios de interés
Revista Cientifica: “investigacion en salud”. Editada por la Secretaria de Salud Publica de la

Municipalidad de Rosario. https://www.rosario.gob.ar/inicio/biblioteca-de-salud-publica-
dra.-maria-del-carmen-troncoso.

Boletin epidemiolégico nacional:
https://www.argentina.gob.ar/salud/boletin-epidemiologico-nacional/boletines-2025

Boletin epidemiolégico Provincial:
https://www.santafe.gov.ar/index.php/web/content/view/full/244875/(subtema)/93802

Manual de Normas vy Procedimientos de vigilancia y control de ENOs.
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/manual-de-normas-y-procedimientos-de-vigilancia-y-
control-de-eventos-de-notificacion
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IMPORTANTE RECORDAR

Que por ley N° 15465 se declara obligatoria en todo el territorio nacional, la notificacion de
los casos de enfermedades infecciosas y eventos adversos a la salud;

Que compete al Ministerio de Salud de Nacién entender en la vigilancia epidemioldgica y el
control de enfermedades y eventos de importancia para la salud publica, como asi también
la actualizacién de la ndmina de enfermedades de notificacion obligatoria;

Que las Normas de Vigilancia y Control de Enfermedades o Eventos de Notificacion
Obligatoria tienen entre sus principales propdsitos contribuir con la seguridad sanitaria a
través de la deteccion temprana de riesgos para la salud publica que permitan una respuesta
oportuna y adecuada en todos los niveles;

Que la obligaciéon de notificar, alcanza a los siguientes sujetos:

a. Los médicos, médicos veterinarios, bromatdlogos, bioquimicos, bidlogos y otros
profesionales de la salud que participen de la deteccion o seguimiento de Eventos de
Notificacidon Obligatoria (...) de casos en establecimientos de salud Incluidos: consultorios,
establecimientos de internacion, servicios de emergencias, servicios de atencion a domicilio
y toda otra situacion de asistencia a casos de gestion publica, privada o de la seguridad
social.

b. Los profesionales de los laboratorios de gestion publica, privada o de la seguridad social
en todos los niveles y dependencias -incluyendo servicios asistenciales, de investigacion,
bancos de sangre, y otros que estudien muestras de eventos de notificacidén obligatoria por
laboratorio;

c. Las respectivas autoridades de los laboratorios y establecimientos de salud de gestion
publica o privada;

d. Las respectivas autoridades sanitarias provinciales y municipales.

+ INFORMACION
https://www.argentina.gob.ar/normativa/nacional/resoluci%C3%B3n-2827-2022-
375045/texto
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