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La Divisién de Epidemiologia y Estadisticas en Salud
realiza esta nueva publicacién de los temas relevantes a
nivel local, provincial y nacional correspondiente al
segundo trimestre del 2025 en donde encontraran
informacién de los principales eventos de interés en

salud.

INTRODUCCION

Agradecemos la colaboracién de todos lo equipos
técnicos del Partido de General Pueyrredon con quienes
tenemos la oportunidad de enriquecernos diariamente,
pero en esta edicién en especial al Area de Epidemiologia
de la Region Sanitaria VIII, con quienes hemos trabajado

sobre datos regionales que a continuaciéon presentamos.

Equipo Divisién Epidemiologia y Estadisticas en Salud
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SITUACIONES EPIDEMIOLOGICAS EMERGENTES
VIGILANCIA DE ENFERMEDADES FEBRILES EXANTEMATICAS

SARAMPION (1)

El sarampiéon es una enfermedad viral, altamente
contagiosa, que puede presentarse en todas las edades,
siendo de mayor gravedad en nifios menores de 5 afios o
desnutridos, en los cuales puede causar graves
complicaciones respiratorias como neumonia y del sistema
nervioso central como convulsiones, meningoencefalitis,
ceguera, encefalomielitis postinfecciosa con retraso mental
grave y trastornos degenerativos tardios que no tienen
tratamiento o incluso causar la muerte. Se transmite
mediante gotas de aire de la nariz, boca, o garganta de una
persona infectada. El virus puede persistir en el aire o sobre
superficies, siendo activo y contagioso por 2 horas. No
existe ningun tratamiento antiviral especifico contra el virus
del sarampidn, solo existen medidas de sostén clinico y de
sus complicaciones. Puede prevenitse con la vacunacion..

Situacién epidemiolégica mundial

En los afios 2023 y 2024 se observa un aumento de casos
de sarampion a nivel mundial, respecto al afio 2022. Y en lo
que va del 2025 los casos siguen con una tendencia
ascendente.

Situacién epidemiolégica regional
Canada

En 2025, se han notificado un total de 3.703 casos de
sarampion  (3.393 confirmados, 310 probables) en 9

jurisdicciones (Alberta, Columbia Britanica, Manitoba,
Territorios del Noroeste, Nueva Escocia, Ontario, Isla del
Principe Eduardo, Quebec, Saskatchewan), hasta el 28 de
junio de 2025.
Estados Unidos de América

En 2025, se notificaron un total de 1.288 casos
confirmados de sarampién en 39 jurisdicciones: Alaska,
Arkansas, Arizona, California, Colorado, Florida, Georgia,
Illinois, Indiana, Iowa, Kansas,

Hawai, Kentucky,

Louisiana, Maryland, Michigan, Minnesota, Missouti,
Montana, Nebraska, Nueva Jersey, Nuevo México, Ciudad
de Nueva York, Estado de Nueva York, Carolina del
Norte, Dakota del Norte, Ohio, Oklahoma, Oregon,
Pennsylvania, Rhode Island, Dakota del Sur, Tennessee,
Texas, Utah, Vermont, Virginia, Washington y Wyoming.
México

Al 10 de julio del 2025, se han reportado 3.261 casos
confirmados de sarampién acumulados en, 20 estados y 79

municipios tienen casos confirmados de sarampion.

Bolivia

Hasta el 4 de julio, se han reportado 80 casos de
sarampion en cinco departamentos: Santa Cruz, La Paz,
Potosi, Beni y Oruro; esto representa un aumento de seis
casos y dos departamentos adicionales en comparacién con
la actualizacion del 30 de junio. Las campafias de
vacunacion estin en marcha, priorizando los nifios y nifias
de 0 a9 afios.

Este escenario subraya la importancia de mantener
altas coberturas de vacunacion y fortalecer los
sistemas de vigilancia para detectar y responder
rapidamente a casos importados y brotes,
especialmente en un contexto donde la reintroduccion
del virus del sarampiéon en regiones previamente
libres de

constante.

la enfermedad representa un riesgo

Situacién actual en Argentina

Durante el 2025 en Argentina se notificaron 2.598 casos
de Enfermedad Febril Exantematica (EFE). A partir de la
Semana Epidemiolégica (SE) 6, coincidiendo con la
emision del alerta epidemiolégica del Ministerio de Salud
de la Nacién, se evidencia un aumento progresivo en la
notificacion de casos

La curva de notificacién muestra una sensibilizacién del
sistema de vigilancia, con una respuesta oportuna ante la
comunicacién de riesgo.

Del total de casos notificados entre la SE1 y la SE27: 35
casos fueron confirmados

Se destaca que del total de los 35 casos confirmados, 21
corresponden a la provincia de Buenos Aires, 13 a la
Ciudad Auténoma de Buenos Aires (CABA) y 1 caso
importado de la provincia de San Luis

Del total de casos confirmados, aquellos sin vacunacion
(ya sea por no cotresponder para la edad o porque tienen 0
dosis) representan un 45,7% del total (16 casos). Y dentro
de los casos mayores a 1 afio y que no han recibido dosis
de vacuna antisarampionosa la mayor proporcién se
encuentra en la poblacién de 1 a 4 afios (62%). Este alto
porcentaje resalta una brecha importante en la cobertura de
vacunacién, especialmente en los grupos mas vulnerables
como los menores de 1 afio y los nifios en el rango de 1 a 4
afios. La falta de inmunizacién en estos grupos podria ser

un factor clave en la propagacion del sarampion.

(1) Ministerio de Salud de la Republica Argentina, Direcciéon de Epidemiologia. (2025). Boletin Epidemiolégico Nacional N°764, SE 27.



https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2025/01/ben_764_se_27_v_pre_f_1.pdf
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Medidas ante brotes

Las acciones de control de brote se deben realizar
dentro de las primeras 48 hs., ante todo caso sospechoso
sin esperar la confirmacién diagnéstica. Todas las
instituciones, tanto publicas como privadas, deben
notificar al SNVS 2.0 dentro de las 24 hs. Se deben
realizar las acciones de bloqueo con vacuna triple o doble
viral segin indicacién dentro de las 72 hs. o

gammaglobulina dentro de los 6 dias del contacto.

Recomendaciones para los equipos de salud

Hay que tener en cuenta realizar un correcto triage de
las personas sintomaticas que concurren a los centros
asistenciales de salud para poder tomar las medidas de
aislamiento respiratorio para evitar la exposicion de las
personas que se encuentran en ese momento y la
contaminacién durante 2 horas de los espacios en donde

se encuentre el paciente.

Medidas de prevencion

Todas las personas desde el afio de vida deben tener
esquema de vacunacién completo contra el sarampién y
la rubéola, segiin Calendario Nacional de Vacunacién:
® De 12 meses a 4 afios: deben acreditar UNA DOSIS de
vacuna triple viral.
® Niflos de 5 afios y mas, adolescentes y personas adultas
deben acreditar al menos DOS DOSIS de vacuna con
componente contra sarampién y rubéola aplicada después
del afio de vida (doble o triple viral) o contar con
serologia IgG positiva para sarampién y rubéola.
® las personas nacidas antes de 1965 se consideran
inmunes y no necesitan vacunarse.
® Ll antecedente de vacunacién se debera constatar a
través del registto nominal de vacunacién o por
presentacion del carnet de vacunacién donde conste el
esquema completo para sarampion y la rubéola, segiun
Calendario Nacional de Vacunacion.

El 7 de abril comenzé la campafa (3) focalizada de
vacunacién con vacuna Doble viral en la poblacion
de 6 a 11 meses (dosis cero) y de 13 meses a 4 afios (dosis
adicional) en el AMBA, cuyo objetivo es interrumpir
cadenas de transmisién, evitar que el virus se propague en
la comunidad, ademas de proteger a la poblacién de mas

riesgo.

Esta estrategia se habfa implementado previamente en
Florencio Varela y Quilmes, municipios que registraron
los primeros casos. En las estrategias en curso, ademas, se
completan esquemas de vacunacién, acorde a calendario

nacional, para todos los contactos.

Se insta a todos los equipos de salud a mantener la
sensibilidad de la vigilancia epidemiolégica en todo el
territorio de la provincia notificando en el Sistema
Nacional de Vigilancia dentro de las 24 horas los casos
atendidos con fiebre y exantema, independientemente de
los antecedentes de vacunacién y la edad. Esta
enfermedad requiere notificacién oportuna para permitir
las alertas e investigaciones epidemiolégicas oportunas,
para la deteccién de contactos y acciones de bloqueo.

En los servicios de atencién se promueve implementar
triage para la organizacién de consultas separando febriles
de las demds personas en espera. Para febriles
exantematicos indicar aislamiento respiratorio, evitando la
transmisién, considerando la posible contaminacién
durante 2 horas de los espacios en donde se encuentre el
paciente.

El riesgo de brote de sarampiéon se encuentra
aumentado por la situacién de bajas coberturas de
vacunacion con vacuna triple viral (sarampién- rubéola-
paperas), por lo que es importante aprovechar las
oportunidades de vacunacién para completar los

esquemas de calendario y dosis extras indicadas.

Vigilancia epidemiologica

Los casos de Enfermedad Febril Exantematica (EFE)
constituyen eventos de notificacién obligatoria en el
marco de la ley 15.465 y la resolucion 2827/2022 del
Ministerio de Salud de la Nacién que actualiza las normas
y procedimientos de vigilancia y control de eventos de

notificacion obligatoria.

Definicién y clasificacion de caso:

Definicién de Caso de EFE (caso sospechoso de
sarampién/rubéola): Persona de cualquier edad con
>38°C) vy

independientemente del antecedente vacunal, o bien que

fiebre  (temperatura axilar exantema,

un personal de salud sospeche sarampién o rubéola.

(3) BOLETIN EPIDEMIOLOGICO PBA 2025



https://www.gba.gob.ar/saludprovincia/boletines_epidemiologicos
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SITUACION EPIDEMIOLOGICA

DE VIRUS RESPIRATORIOS

INFORME DEL AREA DE EPIDEMIOLOGIA - RS VIII
SITUACION EPIDEMIOLOGICA EN ARGENTINA

Vigilancia _Centinela de Virus Respiratorios

Priorizados

Unidades de Monitoreo Ambulatorio de ETI

En Argentina, se registra un aumento en las detecciones

de VSR y en su tasa de positividad tanto en consultas
ambulatorias y  hospitalizaciones por infecciones
respiratorias agudas graves (IRAG).

En cuanto a las notificaciones de influenza en
ambulatorios, desde la SE12 se verifica un ascenso tanto
del porcentaje de positividad como de las detecciones,
con predominio de influenza A/HINT.

Para VSR en las dltimas semanas se verifica un ascenso
del porcentaje de positividad desde la SE12, con inicio de
actividad estacional a partir de la SE20.

En relaciéon a SARS-CoV-2 durante 2024, se registraron
dos ascensos en el nimero de casos de COVID-19, el
primero de ellos entre las SE 1 y 12, y, el segundo
ascenso entre las SE29 y 51, de menor magnitud que el
previo. En las primeras 26 semanas de 2025 los casos se

mantienen en valores bajos.

Unidades Centinela de IRAG

Respiratoria Aguda Grave)

(Infeccion

Las notificaciones de infecciones respiratorias agudas
graves (IRAG), presentan un aumento desde la SE12, con
un ascenso en las detecciones de virus influenza,
principalmente influenza A/HIN1. Ademas, en las

ultimas semanas se registra un ascenso de las detecciones
de VSR.

Grafico 1. Porcentaje de positividad de muestras estudiadas por técnica molecular para SARS-CoV-2,
influenza y VSR, por S5E. Estrategia UMA. SE1,/2024 a SEX7,/2025
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Fuente: Boletin Epidemiolégico Nacional N°764 Semana epidemiolégica 27 ANO 2025. Desde 29/06 al 05/07 Fecha de publicacion 14/07/2025



https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2025/01/ben_764_se_27_v_pre_f_1.pdf
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SITUACION ACTUAL EN PROVINCIA DE BUENOS AIRES

En la PBA, durante las ultimas tres semanas de junio, En lo que va del afio 2025 el numero de internaciones
se observé una disminucién en las internaciones por IRA, por IRA es un 43% mas bajo que para el mismo periodo
aunque el porcentaje de muestras respiratorias con agente de 2024. De esas internaciones, el 22% vy 26%
etiolégico identificado se incrementé ligeramente. Desde corresponden a menores de 2 aflos y a mayores de 60
finales de marzo, la circulaciéon principal ha sido de afios, respectivamente.

influenza A (HIN1), y en junio se increment6 la

circulaciéon de VSR.

Grafico 1. Internaciones por IRA y agentes etiologicos hallados.
PBA, afio 2025
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Fuente: SNVS 2.0. Direccién de Vigilancia epidemioldgica y control de brotes. Ministerios de salud PBA.

SITUACION ACTUAL EN REGION SANITARIA VIII

En el grifico siguiente se describe la frecuencia de Se puede observar en el acumulado un 20% menos de
pacientes internados (IRAG) acumulados de enero a internaciones en el 2025 en relacién al 2024. Se aprecia
junio comparando afios 2024 y 2025. que en el mes de junio existieron mas internaciones que

en el mes de junio del 2024.

RSVIII
Infecciones Respiratorias Agudas Graves
Notificaciones acumuladas de enero a junio 2024y 2025

- . . l. .
) e 2 [l Wl
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CORREDORES ENDEMICOS POR SE - REGION SANITARIA VIII

CORREDOR ENDEMICO DE ETI - SE 1 A 26-2025

En el siguiente corredor endémico de la Region

Sanitaria VIII, se observa que en la semana Cordor Endémico Somana e 2025

Enfermedad Tipo Influenza (ETI). Region Sanitaria Vill
Histdricos de 5 afios: 2018 a 2024 (excluyendo 2020 y 2021)

epidemioldgica 12 y 13 existe una zona de brote. Esto se
debi6 a que en el Municipio de Ayacucho, para el mes de
marzo se registt6 un brote de ETI post un
acontecimiento cultural ocurrido en el municipio que
gener6 mucha transmisibilidad de enfermedades

respiratorias y muchas consultas en el sistema de salud

local.

o ! ——s
1234567 8 91011121314151617 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52
Semanas Epidemiolégicas.

exto Seguridad  mmmAleta  EEEBrote  emmCasos Nuewos

16 los casos de las ETT se ubican en zona de alarma con : o

Se aprecia que a partir de la semana epidemioldgica

un aumento sostenido.

CORREDOR ENDEMICO DE BRONQUIOLITIS - SE 1 A 26-2025

En el siguiente grafico se observa el corredor o B
Histéricos de 5 anos: 2018 a 2024 (excluyendo 2020 y 2021)
endemico de Bronquiolitis que los casos del 2025
transitan en zona de seguridad pero con una tendencia

ascendente desde la SE 18.

o . = g §
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CORREDOR ENDEMICO DE NEUMONIA - SE 1 A 26-2025

Con respecto a los casos de Neumonia en pacientes .

ambulatorios se observa que los casos transitan en zona
de seguridad y de alarma en relacién a los casos histéricos

acumulados.
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ao Sogundad s dlrs  EEEGrote  ememCasos Nuoves

geans

Gastén Rolando
Lorena Lencinas
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Area de Epidemiologia.
Region Sanitaria VIII
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IGILANCIA DE INFECCIONES

RESPIRATORIAS AGUDAS

Entre la semana epidemiolégica (en adelante, SE) 1y
26 de 2025 se notificaron 568.036 casos de ETI, 75.602
casos de Neumonia y 54.542 casos de Bronquiolitis en
menores de dos afios. Las notificaciones de ETI y
neumonfa presentan tendencia ascendente desde SE11,
ubicindose en niveles elevados en telacién con afios
previos. Las notificaciones de ETI se encuentran en
niveles de brote entre las SE12 y 17, mientras que en
neumonia se puede observaron niveles de brote en las
SE12y 14.

En el Partido de General Pueyrredon se registraron en
el componente de Vigilancia Clinica del SNVS entre las
SE 1y 26/2025 3045 casos de ETI (Enfermedad Tipo
Influenza), 1142 casos de Neumonia y 829 casos de
Bronquiolitis en menores de dos afios. Como se observa
en la tabla 1, en comparacién con el mismo periodo del
afio anterior y al igual que en otras regiones de nuestro
pais se registré un nivel elevado de casos notificados de
neumonfa , enfermedad tipo influenza (ETI) vy
bronquiolitis .

TABLA 1. Vigilancia Universal Agrupada Clinica Respiratorias - SNVS. Partido de General Pueyrredon

Comparativo SE 1-26/2024 y SE 1-26/2025

CATEGORIA

BRONQUIOLITIS <2 ANOS B23 g820| NN EEE
RESPIRATORIAS ENFERMEDAD TIPO INFLUENZA 1816 3045 wem N
NEUMONIA 892 1142| eum R

Fuente: Baboracidn propia de ko Divisicn Epide miskegio y Estodistions en Salud de lo Secretaria de Salud MGP en
b o informacidn proveniente del Sistema Nacianal de Vigilancia de la Sabd (SRS 2.0).

En el sistema de atenciéon primaria de la salud
dependiente de la Secretaria de Salud de la Municipalidad
de General Pueyrredon se registraron en el periodo SE 1
a 26/2025 un total de 923 consultas ambulatorias de

Enfermedad tipo Influenza, 727 consultas ambulatorias

de bronquiolitis, 388 consultas de neumonfa y 29
consultas ambulatorias de Covid-19 para el periodo
analizado. Los datos correspondientes a la distribucién de
las consultas ambulatorias desde la SE 27-2024 a SE 26-
2025 se presentan en el Grafico 1.

GRAFICO 1. Distribucién porcentual de consultas totales ambulatorias de infecciones respiratorias agudas por SE en
Secretaria de Salud Partido de General Pueyrredon SE 27/2024 a SE 26/2025
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(1) Ministerio de Salud de la Republica Argentina, Direccién de Epidemiologia. (2025). Boletin Epidemiolégico Nacional N°764, SE 27.
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BRONQUIOLITIS Y COVID 19

En el sistema de atencién primaria de salud
dependiente de la Secretaria de Salud del Municipio de
General Pueyrredon se registraron bajo diagnostico
Bronquiolitis (Clasificaciéon CIE 10 J21 a ] 219) 727
consultas para el periodo SE 1-26/2025. Se observa
ademas que el grupo de menores comprendido entre 6 y
23 meses presento mayor frecuencia de consulta de 1* vez
presentando el maximo de consultas durante la SE 25.
Los registros comenzaron en aumento a partir de la SE
20 y continuaron con marcado ascenso en este periodo

analizado .

Desde el 1 de marzo 2025 comenzé en todo el pais la
estrategia de vacunacién contra el Virus Sincicial
Respiratorio (VSR) para personas gestantes para proteger
a los lactantes durante el perfodo mas vulnerable a través
de la transferencia de anticuerpos a través de la placenta.
La vacuna contra el VSR se ha incluido en el Calendario
Nacional de Vacunacién de forma obligatoria y gratuita
desde 2023, segin la Resolucion Ministerial 4218/2023.
Se recomienda una dosis tnica de la vacuna bivalente RS-
VpreF entre las semanas 32.0 y 36.6 del embarazo,
circulacion del VSR,

durante la temporada de

determinada mediante la vigilancia.

GRAFICO 2. Consultas de 1° vez ambulatorias BQL Secretaria de Salud Partido de General Pueytredon SE 1/2024 a

SE 26/2025

Consultas ambulatorias de lra vez con diagndstico de Bronquiolitis
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Fuente: Elaboracion propia de fa Division Epidemiologia y Estodisticas en Solud de fa Secretaria de Solud

MGF en base g informacion proveniente de HIS y formulario Hojo 2.

GRAFICO 3. Consultas de 1° vez ambulatorias COVID 19 Secretaria de Salud Partido de General Pueytredon SE 1/2024 a

SE 26/2025

Consultas ambulatorias de lra vez con diagndstico de COVID 19
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Fuente: Eioboracion propia de lo Division Epidemiologia y Estadisticas en Solud de lo Secretario de Solud

MGP en base a informacion proveniente de HIS y formulario Hoja 2.
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NEUMONIA'Y ENFERMEDAD TIPO INFLUENZA

En el periodo SE 1-26/2025 se registraton 923
consultas totales de Enfermedad tipo influenza (ETI
Clasificacién CIE 10J11/J111) en la Sectetatia de Salud
del Municipio de General Pueyrredon. En lo que respecta
a las consultas ambulatorias de diagndstico Neumonia
(Clasificaciéon CIE 10 J18/]J189) se registraron en el
mismo periodo un total de 388 consultas ambulatorias.

Desde el 25 de marzo se impulso la Campafia de
Vacunacioén Antigripal 2025 en todo el pais. El objetivo

de la vacunacién contra la gripe estacional es reducir las

complicaciones, hospitalizaciones, la produccién de
secuelas y la muerte ocasionada por la infeccién por los
virus influenza, en la poblacién de riesgo.

En todos los centros de atencién primaria de salud
dependientes de la Secretaria de Salud como asi también
en los puntos itinerantes a través del Dispositivo Mévil
Salud en tu Barrio, Acercar y Salud Escolar se lleva

adelante la campafia.

GRAFICO 4. Consultas de 1° vez ambulatorias Neumonia Secretaria de Salud Partido de General Pueyrredon SE 1/2024 a

SE 26/2025

Consultas ambulatodas de lra vez con diagndstico de Neumonia
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Fuente: Elaboracion propia de lo Division Epidemiologia y Estodisticas en Solud de lo Secretario de Solud

MGP en baose o informacion proveniente de HIS y formulario Hoja 2..

GRAFICO 5. Consultas de 1° vez ambulatorias ETT Secretaria de Salud Partido de General Pueyrredon SE 1/2024 a

SE 26/2025

Consultas ambulatorias de 1ra vez con diagndstico de ETI
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Fuente: Elaboracion propia de o Division Epidemiologio y Estadisticas en Salud de lo Secretaria de Solud

MGP en base a informocion proveniente de HI5 y formulario Hoja 2..
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EVENTOS DE NOTIFICACION

OBLIGATORIA

Se presentan a continuacién los casos acumulados de
eventos de notificacién obligatoria, con residencia en el
partido de General Pueyrredon, divididos por grupos y
clasificacion de eventos en los casos nominales para el
periodo SE 1-26 /2025 registrados en distintos efectores

de nuestro pafs.

Se presenta ademas los casos notificados de manera
agrupada en el componente de Vigilancia Clinica por
efectores del partido de General Pueyrredon , para el
petiodo comprendido entre las SE 1 a 26/ 2025 por
grupo de eventos. Todos los registros fueron obtenidos
del SNVS-SISA.

VIGILANCIA DE EVENTOS DE NOTIFICACION OBLIGATORIA NOMINAL
CON RESIDENCIA EN EL PARTIDO DE GENERAL PUEYRREDON

DESCARTADO CONFIRMADO

SPECHOSO PROEABLE

DIARREAS AGUDAS SANGUINOLENTAS

GASTROENTERICAS ALIMENTARIA (REDES DE LABORATORIO)

DIARREA Y PATOGENAS BACTERIANOS DE TRANSMISION

SINDROME UREMICO HEMOLITICO

LISTERIOSIS

INMUNOPREVENIBLES COQUELUCHE

MENINGOENCEFALITIS BACTERIANAS

MENINGOENCEFALITIS

MENINGOENCEFALITIS VIRALES

DENGUE

VECTORIALES
CHAGAS CRONICO

HANTAVIRUS

LEPTOSPIROSIS

ACCIDENTE POTENCIALMENTE RABICO

ZOONOTICAS
BRUCELOESIS (BANCO DE SANGRE)

[

TRIQUINELOSIS

3]

HIDATIDOSIS

COVID-19, Influenza v OVE en ambulatoros (No UllAs)

249 984 50

RESPIRATORIAS UNIDAD CENTINELA IRAG

INFECCION RESPIRATORIA AGUDA BACTERIANA

ESPOROTRICOSIS

MICOSIS

HEPATITIS A

HEPATITIS VIRALES HEPATITIS B

18 10 18 10

HEPATITIS C

16 9 1 13

SIFILIS EN PERSONAS GESTANTES

ENFERMEDADES DE TRANSMISION

SIFILIS

1o 2 198

SIFILIS CONGENITA

10 1

POLIOMIELITIS - PAF (en menoces de 15 afios)

OTRAS INFECCIONES INVASIVAS (STREPTOCOCCO PNEUMONIAE) 3

(ol n: L RN 0 3 felet (DR R I 0 VI OTRAS INFECCIONES INVASIVAS (BACTERIANAS Y OTRAS) 1 3

ENFERMEDAD FEBRIL EXANTEMATICA - EFE (SARAMPION /RUBEOLA) 2

[

MEDICAMENTOSA

11

INTOXICACION AGUDA POR PLAGUICIDAS DE USO AGRICOLA

AGENTES QUIMICOS OTROS TOXICOS

INTOXICACION /EXPOSICION POR MONOXIDO DE CARBONO 1 19

VIGILANCIA DE EVENTOS DE NOTIFICACION AGRUPADA
CLINICA EN EL PARTIDO DE GENERAL PUEYRREDON

CATEGORIA

BRONQUIOLITIS <2 ANOS
RESPIRATORIAS ENFERMEDAD TIPO INFLUENZA 962 2083
295 847
INMUNOPREVENIELES 3 45
T B L e T LR LESIONES POR MORDEDURA DE PERRO SIN ESPECIFICAR 149 96
GASTROENTERICAS DIARREAS 314 602

Fuente: Elaboracion propia de la Division Epidemiologia y Estadisticas en Salud de la Secretaria de Salud MGP en base a informacion proveniente del Sistema Nacional de Vigilancia de la

Salud (SNVS 2.0).
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ALISIS ESTADISTICO Y FRECUENCIA DE
DIAGNOSTICOS EN EL SISTEMA DE SALUD

MUNICIPAL

El Sistema Publico de Salud de la Municipalidad de
General Pueyrredon de la Provincia de Buenos Aires
cuenta con Atencién Primaria de Salud a través de una
amplia red de Centros de Atencién Primaria (CAPS)
distribuidos en todo el partido y que articulan con un
de Médicas  Ambulatorias
(CEMA). La historia clinica digital como herramienta de

Centro Especialidades
registro nos permite ademas la codificacién de los
motivos de consultas y la clasificaciéon de los diagnésticos
segun capitulos de la Clasificaciéon Internacional de
Enfermedades, CIE-10.

TOTAL DE CONSULTAS 2025
2do TRIM

ler TRIM
261620

300431 mm N

Desde la Divisién de Epidemiologia y Estadisticas en
Salud se realiza la recoleccion y andlisis de los datos de las
diferentes fuentes de registros de consultas en las
distintas especialidades que prestan servicio permitiendo
la sistematizacion de la informacién y consolidado de

continuacion las

segin
capitulos de CIE-10 en el periodo comprendido de la SE
1 a 26 del afio 2025.

datos minimos. Se presentan a

frecuencias de los principales diagnodsticos

PAGINA OFICIAL DE LA SECRETARIA DE SALUD
MUNICIPALIDAD DE GENERAL PUEYRREDON

GRAFICO 1. Consultas segtin especialidad en Secretaria de Salud del Partido de General Pueyrredon SE 14 a 26/2025
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ENFERAERIAY VACUNAS
FEDIATRIA

CLINICA MEDICA

SALUD AENTAL
AFDICINA GENERAL
SALUDDE LA MITJER

ODONTOLOGIA
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SERVICIO 50CIAL
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SAME

FUENTE: HIS Y FORMULARIOS ESTADISTICOS. DIVISION DE EPIDEMIOLOGIA Y ESTADISTICA EN SALUD. SECRETARIA DE SALUD MGP
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CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS ¥ PARASITARIAS (CIE1L) A00-B99) ler Trim 2do Trim

DIARREA ¥ GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO (AD9-A10) 1071 g23| I =
ENFERMEDAD POR VIRUS DE LA INMUNODEFICTENCIA HUMANA (HIV) (B20-B235) 770 s09| I mm
AMICOSIS (B35-B50) 441 4| R
OTERAS ENFERMEDADES VIRALES (E25-B35) 271 585) mem
PEDICULOSIS, ACARTACIS ¥ OTRAS INFESTACTONES (B&5-E00) 238 37 mm HH
PARASITOSIS INTESTINALES §/E (B70-B75 / B76-EE4) 211 245 mm
INFECCIONES VIRALES DE PIEL (BO7-EL0) 167 157| N Il
SIFILIS §/E (A32-A34) 135 201 omm HH
INFECCIONES CON MODO DE TRANSMISION PREDOMINANTEMENTE SEXUAL

[A34-A65) 119 zoz| M .
OTRAS ENFERMEDADES BACTERTANAS (A30-A50) 114 1zz| N Il
TUBERCULOSIS [A15-A20) 109 1o/ N N
OTRAS INFECCIOSAS (B95-C00) 85 o7 Il
HERPES ZOSTER (B02-B03) 74 53| HH =

IORES (CIE10 C00-D48)

TUMOR MALIGNO §/E [C00-D10) 366 205 I
TUMOR BENIGNO S/E (D10-D37) 143 157| Il
TUMOR DE COMPORTAMIENTO INCIERTO O DESCONOCIDO §/E (D37-D48) 17 12| Il =

ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYETICOS, Y
CIERTOS TRASTORNOS QUE AFECTAN EL MECANISMO DE LA INMUNIDAD
{CIE10 D50-D89)

ANEMIA $/E (D30-D653) 165
OTRAS ENFERMEDADES DE LA SANGRE ¥ DE LOS ORGANOS HEMATOPOYETICOS
(DT0-DE 19

PURPURA ¥ OTRAS AFECCIONES HEMORRAGICAS (D69-DT0) 2

ENFERMEDADES ENDOCRINASNUTRICIONALE ITETABOLICA

E90)
DIABETES MELLITUS (E10-E13) 2208 2493

OBESIDAD (E66-EG6T) 1814 2114
TRASTORNO METABOLICO 5/E (ET0-E91) B40 1105
HIPOTIROIDISMO (E00-EO05) 725 T20
HIFERTIROIDISMO (E05-E06) 150 145

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO (CIEL) FOO-F99) ler Trim

OTROS TRASTORNOS MENTALES 5,/E (FB0-F99) 2460 3301 o N
TRASTORNOS DE ANSIEDAD 3/E (F40-F42) 1780 1950| N T
TRASTORNO DE PERSONALIDAD ¥ COMPORTAMIENTO ADULTO 5/E (F54-F70) 996 1047 I Tl
TRASTORNO MENTAL ¥ DEL COMPORTAMIENTO POR DROGAS SIN . .
DEPENDENCILA (F10-F20) 658 624

DEFRESION (F32-F34) 524 40| I B
PSICOSIS NO ORGANICA 3/E (F21-F30) 364 3357| N HE
RETRASO MENTAL (FT0-F50) 360 il N |
ESQUIZOFRENIA (F20-F21) 331 07| I
REACCION STRESS GRAVE Y TRASTORNO DE ADAPTACION (F43-F48) 246 350 pmm
TRASTORNO NEUROTICO S,E (F48-F49) 204 215 Il
TRASTORNOS DEL HUMOR 8/E (F34-F40) 195 204 N E

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO (CIE10 G00-G99)

CEFALEASR (G43-G45 / R51) 663 BOB
EFILEFSIA (G40-G43) 335 366
TRASTORNOS DEL SN PERTIFERICO (G50-GT0) 116 118
TRASTORNOS VASCULARES CEREBRAIES (G45-G47) Bl B4
TRASTORNOS DEL SUENO (G47-G30) G4 a9
ENFERMEDAD DE PARKINION (GZ0-GZ23) 63 90
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ENFERMEDADES DEL 0JO Y SUS ANEXOS (CIE10 H00-H59) ler Trim  2do Trim
TRASTORNO DE LOS MUSCULOS OCULARES, ACOMODACION Y REFRACCION (H49- . .
H33) ET7 BD8
CONJUNTIVITIS (H10-H15) 612 s2z| I e
ALTERACIONES DE LA VISION Y CEGUERA (H33-H55) 145 227| pmm N
TRASTORNO DEL PARFADO, AFPARATO LAGRIMAL Y ORBITA (H00-HO64) 140 175 mm
OTROS TRASTORNOS DEL QJO ¥ SUS ANEXOS (H55-H59) 99 64| I mm
TRASTORNO DE ESCLEROTICA, CORNEA, IRIS Y CUERPO CILIAR (H15-HZ23) a1 109 o
GLAUCOMA (H40-H45) 49 57|

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES (CIE10 H60-FH95)

ENFERMEDADES DEL OIDO EXTERNO (H60-HGS) 602 255 I
OTITIS MEDIA CRONICA SUPURATIVA (H661-HET) 581 35| I N
OTROS TRASTORNOS DEL OIDO (H92-H95) 279 20| HH W
HIPOACUSIA (HY0-H922Z) 276 349 pum N
OTITIS MEDIA AGUDA NO SUPURATIVA (H63-H652) 94 115 mm N

ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO (CIE1D I00-199) ler Trim

HIPERTENSION ARTERIAL (110-120) 1518 1740| um
ENFERMEDAD DE LAS VENAS, VASOS Y GANGLIOS LINFATICOS (T50-190) 304 340|
OTRAS FORMAS DE ENFERMEDAD DEL CORAZON (130-153) 179 104 mm N
OTROS TRASTORNOS DEL SISTEMA CIRCULATORIO (195-J00) Bl 147 pmm
ENFERMEDAD ISQUEMICA DEL CORAZON (120-126) 69 g5 mm N
ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO (CIE10 J00-J99) ler Trim  2do Trim
ASMA, BRONQUIECTASIAS Y BRONQUITIS OBSTRUCTIVA (J45-48) 1712 CEL | —
CVAS (T06-J10) 930 2525 e [
FARTNGITIS ¥ AMIGDALTITIS AGUDA (J02-J04) 793 1011 pum
EPOC (J40-]45) 446 731| pum 1
OTRAS ENFERMEDADES DE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPERIORES (J30-J40) 403 s64| pmm
LARINGITIS ¥ TRAQUEITIS AGUDA (JO4-T05) 215 705| e
INFLUENZA (J10]12) 186 925 __ N
BRONQUITIS AGUDA (J20J21) 159 512| e
RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIO) (J00) 153 54 . HH
NEUMOMNIA (J12-]20) 125 44| e W
BRONQUIOLITIS (J21-J22) 101 727 1

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO (CIE1O E00-E93)

CARTES DENTAL (K02-K03) 4938 5305 I N
ENFERMEDAD DE CAVIDAD BUCAL, GLANDULAS SALTVALES ¥ MAYILARES (K00- . .
108, K0B9-K 12/ K153-K220] 3314 357

ODONTALGIA (K088 803 1001 pmm
ENFERMEDADES DEL INTESTING DELGADO Y GRUESO (K535-K68) 563 655 mmm
DISPEPSLA (K30 215 276| mmm

ENFERMEDADES DE LA PIEL ¥ DEL TEJIDO SUBCUTANEO (CIE10 LO0-L99)

OTRAS INFECCIONES DE PIEL Y SUBCUTANED (L00 / L02-L10) 930 g1z| I .
DERMATITIS ¥ ECZEMAS (L20-1.28 / L29-140 / L50-L60) 835 7o5| I W
IMPETIGO (LO1-L0Z) 581 504 I =
OTRAS ENFERMEDADES DE PIEL ¥ FANERAS (L60-199) 543 43| I EH

ENFERMEDADES DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO

CONJUNTIVO (CIE1D MO0-M99)

DORSALGIA (M54-M60) 2200 2204 0 W
TRASTORNO DE MUSCULOS, TENDONES Y TEJTDOS BLANDOS [M60-MS0) 717 764| N T
ARTRITIS (MOO-M15) 252 343 pm TN
OTRAS OSTEOPATIAS ¥ CONDROPATIAS (MB6-M09) 251 528 mm W
OTROS TRASTORNOS ARTICULARES (M20-M26) 174 206| mmm
ARTROSTS (M15-M20) 146 161 m
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ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO (CIE1L) NO0-IN99) ler Trim  2do Trim

INFECCION DE VIAS URINARTAS ¥ VEJIGA (IN30-IN31 /N390-IN391) 567 691
TRASTORNOS DEL CICLO MENSTRUAL (N91-IN93 / N94-IN95) 491 320
ENFERMEDADES DE ORGANOS GENITALES MASCULINOS (IN40-IN60) 241 174
VULVOVAGINITIS (N7T6-INT7) 241 291
TRASTORNO NO INFLAMATORIO DEL APARATO GENITAL FEMENING (IN80-1N91) 210 240
OTROS TRASTORNOS DE LA MAMA (N61-IN63 /[ N64-N65) 201 199
INSUFICIENCLA RENAL CRONICA (N18-INZ0) 134 151
LITTASIS URTNARTA (WN20-N25) 117 125
NODULO MAMARIO (NG3-ING4) 111 159
OTROS TRASTORNOS DE RINON, URETER Y VEJIGA (N25-IN30) 105 117
TRASTORNOS MENOPAUSICOS (IN95-IN96) 6 119

EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO (CIE10 O00-099 / Z32-Z39)

ANTICONCEPCION Y PROCREACION (CIE10 Z30-Z32)
CONSEJO Y ASESORAMIENTO PARA LA ANTICONCEPCION (£500) 2778 2830
SUPERVISION DE EMBAFRAZLO NOPFMAL (£34-£33) 2390 2518
EMBARAZQ (£32-£352 | £3553-£34) 1687 1830
COLOCACION DE IMPLANTE SUBDERMICO (£309) 621 384
SEGUIMIENTO POST PARTO DE RUTINA (£59-240) 541 557
INTERRUPCION VOLUNTARTA DEL EMBARAZO (005) 504 TOT
EXTRACCION DE IMPLANTE SUBDERMICO (2£319) 204 229
DIABETES GESTACIONAL (024-025) 148 115
OTROS TRASTORNOS DE EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO (O30-POD) 114 129

CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL (CIEILD PO0-P96)

MAIFORMACIONES CONGENITAS, DEFORMIDADES ¥ ANOMATLIAS CROMOSOMICAS

{CIE10 Q00-Q09)

MALFORMACIONES CONGENITAS (Q00-Q99) 268 3665 pmm N
OTROS TRASTORNOS DEL RN (B70-P9T) 48 36| I mm
ICTERICIA NEONATAL (B57-P62) 30 2| I .

SINTOMAS, SIGNOS Y HALTAZGOS ANORMALES CLINICOS Y DE

LABORATORIO, NO CLASIFICADO EN OTRA PARTE ( CIE10 R0O0-R99)

OTROS SIGNGS Y SINTOMAS (R40-R51 / R52-RT0) 2361 2760 Em I
SIGINOS ¥ SINTOMAS DIGESTIVOS Y ABDOMEN (R10-R20) 2054 2114 NN EEE
SIGNOS ¥ SINTOMAS CARDIOVASCULARES Y RESPIRATORIOS (RO0-RO42 / RO48-R10Y 1087 1308 - .
SIGNOS Y SINTOMAS NERVIOSO ¥ OSTEOMUSCULAR (R25-R50) 395 585 e N
HALLAYGOS ANORMALES EN EXAMENES COMPLEMENTARIOS (R7T0-R95) 325 358] mmm N

TRAUMATISMOS, ENVENENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS

e . 2do Trim
DE CAUSAS EXTERNAS (CIE10 S00- Y98)
ACCIDENTES (S00-T74 /T75-T78 / T79-T98 / V01-X60) 1BB7 1845 NN NN
EFECTOZ ADVERSOS, MO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE-ALERGIA (T78) 355 476) I =
VIOLENCIA DE GENERO Y OTROS SINDROMES DE MALTRATO (Y07-Y08) 159 152 mmm N

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS

SERVICIOS DE SALUD (CIE10 Z00-Z003,/Z005-Z71/ZT11-Z717 / £72-Z75/Z753-Z767/Z70- lar Trim
Z99,/U97-1799)

PERSONAS EN CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD FARA INVESTIGACION

¥ EXAMENES {£00-£20,U97-1799) 33800 37553 . .
PERSONAS EN CONTACTO CON SERVICIOS DE SALUD EN OTRAS CIRCUNSTANCIAS

(£T0-£80) T643 8348 . .
PERSONAS CON RIESGOS POTENCIALES PARA SU SALUD, RELACTONADOS CON

CIRCUNSTANCIAS SOCIECONOMICAS ¥ PSICOSOCIALES (£55-270) 2675 3181 . .
PERSONAS CON RIESGOS POTENCIALES PARA SU SALUD, RELACTONADOS CON

ENFERMEDADES TRANSMISIELES (£30-£40) 562 593 . .
PERSONAS EN RIESGO DE SALUD POR HISTORTA FAMILIAR ¥ PERSONAL (£80-£99) 427 495 . .
PERSONAS EN CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD PARA

PRODECIMIENTOS ESPECIFICOS Y CUIDADOS DE SALUD (Z40-£35) 308 322 . .
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REA DE EPIDEMIOLOGI

REGION SANITARIA VIII

LINEAMIENTOS DE CAMPANA FOCALIZADA CONTRA SARAMPION EN

CONTEXTO DE BROTE 2025 - AMBA

Argentina enfrenta un descenso progresivo en las
coberturas de vacunacién contra el sarampién que
incrementa  significativamente el riesgo de su
reintroduccién en el pafs. Los registros evidencian una
caida sostenida: la primera dosis de triple viral en
menores de 1 afio descendié del 86% (2019) al 81.4%
(2023), mientras que la segunda dosis, indicada a los 5
afios, sufrié una reducciéon alarmante hasta el 54.5% en el
mismo perfodo. Este descenso, exacerbado durante la
pandemia (con un minimo del 77.8% para la primera
dosis en 2020), mantiene persistentemente las coberturas
por debajo del umbral critico del 95% necesario para
lograr inmunidad colectiva, lo que deriva en una
acumulaciéon creciente de poblacién susceptible. La
cobertura del 46.3% para la segunda dosis en 2023
expresa no solo barreras de acceso, sino también
deficiencias estructurales en los sistemas de registro
nominal.

Los nifios menores de 1 afio son patticularmente
susceptibles, ya que no son alcanzados por el esquema
regular de vacunacién (que inicia a los 12 meses) y no
cuentan con la proteccién adecuada de los anticuerpos
maternos. Por ello, en situaciones de brote, se re-
comienda la vacunacién con vacuna doble o triple viral
para este grupo etario. Sin embargo, es fundamental
aclarar que esta dosis no reemplaza ni sustituye las dosis
de la vacuna triple viral (sarampidn, rubéola y parotiditis)
establecidas en el Calendario Nacional de Vacunacién
(CNV). Los grupos que reciban la vacuna doble viral
durante esta campafia deberdn completar su esquema
regular con las dosis correspondientes al afio de vida y a
los 5 afios.

Por todo lo expuesto, el Ministerio de Salud de la
Nacién, en coordinacion con los ministerios de salud de
la CABA vy la Provincia de Buenos Aires, y con el aval de
la Comisiéon Nacional de Inmunizaciones (CONAIN) y la
Comisién Nacional para la  Certificaciéon de la
eliminacién del Sarampién, la Rubéola y el Sindrome de

Rubéola Congénita, deciden implementar una campafia

focalizada de vacunacién con vacuna doble viral en el
AMBA. Esta medida busca proteger a la poblacién en
riesgo, interrumpir la cadena de transmisién y evitar la
propagacién del virus en la comunidad, sin petjuicio del
cumplimiento del esquema regular de vacunacion
establecido en el CNV.

Objetivos

1.Disminuir el ndmero de personas susceptibles:
Implementar una estrategia de vacunacién focalizada en
el AMBA en menores de 5 afios para garantizar la
proteccion de los grupos en riesgo.

2.Fortalecer la vigilancia epidemiolégica: Garantizar la
detecciéon temprana de casos sospechosos mediante
busqueda activa, investigacién de contactos y
confirmacién diagnéstica rapida.

3.Controlar brotes de manera efectiva: Implementar
vacunaciéon de bloqueo para interrumpir cadenas de
transmisién y minimizar la propagacién del virus.

4 Monitorear y evaluar la campafia: Establecer un
sistema de seguimiento continuo para medit el progreso,
identificar areas con baja cobertura y realizar ajustes
operativos.

5.Promover la comunicacién y movilizacion social:
Desarrollar estrategias de comunicacién que fomenten la

adherencia a la vacunacion.

La poblacién objetivo para la campafia de vacunacion
contra el sarampion en el contexto de brote en el AMBA
incluye a los siguientes grupos:

Nifios entre 6 a 11 meses: Deben recibir una dosis de
vacuna doble viral (dosis cero).

Nifios de 12 meses: deben recibir la vacuna triple viral
(TV) correspondiente al CNV vy citar a mes para recibir la
dosis de la campana de control de brote.

Nifios de 13 meses y 4 afios 11 meses : Deben recibir una
dosis de vacuna doble viral (dosis adicional).

Nifios de 5 afios (nacidos en el 2020): deben recibir la
vacuna triple viral (T'V) correspondiente al CNV.
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Acciones de Vacunacion en Pcia de Bs As:

El 7 de abril comenzé la campafia focalizada de
vacunacion con vacuna Doble viral en la poblacién de 6 a
11 meses (dosis cero) y de 13 meses a 4 afios (dosis
adicional) en el AMBA, cuyo objetivo es interrumpir
cadenas de transmisién, evitar que el virus se propague en
la comunidad, ademas de proteger a la poblacién de mas
riesgo. Hasta la fecha se aplicaron 30.781 dosis 0
(poblacién de 6 a 11 meses) y 111.358 dosis extra
(poblacién de 13 meses a 4 aflos) en los municipios del
AMBA.

El riesgo de brote de sarampién se encuentra
aumentado por la situacién de bajas coberturas de
vacunaciéon con vacuna triple viral (sarampién-rubéola-
paperas), por lo que es importante aprovechar las
oportunidades de vacunacién para completar los
esquemas de calendario y dosis extras indicadas.

Fuente: Boletin Epidemiolégico Provincial 28 del 6 al 12 de julio de 2025

Medidas de prevencion

Todas las personas desde el afio de vida deben tener
esquema de vacunacién completo contra el sarampién y
la rubéola, segiin Calendario Nacional de Vacunacion:

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

Nifios de 5 afios y mas, adolescentes y personas adultas
deben acreditar al menos DOS DOSIS de vacuna con
componente contra sarampion y rubéola aplicada después
del afio de vida (doble o triple viral) o contar con
serologia IgG positiva para sarampién y rubéola.

Las personas nacidas antes de 1965 se consideran

inmunes y no necesitan vacunarse.
El antecedente de vacunacién se debera constatar a través
del registro nominal de vacunacién o por presentacion
del carnet de vacunacién donde conste el esquema
completo para sarampion y la rubéola, segin Calendario
Nacional de Vacunacion.

Se recomienda contar con esquema de vacunacién
adecuado antes de realizar un viaje.

Las recomendaciones de vacunacién se pueden consultar
en: https://www.argentina.gob.ar/salud/sarampion/vas-

a-viajar
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COBERTURA TRIPLE VIRAL - PROVINCIA DE BUENOS AIRES

A la fecha, se han confirmado 35 casos de sarampién
en el pais, de los cuales 21 corresponden a la provincia de
Buenos Aires, 13 a la Ciudad Auténoma de Buenos Aires
(CABA) y 1 caso a la provincia de San Luis.

Resulta fundamental garantizar el cumplimiento del

PERIODO ENERO - JUNIO 2025

esquema de vacunacién contra el sarampion en todas las
jurisdicciones de acuerdo a las recomendaciones vigentes,
mejorar los accesos a la vacunacién a los 12 meses y
articular con programas de salud escolar para garantizar la

vacunacion al ingreso escolar
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Fuente. Programa de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles (ProCEI). Dosis aplicadas segiin CIPRES. Con corte al 30/06/2025. Poblacion objetivo: estimada a partir del dato de

NV2023 (DEIS).

Gastén Rolando
Lorena Lencinas
Carlos Grillo
Area de Epidemiologia.
Region Sanitaria VIII
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