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Victor Chab naci6 en la Ciudad de Buenos Aires en 1930. Su familia, de origen sirio, se instalé en la ciudad
luego de vivir un tiempo en Cuba. A sus 13 afios abandond la escolaridad para dedicarse a perfeccionar su
talento en la pintura. Victor fue autodidacta pero también asistid a talleres tales como los de Cecilia
Marcovich, Demetrio Urruchua y el taller libre de MEEBA (Mutual de Estudiantes Egresados de Bellas Artes).
En 1952 lleva a cabo su primera exposicion individual en la Galeria Plastica de la Ciudad de Buenos Aires, lo
gue implicd el comienzo de una larga trayectoria de exhibiciones, tanto en Argentina como en el exterior. Si
bien durante sus primeros aflos como artista su estilo tendié al surrealismo, a partir de 1955 comenzo a aplicar
una vertiente geométrica signica, con planos y figuras de colores netos. En 1957 Victor reunidé al grupo
conocido como “los siete pintores abstractos”, compuesto por Rémulo Maccid, Clorindo Testa, Josefina
Robirosa, Kasuya Sakai, Marta Peluffo, Osvaldo Borda y el propio Victor Chab. Actualmente tiene 90 afos y
continuva viviendo en la Ciudad de Buenos Aires.
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BOLETIN

EPIDEMIQLOGICO

EDITORIAL
(Del 253)

iUna vez mas nos encontramos aqui! Esta vez, de acuerdo a lo propuesto en el ultimo
BES, presentamos la situacion ampliada de los ENO.

En este Boletin encontraran la caracterizacion de la situacidon epidemioldgica de la
vigilancia de intoxicaciones.

Con esta presentacion de la informacion, se propone continuar fortaleciendo el andlisis y
la difusion epidemioldgica de los eventos bajo vigilancia, promoviendo un mayor
conocimiento de la situacién a través de informes que se proponen claros y sistematicos.

iContinuamos viéndonos en préximas ediciones!

Gerente Operativo de Epidemiologia
Subsecretaria de Planificacion Sanitaria
Ministerio de Salud, CABA
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INTRODUCCION

La epidemiologia en la gestion tiene como uno de los pilares la recoleccion,
sistematizacion y analisis de los datos de diferentes fuentes en forma sistematica,
periddica y oportuna, para convertirlos en informacién integrada con el fin de divulgarlos
y que esta informacion permita generar acciones por parte diferentes actores y actrices
involucradxs en el concierto de la Salud.

El presente boletin es un producto completamente dindmico que pretende cumplir con
varios objetivos, entre ellos, hay dos primordiales.

El primero es devolver, consolidada y sistematizada, la informacién minima vertida por
los servicios a través de los diferentes sistemas de informacion.

Junto con la retroalimentacion del sistema, el objetivo primario del BES es dar cuenta de
la situacion epidemioldgica actual. En especial, esto se realiza a través de los eventos de
notificacion obligatoria por medio de tablas y graficos y de eventos seleccionados por su
importancia estacional o de gestion.

A lo anterior, se incorporan otras fuentes de datos, consolidados y analisis especiales que
pretenden dar cuenta de la situacion epidemioldgica.

Este boletin es posible gracias al compromiso de los efectores de salud publicos y
privados que se involucran en la tarea de vigilancia. El equipo de la gerencia agradece
los trabajos remitidos para ser difundidos a través de esta publicacidén e invita a continuar
el envio de los mismos para su divulgacidon y enriguecimiento de los BES.

RESUMEN EJECUTIVO

e Se muestran los datos comparativos hasta la semana epidemioldgica 26 de los aflos
2020y 2021.
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I. Reporte de enfermedades en la Ciudad de Buenos

Aires

En las siguientes tablas se presentan el total de las notificaciones, provenientes de la
integracion de los moédulos C2 y SIVILA del SNVS hasta el 28 de abril de 2018 y a partir
de esa fecha, el SNVS 2.0, correspondientes a residentes de la Ciudad Auténoma de
Buenos Aires. Las mismas son cotejadas caso por caso, para evitar la presencia de
notificaciones duplicadas y lograr la obtencién de una base consolidada aprovechando
los atributos de los dos moédulos.

Las siguientes tablas se conforman con las notificaciones que contienen datos de
domicilio en la Ciudad Auténoma de Buenos Aires junto con los casos donde no figura
esta referencia. Por lo tanto, dependiendo el evento, la informacién puede contener
sesgos, para lo cual la GOE esta trabajando continuamente para la mejora de la calidad
de los datos.

La informacion que se presenta a continuacion es la acumulada hasta la SE 26 del
corriente afio (finalizada el 3 de julio) y se compara con el mismo periodo del afio 2020
mostrando el aumento o descenso en las columnas “diferencia de casos” -donde se
presenta la diferencia absoluta entre un afio y el otro (por ser menos de 20 casos)- vy
“variacion porcentual” (para los eventos como mas de 20 casos).

Notificaciones de casos acumulados hasta la SE 26 en Residentes de la
Ciudad Auténoma de Buenos Aires

CHAGAS AGUDO CONGENITO
CHAGAS CRONICO EN EMBARAZADAS 45 66

SIFILIS CONGENITA 72 60

SIFILIS EN EMBARAZADA 184 161

ALACRANISMO 6 5 -1

ARANEISMO 2 o -2

OFIDISMO 2 o -2

DIARREAS AGUDAS SANGUINOLIENTAS 101 69 . =32
DIARREAS BACTERIANAS n 12 1

DIARREAS VIRALES 2 3 1

DIFTERIA o o

FIEBRE TIFOIDEA Y PARATIFOIDEA o 1 1

HEPATITIS A 4 2 -2

HEPATITIS B 26 30 150
HEPATITIS B EN BANCOS DE SANGRE 26 270
HEPATITIS C 29 - -10

HEPATITIS C EN BANCOS DE SANGRE 12
HEPATITIS SIN ESPECIFICAR (o]
COQUELUCHE 15
EFE (SARAMPION-RUBEOLA) 230
PAF (o]
PAROTIDITIS 13
MEDICAMENTOSA 2
POR METALES PESADOS 6
POR MONOXIDO DE CARBONO 13

POR OTROS TOXICOS 1
POR PLAGUICIDAS 1
POR PLAGUICIDAS DE USO DOMESTICO (0]
Nota: La informacion de la tabla es parcial y sujeta a modificaciones; se incluyen casos notificados con lugar de residencia

en la CABA que pueden haber presentado antecedente de viaje.
*Los datos presentados del afio 2019 corresponden a la semana epidemioldgica 52
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Notificaciones de casos acumulados hasta la SE 26 en Residentes de la
Ciudad Auténoma de Buenos Aires

POR HAEMOPHILUS INFLUENZAE 1 1
BACTERIANA POR OTROS AGENTES 1 o -1
BACTERIANA SIN ESPECIFICAR AGENTE 1 o -1
OTROS GERMENES NO BACT. NI VIRALES o o
TUBERCULOSA 3 o -3 |
POR OTROS VIRUS o o

POR STREPTOCOCCO NEUMONIAE 3 1 2
SIN ESPECIFICAR ETIOLOGIA 17 6 n o
MICOTICAS Y PARASITARIAS o 1 1
VIRALES POR ENTEROVIRUS 1 o -1
VIRALES SIN ESPECIFICAR AGENTES 1 o -1
VIRALES URLEANAS o o

POR NEISSERIA MENINGITIDIS o o
TUBERCULOSA < 5 ANOS (o} (o]

LEPRA 2 o -2
SINDROME UREMICO HEMOLITICO (SUH) 13 10 -3
LISTERIOSIS o o

BOTULISMO DEL LACTANTE 1 o -1
TUBERCULOSIS 595 455 =24
BRUCELOSIS 2 7 5 |

DENGUE (NOTIFICACION INDIVIDUAL)
ZIKA (TODOS LOS EVENTOS)

FIEBRE CHIKUNGUNYA

FIEBRE AMARILLA

VER INFORME ETMAa BES 251

FIEBRE DEL NILO OCCIDENTAL o o
HANTAVIROSIS 17 0 -7
PSITACOSIS 7 4 -3
LEISHMANIASIS CUTANEA 4 o -4
LEISHMANIASIS VISCERAL 3 o -3
LEPTOSPIROSIS 16 7 -9
PALUDISMO 3 2 S
TRIQUINOSIS 1 2 1 0
VIRUS DE LA ENCEFALITIS DE SAN LUIS 2 o 20

Nota: La informacion de la tabla es parcial y sujeta a modificaciones; se incluyen casos notificados con lugar de
residencia en la CABA que pueden haber presentado antecedente de viaje.

* Los datos presentados del afio 2019 corresponden a la semana epidemioldgica 52

** E| caso confirmado de Hantavirosis corresponde a un paciente con antecedente de viaje en la Provincia de Buenos Aires.
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I.1. DETALLE DE LA NOTIFICACION POR GRUPO DE EVENTOS

Las tablas que se exponen a continuacidon corresponden al detalle de la Consolidada por
Grupo de Eventos (item ), presentando los datos ampliados segun el criterio
epidemioldégico de clasificacion del caso. Por lo tanto, las especificaciones de
metodologia son las descriptas anteriormente.

En todos los casos, las referencias son: C=confirmado; P=probable; S=sospechoso;
D=descartado.

I.1.A. De transmision vertical y sexual
GRUPO DE 2020 | 201 [DIF.DE 3
| Tewo | mewo 2 00 s casos VA
2

CHAGAS AGUDO CONGENITO 0O 55 17 74 o 0O 46 O 46 =38
CHAGAS CRONICO EN EMBARAZADAS 45 0 0 o© 45 66 O O O 66 47
SiFILIS CONGENITA 20 O 44 8 72 15 0 45 O 60 a7
SiFILIS EN EMBARAZADA 184 0 O O 184 161 0O O O 161 a3

1.1.B. Envenenamiento por animal ponzohoso

EVENTO | ¢ [ P[S[DJTOTAL] C [P [ S [ D [TOTAL| CASOS
ALACRANISMO 5 0 1 0 6 3 0 2 0 5 [
-ARANEISMO o o0 2 o 2 0O o0 o o o [ -2
OFIDISMO 2 0 0 o 2 O o0 o0 o o =2

1.1.C. Gastroentéricas

EVENTO VAR. %
EVENTO _nﬂnn TOTAL| C [ P [ § [ D [TOTAL| CASOS e

DIARREAS AGUDAS SANGUINOLIENTAS M o o O 101 63 0 O O 69 [a32
DIARREAS BACTERIANAS Nm o o0 o n 12 0 0 0 12 .
DIARREAS VIRALES 2 o o o 2 3 0o o0 o 3 i
DIFTERIA o o o o o o o0 o0 o o

FIEBRE TIFOIDEA Y PARATIFOIDEA o o o o () o o0 1 o 1 i

1.1.D. Hepatitis

GRUPO DE EVENTO | 200 [ 201 [DIFDE|
EVENTO ¢ [P [ s [ D [TOTAL| C [ P[5 [ D [TOTAL| CAsos ['°™
3 o 1 4 o o 2

HEPATITIS A o 2 (o) =2

HEPATITIS B 6 5 5 0 26 18 8 4 0 30 1500
HEPATITIS B EN BANCOS DE SANGRE o 15 N o 26 O 13 20 0 33 27
HEPATITIS C 19 7 2 1 29 9 9 8 0 26 =10
HEPATITIS C EN BANCOS DE SANGRE 0 1 1 o 12 o 6 17 O 23 1
HEPATITIS SIN ESPECIFICAR O o o o () o o0 o0 o o

I.1.E. Inmunoprevenibles

EVENTO
EVENTO _nnn TOTAL| € | P [ S | D [TOTAL| CASOS
10 [0} 2 3 15 [0} (o]

COQUELUCHE 4 o0 4 [
EFE (SARAMPION-RUBEOLA) n 0 23 196 230 o o 5 1 6 | -224
PAF (o) o o0 o (o) 0O O o0 o o
PAROTIDITIS 1 0o 12 o0 13 0O o0 3 o 3 -10

I.1.F. Intoxicaciones

EVENTO | ¢ [ P[S[DJTOTAL]| C [P [ S [ DJTOTAL| CASOS
2 o 4 2

MEDICAMENTOSA 2 0 0 O 3 0 1

POR METALES PESADOS o 0O 6 O 6 0O o0 o0 o o | -6
POR MONOXIDO DE CARBONO o o0 13 0 13 o o0 2 o 2 [
POR OTROS TOXICOS 1 o o0 o 1 o o0 o o o [ =
POR PLAGUICIDAS o o0 1 o 1 o o0 1 o 1 o
POR PLAGUICIDAS DE USO DOMESTICO o o o0 o o o o0 o0 o o
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1.1.G. Meningitis y meningoencefalitis

EVENTO | C [ P[] S]DJTOTAL| C [P [ S [ D [TOTAL| CASOS
POR HAEMOPHILUS INFLUENZAE 1 0O 0 O 1 1 O 0 O 1 o
BACTERIANA POR OTROS AGENTES o o 1 o 1 o o0 o o (o)
BACTERIANA SIN ESPECIFICAR AGENTE o o0 1 o 1 0O o0 o0 o o 5
OTROS GERMENES NOBACT.NIVIRALES O O O O (o) 0O o0 o o (o)
TUBERCULOSA 2 o 1 o 3 0O O o0 o o [=3
POR OTROS VIRUS o o0 o o (o) 0O o0 o o (o)

POR STREPTOCOCCO NEUMONIAE 3 0O 0 o 3 1 o 0 o 1 =2
SIN ESPECIFICAR ETIOLOGIA 1 o 15 1 17 0o o0 5 1 6 -1
MICOTICAS Y PARASITARIAS o o0 o o (o) 1 o 0 o 1 i
VIRALES POR ENTEROVIRUS 1 o o0 o 1 0O o0 o o (o) -1
VIRALES SIN ESPECIFICAR AGENTES o o0 1 o 1 0O O o0 o o &5
VIRALES URLEANAS o o0 o o o o o0 o o (o)

POR NEISSERIA MENINGITIDIS o O o o (o) O O o o o
TUBERCULOSA < 5 ANOS o o0 o o o 0O o0 o0 o [¢)

I.1.H. Otras

EVENTO | ¢ [ P[] S[DJTOTAL] C [P [ S [ D [TOTAL| CASOS .
2 o o0 o 2 o o o [i=2

LEPRA [o] [o]

SINDROME UREMICO HEMOLITICO (SUH) 3 0 o0 o 13 1 o0 0 o 10 [ =3
LISTERIOSIS o o o o o O 0O o0 o o

BOTULISMO DEL LACTANTE 1 o o o 1 o o o o o [ &
TUBERCULOSIS 595 O O O 595 455 O O O 455 =24

1.1.l.  Zoondticas y por vectores

. /0
EVENTO | ¢ [ P[S[DJTOTAL] C [P [ S [ D [TOTAL| CASOS
o o 2 2 7 s

BRUCELOSIS 2 [o] 2 3 o0
DENGUE (NOTIFICACION INDIVIDUAL)

ZIKA (TODOS LOS EVENTOS)

FIEBRE CHIKUNGUNYA VER INFORME ETMAa BES 251
FIEBRE AMARILLA

FIEBRE DEL NILO OCCIDENTAL

HANTAVIROSIS

PSITACOSIS

LEISHMANIASIS CUTANEA

LEISHMANIASIS VISCERAL

LEPTOSPIROSIS

PALUDISMO

TRIQUINOSIS

VIRUS DE LA ENCEFALITIS DE SAN LUIS

** El caso confirmado de Hantavirosis corresponde a un paciente con antecedente de viaje en la Provincia de Buenos Aires.
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Los datos de Dengue, Zika y Chikungunya se desarrollan de manera ampliada en el BES
N° 251
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