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Introducción

Este boletín epidemiológico, realizado por la Dirección General de Epidemiología, es el

resultado de una serie de cambios en la construcción y difusión de la información de salud.

Ésta se viene acompañando con la transformación de la vigilancia de eventos de notificación

obligatoria. A su vez, el escenario actual tiene como horizonte el abordaje de los procesos de

salud-enfermedad-atención-cuidado que apunta al reconocimiento de las complejidades de

cada una de estas dimensiones.

Históricamente, se han publicado y compartido diversos productos de carácter informativo,

cuyo contenido, formato, frecuencia y actores se han adaptado a las necesidades y

contingencias de las distintas realidades sanitarias, poblacionales e institucionales. La

publicación de la información en formato de boletín se retomó en el año 2021 como

anuario, para continuar en el 2022 y mantenerse hasta la actualidad con periodicidad

mensual.

Este boletín está dirigido a los equipos de asistencia, gestión y vigilancia en salud que

forman parte de la cotidianidad de los procesos de atención y cuidado de personas usuarias

y comunidades de nuestra provincia. Así mismo, se encuentra disponible para la comunidad

interesada en la página web del Ministerio de Salud de la provincia del Neuquén.

El contenido de este documento ofrece información actualizada y oportuna sobre los

eventos sanitarios que mayor impacto tienen sobre la población neuquina en términos de

morbimortalidad. En consecuencia, se busca caracterizar cada evento de manera concisa,

pero completa y adecuada a sus particularidades.

Como herramienta de salud pública tiene los siguientes objetivos:

- Articular y fomentar el diálogo entre los equipos de salud en la Provincia.

- Compilar, sistematizar, y comunicar los datos registrados para determinar las

prioridades en el ámbito de la salud pública.

- Retomar las necesidades en salud de la población a partir de la promoción de la

vigilancia epidemiológica.

- Propiciar una retroalimentación permanente y oportuna que sirva de insumo para los

procesos de planificación, gestión sanitaria y evaluación de impacto de las medidas

adoptadas, para los niveles locales, zonales y central.

Este boletín se construye de manera colectiva e interdisciplinaria y es posible gracias al

aporte de todos los actores involucrados en cada uno de los niveles de atención y gestión; al

compromiso de los efectores de salud públicos y privados que se involucran en esta tarea, y

al intercambio permanente con las distintas coordinaciones de las Zonas Sanitarias de

nuestra provincia.
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En cuanto a la organización del presente documento, se destacan dos secciones. En la

primera de ellas se presentan los datos agrupados de los eventos sanitarios que se

monitorean de manera rutinaria y que se actualizan mes a mes. En la otra, se desarrolla un

evento priorizado por su importancia estacional o de gestión, tanto a nivel provincial como

nacional, el cual se modifica mensualmente.

A continuación, se analizan los datos de la SE 18 a SE 22 de los años 2020 - 2023.
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Consideraciones metodológicas

La fuente de información para la primera sección de este documento es el Sistema Nacional

de Vigilancia en salud (SNVS) 2.0, en sus módulos de clínica y listados nominales. La fecha de

exportación1 para los datos agrupados del módulo de clínica es diferente de acuerdo al

periodo analizado. En relación al apartado de Evento priorizado, se incorporan otras fuentes

de información con el objetivo de complementar y enriquecer la mirada sobre el mismo.

Los datos de los años 2020 a 2022 y los correspondientes a las semanas epidemiológicas (SE)

de la 1 a la 11 de 2023 son extraídos de la base exportada por Nación el día 17/4/2023,

mientras que los datos de la SE 12 a la SE 22 de 2023 se exportaron el 18/6/2023. Para

algunos eventos disponemos de series históricas más extensas, tal es la situación de las

infecciones respiratorias agudas y de diarrea aguda. Esas bases de datos fueron construidas

por la Dirección de Epidemiología.

El procesamiento, análisis e interpretación de la información, fue realizado tomando como

punto de partida las tres categorías epidemiológicas básicas de tiempo, lugar y persona.

En relación al tiempo, se abren varias cuestiones. En primer lugar, atendiendo a la forma y

periodicidad de la notificación tanto como a la tradición de trabajo en epidemiología, la

unidad básica de tiempo con la que hemos trabajado es la de semana epidemiológica, hecho

que se ve reflejado no solo en los distintos gráficos sino también en el recorte temporal que

analiza cada boletín. No obstante, y aunque no exista una concordancia exacta con la unidad

mensual, también la incorporamos al informe porque entendemos que facilita la lectura e

interpretación de la temporalidad para la mayoría de las personas. Por lo tanto, en sentido

estricto, no estamos hablando de un mes, ni comparando con el mismo mes del año previo,

sino que se trata de un período de cuatro o cinco semanas que se identifican de manera más

o menos ajustadas con determinado mes.

Para el análisis de la frecuencia de casos en el tiempo, utilizamos gráficos que describen la

distribución por SE para dar cuenta de la evolución en la totalidad de los eventos. Para

mostrar la variación en relación a los años previos, hemos utilizado dos estrategias: en todos

los apartados, el porcentaje de variación interanual que acompaña a la cifra absoluta de

eventos notificados; y en los de infecciones respiratorias agudas y diarreas agudas,

incorporamos corredores endémicos que posibilitan ponderar de manera más apropiada la

ocurrencia de casos respecto a lo esperado.

Respecto de la variación interanual, compartimos nuestra lectura de que si bien el 2022 no

ha sido considerado un año típicamente pandémico, tampoco presentó un comportamiento

habitual respecto al volumen de notificaciones, ni a la estacionalidad de los distintos eventos

y patógenos involucrados. En virtud de esto, les invitamos a considerar estas peculiaridades

al momento de interpretar la variación interanual.

1 Fecha de exportación: fecha en la que Nación realiza extracción de datos.



La metodología utilizada para la realización de los corredores endémicos es la descrita por

Marcelo Bortman2 (1999), en la que mediante una planilla de cálculo se determina la media

geométrica de las tasas históricas y su intervalo de confianza. En la construcción de estos

corredores utilizamos los datos provenientes de la notificación agrupada del SNVS (o su

homólogo previo, según corresponda) de los últimos 7 años, excluyendo aquellos

correspondientes a 2020 y 2021, por considerar que la situación pandémica de COVID-19

podría distorsionar la conformación de los mismos.

En cuanto a la dimensión espacial, aclaramos que para los datos agrupados del módulo de

clínica del SNVS 2.0 la localidad a la que atribuimos los casos es la del efector que los

notifica, y no la de residencia de las personas. Como unidades geográficas, las localidades se

muestran agrupadas en las seis Zonas Sanitarias en las que se organiza el sistema de salud

provincial. Los datos se presentan en términos relativos como incidencia acumulada,

relacionando los casos con la población en la que se originaron. Esto facilita la comprensión

de la magnitud del evento de salud en cuestión, y la comparación entre las distintas

regiones.

Para el cálculo de las tasas de incidencia acumulada hemos utilizado el total de población

proyectado por la Dirección Provincial de Estadísticas y Censos de Neuquén para los distintos

años, distribuido por Zonas Sanitarias, asignándole a cada una de ellas el mismo porcentaje

que representaban en el año 2010. Las proyecciones de la Dirección Provincial y la

distribución de las mismas, realizada por el Departamento de Geosalud Neuquén

dependiente de la Dirección Provincial de Información Sanitaria, utilizan como base los datos

relevados por el Censo Nacional de Población del año 2010. Los datos provisorios del Censo

2022 que se han disponibilizado públicamente, alcanzan como menor nivel de agregación

geográfica los Departamentos y no así las localidades provinciales, necesarias para construir

las Zonas Sanitarias. En función de lo expuesto, seguiremos con los cálculos actuales hasta

tanto se difunda la información definitiva del Censo 2022 que permita elaborar las nuevas

proyecciones a la vez que actualizar las proporciones de población que corresponden a cada

Zona Sanitaria.

Otro aspecto que queríamos abordar en relación a la incidencia, es el tratamiento de los

datos que hemos hecho según la magnitud del numerador. Para los eventos que se

presentan con mayor frecuencia, se toman en consideración las cuatro o cinco semanas

establecidas. Para aquellos menos frecuentes, se utiliza la cifra de eventos notificados

acumulados desde la primera semana epidemiológica del año hasta la última semana que se

incluye en el boletín. Estas dos formas de trabajar la incidencia, de período y acumulada, nos

aportan información diferente, y la brecha entre ambas maneras de presentar los datos se

amplía con el transcurso del año; no obstante, preservan la posibilidad de establecer

2 Bortman M. (1999). Elaboración de corredores o canales endémicos mediante planillas de cálculo.
Revista Panamericana de Salud Pública [Internet]. 5(1) [consultado 6 jun 2023]. Disponible en:
https://bit.ly/3X5O1TJ

Dirección de Epidemiología e Información en Salud

8 Antártida Argentina 1245 Ed.3 | Neuquén capital
(0299) 449-5590/91 | www.saludneuquen.gob.ar

https://bit.ly/3X5O1TJ
http://www.saludneuquen.gob.ar


comparaciones interanuales e interjurisdiccionales. Finalmente, si aún con esas medidas no

conseguimos la claridad que buscamos, modificamos el factor de amplificación usado. En la

mayoría de los casos utilizamos la amplificación cada 10000 habitantes para dar continuidad

al trabajo realizado con antelación y facilitar las comparaciones; cuando no fue posible

sostenerla, cambiamos el factor cada 100000 habitantes para trabajar con cifras más

legibles.

En cuanto a la categoría de persona, se tomaron diferentes estrategias para mostrar la

distribución de los casos por edad, dado que dicha variable se disponibiliza en la base de

datos agrupada de clínica en grupos etarios predefinidos. Así, en general, hemos mostrado

en cada evento la distribución de casos en función de dichos grupos predeterminados.

Además, hemos trabajado en la construcción de otros grupos de edad que nos resultan

significativos atendiendo a las características clínicas y epidemiológicas de cada evento.

Estos nuevos grupos así configurados, han sido graficados en función de la evolución de la

composición etaria por semanas epidemiológicas, a fin de poder valorar la existencia o no de

estacionalidad en relación a este aspecto.

Finalmente, en relación a la persona, resta hablar del sexo. En ese sentido, en la base

agrupada para el único evento que se ofrece tal distinción es para las infecciones de

transmisión sexual, por lo que sólo hemos podido mostrarla en el caso de sífilis. En cuanto a

cómo nominar esta variable de análisis, avanzando en el sentido de lo que promueve la Ley

26743 de Identidad de género3, hemos preferido sexo consignado en el DNI a sexo legal,

puesto que este último se asume muchas veces como aquel que está registrado en la partida

de nacimiento. El tipo de registros disponibles no nos posibilita aún incorporar la noción de

género, pero referirnos a la categoría de sexo en la manera en que lo hacemos pone en

evidencia que es sólo una de las formas posibles de hacerlo.

En este apartado, hemos compartido cuestiones metodológicas de orden general que dan

cuenta de cómo hemos abordado la información que presentamos. Si hubiera alguna

consideración relacionada con un evento puntual, la misma será expuesta en la sección

correspondiente.

Finalmente, las decisiones metodológicas no configuran un compartimento estanco, e irán

evolucionando a la par que lo hacen los sistemas de información, registro y notificación y la

epidemiología misma.

3 República Argentina. (2012). Ley 26743 Identidad de género [Internet]. 9 may [citado 6 jun 2023].
Disponible en: https://bit.ly/3J4UXe8
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Infecciones respiratorias agudas

Infecciones respiratorias agudas

5596
Variación -22,1%

Enfermedad tipo

influenza
Neumonía Bronquiolitis

4826 436 334
Variación -21,0% Variación -13,3% Variación -36,3%

En las 5 semanas analizadas, se notificaron un total de 5596 infecciones respiratorias agudas

a nivel provincial. Hubo una disminución del 22% en relación al mismo periodo del año

anterior.

Distribución temporal de casos de infección respiratoria aguda por semana epidemiológica

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 79323)
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Distribución porcentual de casos de infección respiratoria aguda por semana epidemiológica, según

presentación clínica

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 79323)

Casos de infecciones respiratorias agudas por grupos etarios, según presentación clínica

Desde SE 18 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 5596)
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Incidencia acumulada de infección respiratoria aguda cada 10000 habitantes por año, según

presentación clínica y Zona Sanitaria

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2014 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Zona Sanitaria I Zona Sanitaria II

Zona Sanitaria III Zona Sanitaria IV

Zona Sanitaria V Zona Sanitaria Metropolitana
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Enfermedad tipo influenza

Distribución temporal de casos de enfermedad tipo influenza (ETI) por semana epidemiológica,

según grupos etarios

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 57842)

Casos e incidencia acumulada (IA) de enfermedad tipo influenza (ETI) cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2014 hasta 2023. Provincia del Neuquén
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Corredor endémico semanal. ETI

2023. Provincia del Neuquén

Construido en base a los datos correspondientes al período 2014 - 2022, excluyendo los años pandémicos (2020 y 2021).

Corredor endémico acumulado. ETI

2023. Provincia del Neuquén

Construido en base a los datos correspondientes al período 2014 - 2022, excluyendo los años pandémicos (2020 y 2021).
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Neumonía

Distribución temporal de casos de neumonía por semana epidemiológica, según grupos etarios

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 10945)

Casos e incidencia acumulada (IA) de neumonía cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2014 hasta 2023. Provincia del Neuquén
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Corredor endémico semanal. Neumonía

2023. Provincia del Neuquén

Construido en base a los datos correspondientes al período 2014 - 2022, excluyendo los años pandémicos (2020 y 2021).

Corredor endémico acumulado. Neumonía

2023. Provincia del Neuquén

Construido en base a los datos correspondientes al período 2014 - 2022, excluyendo los años pandémicos (2020 y 2021).
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Bronquiolitis

Distribución temporal de casos de bronquiolitis por semana epidemiológica, según grupos etarios

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 7488)

Casos e incidencia acumulada (IA) de bronquiolitis en menores de 2 años cada 10000 habitantes,

por año

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2014 hasta 2023. Provincia del Neuquén
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Corredor endémico semanal. Bronquiolitis en menores de 2 años

2023. Provincia del Neuquén

Construido en base a los datos correspondientes al período 2014 - 2022, excluyendo los años pandémicos (2020 y 2021).

Corredor endémico acumulado. Bronquiolitis en menores de 2 años

2023. Provincia del Neuquén

Construido en base a los datos correspondientes al período 2014 - 2022, excluyendo los años pandémicos (2020 y 2021).
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Diarrea aguda

Diarrea aguda

2138
Variación 13,0%

En las 5 semanas analizadas, se notificaron un total de 2138 casos de diarrea aguda a nivel

provincial. Hubo un aumento del 13,0% en relación al mismo periodo del año anterior.

Distribución temporal de casos de diarrea aguda por semana epidemiológica

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 68709)

Casos e incidencia acumulada (IA) de diarrea aguda cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2014 hasta 2023. Provincia del Neuquén
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Casos de diarrea aguda por grupos etarios

Desde SE 18 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 2138)

Distribución temporal de casos de diarrea aguda por semana epidemiológica, según grupos etarios

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 68698)
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Incidencia acumulada de casos de diarrea aguda cada 10000 habitantes por año, según Zona

Sanitaria

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2014 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Zona Sanitaria I Zona Sanitaria II

Zona Sanitaria III Zona Sanitaria IV

Zona Sanitaria V Zona Sanitaria Metropolitana
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Corredor endémico semanal. Diarrea aguda

2023. Provincia del Neuquén

Construido en base a los datos correspondientes al período 2014 - 2022, excluyendo los años pandémicos (2020 y 2021).

Corredor endémico acumulado. Diarrea aguda

2023. Provincia del Neuquén

Construido en base a los datos correspondientes al período 2014 - 2022, excluyendo los años pandémicos (2020 y 2021).
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Lesiones por causas externas

Lesiones por causas externas

1167
Variación -2,6%

Ámbito de ocurrencia

Hogar Siniestros viales Sin especificar

275 298 594
Variación -54,7% Variación -27,5% Variación 230,0%

En las 5 semanas analizadas, se notificaron un total de 1167 lesiones por causas externas a

nivel provincial. Hubo una disminución del 03% en relación al mismo periodo del año

anterior.

Distribución temporal de lesiones por causas externas por semana epidemiológica

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 28273)
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Distribución porcentual de lesiones por causas externas por semana epidemiológica, según ámbito

de ocurrencia

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 28273)

Lesiones por causas externas por grupos etarios, según ámbito de ocurrencia (excluye lesiones en

las que no se especificó el ámbito de ocurrencia)

Desde SE 18 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 573)
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Casos e incidencia acumulada (IA) de lesiones en el hogar cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Casos e incidencia acumulada (IA) de siniestros viales cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén
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Incidencia acumulada de casos de lesiones por causas externas cada 10000 habitantes por año,

según ámbito de ocurrencia y Zona Sanitaria

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Zona Sanitaria I Zona Sanitaria II

Zona Sanitaria III Zona Sanitaria IV

Zona Sanitaria V Zona Sanitaria Metropolitana
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Mordeduras de perro

Mordedura de perro

122
Variación -40,2%

En las 5 semanas analizadas, se notificaron un total de 122 casos de mordedura de perro a
nivel provincial. Hubo una disminución del 40% en relación al mismo periodo del año
anterior.

Distribución temporal de casos de mordeduras de perro por semana epidemiológica

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 8380)

Casos e incidencia acumulada (IA) de mordeduras de perro cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén
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Casos de mordedura de perro por grupos etarios
Desde SE 18 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 122)

Distribución temporal de casos de mordedura de perro por semana epidemiológica, según grupos

etarios y media móvil bimensual

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 7670)
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Incidencia acumulada de casos de mordedura de perro cada 10000 habitantes por año, según Zona

Sanitaria

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Zona Sanitaria I Zona Sanitaria II

Zona Sanitaria III Zona Sanitaria IV

Zona Sanitaria V Zona Sanitaria Metropolitana
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Lesiones ocurridas en el ámbito laboral

Lesiones en el ámbito laboral

112
Variación 31,8%

En las 5 semanas analizadas, se notificaron un total de 112 lesiones ocurridas en el ámbito

laboral a nivel provincial. Hubo un aumento del 32% en relación al mismo periodo del año

anterior.

Distribución temporal de lesiones ocurridas en el ámbito laboral por semana
epidemiológica
Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 2332)

Casos e incidencia acumulada (IA) de lesiones en el ámbito laboral cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén
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Lesiones en el ámbito laboral por grupos etarios

Desde SE 18 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 112)

Distribución temporal de lesiones ocurridas en el ámbito laboral por semana epidemiológica,

según grupos etarios y media móvil bimensual

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 2332)
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Incidencia acumulada de casos de lesiones en el ámbito laboral cada 10000 habitantes por año,

según Zona Sanitaria

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Zona Sanitaria I Zona Sanitaria II

Zona Sanitaria III Zona Sanitaria IV

Zona Sanitaria V Zona Sanitaria Metropolitana
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Sífilis

Sífilis

15
Variación -46,4%

Sífilis en mujeres Sífilis en varones

9 6
Variación -35,7% Variación -57,1%

En las 5 semanas analizadas, se notificaron un total de 15 casos de sífilis a nivel provincial.
Hubo una disminución del 46% en relación al mismo periodo del año anterior.

Distribución porcentual de casos de sífilis por semana epidemiológica, según sexo consignado en el
DNI y media móvil bimensual
Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 716)
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Casos de sífilis grupo etario, según sexo consignado en el DNI

Desde SE 18 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 15)

Distribución temporal de casos de sífilis por semana epidemiológica, según grupos etarios y media

móvil bimensual

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 757)
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Casos e incidencia acumulada (IA) de sífilis cada 100000 habitantes, por año, según sexo

consignado en el DNI

Desde SE 18 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Casos e incidencia acumulada (IA) de sífilis cada 100000 habitantes, por año, según sexo

consignado en el DNI

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Dirección de Epidemiología e Información en Salud

35 Antártida Argentina 1245 Ed.3 | Neuquén capital
(0299) 449-5590/91 | www.saludneuquen.gob.ar

http://www.saludneuquen.gob.ar


Incidencia acumulada de sífilis cada 100000 habitantes por año, según sexo consignado en el DNI y

Zona Sanitaria

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Zona Sanitaria I Zona Sanitaria II

Zona Sanitaria III Zona Sanitaria IV

Zona Sanitaria V Zona Sanitaria Metropolitana
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Infecciones inmunoprevenibles

Infecciones inmunoprevenibles

88
Variación -20,0%

Varicela Parotiditis

56 32
Variación -5,1% Variación -37,3%

En las 5 semanas analizadas, se notificaron un total de 88 infecciones inmunoprevenibles a

nivel provincial. Hubo una disminución del 20% en relación al mismo periodo del año

anterior.

Distribución temporal de casos de infecciones inmunoprevenibles por semana
epidemiológica, según tipo de infección
Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 1984)
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Distribución de casos de varicela por semana epidemiológica, según grupos etarios

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 1184)

Distribución de casos de parotiditis por semana epidemiológica, según grupos etarios

Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 800)
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Casos de infecciones inmunoprevenibles por grupos etarios, según tipo de infección

Desde SE 18 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 88)

Casos e incidencia acumulada (IA) de varicela cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Casos e incidencia acumulada (IA) de parotiditis cada 10000 habitantes, por año

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén
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Incidencia acumulada de casos de infecciones inmunoprevenibles cada 10000 habitantes por año,

según tipo de infección y Zona Sanitaria

Desde SE 1 hasta 22 de los años 2020 hasta 2023. Provincia del Neuquén

Zona Sanitaria I Zona Sanitaria II

Zona Sanitaria III Zona Sanitaria IV

Zona Sanitaria V Zona Sanitaria Metropolitana
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Evento priorizado. Intoxicación por monóxido de carbono



Introducción

La intoxicación por monóxido de carbono (ICO) constituye una de las principales causas de

muerte por envenenamiento para todas las edades, tanto en nuestro país como en el

mundo. Cada año mueren en Argentina aproximadamente 200 personas como consecuencia

de esta problemática, y se estima que ocurren 40000 casos clínicos (Ministerio de Salud de la

Nación, 2016). En el 2017, según el SNVS 2.0, se estimaron a nivel nacional unas 250

defunciones y un total de 2033 casos por esta causa4. A nivel provincial, hasta el 2015,

fallecían intoxicadas por este gas un promedio de tres personas por año (Ministerio de Salud

de la Provincia del Neuquén, 2015). Además, la Asociación Toxicológica Argentina en el

2016, ubicó a la provincia en el cuarto lugar por la cantidad de pacientes intoxicados debido

a la inhalación de CO5.

En el actual contexto de cambio climático en el que un mayor número de personas se ven

expuestas a temperaturas extremas, el uso de diversas fuentes de calefacción aumenta, lo

cual acrecienta las situaciones de exposición al interior de las viviendas y/ o espacios

cerrados. Es preciso mencionar que la mayoría de los casos de ICO son prevenibles y

evitables (Ministerio de Salud de la Nación, 2016).

El monóxido de carbono (CO) es un gas tóxico menos denso que el aire, por lo que se

propaga y acumula rápidamente en el ambiente. Se genera por la mala combustión de gas,

kerosén, carbón, madera u otros materiales, es decir, cualquier artefacto usado para quemar

algún combustible lo puede producir si no está asegurada la llegada de oxígeno suficiente al

quemador.

Dado que no tiene color, olor, sabor y tampoco irrita las mucosas es imposible percibirlo, por

lo cual la persona expuesta no presenta ninguna reacción de defensa facilitando el proceso

de intoxicación por inhalación. Los grupos más sensibles al CO son las personas gestantes,

lactantes, infancias, personas adultas mayores y las que sufren de anemia, problemas

cardíacos y/o respiratorios.

Las ICO son, en su gran mayoría, el resultado de exposiciones no intencionales

intradomiciliarias a diversas fuentes de combustión, ambientes mal ventilados, exposición a

gases de motor en ambientes cerrados e inhalación de humo en el transcurso de incendios.

A fin de aumentar la sensibilidad del sistema de salud respecto a esta problemática y

afianzar su vigilancia epidemiológica, es preciso tanto fortalecer la sospecha diagnóstica

para detectar la ocurrencia del evento, realizar su seguimiento y prevenir secuelas, como

5 Ibidem, 2021.

4 Proyecto de Ordenanza de Neuquén. Expediente CD-218-B-2021. Número de Entrada: 542/2021.
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contar con instancias de capacitación continua y acciones de prevención. Asimismo, esto

permitiría mejorar la detección precoz de las posibles fuentes de emisión al ambiente con

riesgos para la población.

El CO ingresa al organismo a través de los pulmones y se combina con la hemoglobina cuya

afinidad es 200 veces superior a la del oxígeno, impidiendo que éste llegue a los órganos

vitales, principalmente al cerebro y al corazón. Este proceso, aún en bajas concentraciones

de CO, da lugar a la formación de carboxihemoglobina (COHb).

Esta intoxicación es conocida como una enfermedad simuladora, ya que el personal de salud

puede confundir el cuadro con otros eventos, porque comparte signos y síntomas con

enfermedades como la gastroenteritis, las cardiopatías isquémicas y afecciones

neurológicas. Lo mencionado implica un subdiagnóstico y subregistro.

Respecto a la sintomatología, algunos casos de ICO leves pueden ser asintomáticos o bien

generar cefalea, déficit de concentración y agilidad mental, mareos, náuseas, somnolencia,

diarrea, vómitos, entre otros. En una ICO moderada/grave pueden desarrollar síncope,

vértigo, acidosis metabólica, convulsiones, isquemia miocárdica, impotencia muscular y

arritmias. El cuadro puede progresar a deterioro sensorial, accidentes cerebrovasculares,

coma u ocasionar la muerte.

En los lactantes, puede ocasionar irritabilidad con llanto continuo y succión débil o rechazo

del alimento, seguido de obnubilación y depresión del Sistema Nervioso Central (SNC),

siendo frecuente la hipertensión de la fontanela anterior.

El conocimiento de las manifestaciones clínicas inducidas por la inhalación de este peligroso

gas y la posibilidad de determinar la presencia de carboxihemoglobina (COHb)6 en sangre,

junto a otros estudios complementarios, son elementos esenciales para su correcto

diagnóstico y tratamiento. Se insiste en la clasificación clínica de la severidad del cuadro y en

la epidemiología del caso, como guía en la toma de decisiones. En resumen, el cuadro clínico

de ICO puede ser clasificado como se muestra a continuación.

6 Consultar en los hospitales de referencia de cada zona acerca de la extracción, conservación y derivación de muestras.
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Clasificación clínica de severidad de intoxicación por monóxido de carbono

LEVE MODERADO GRAVE

Cefalea Confusión Palpitaciones

Náuseas, vómitos Disminución de la conciencia Arritmias

Diarrea Síncope Hipotensión

Mareos Dolor de pecho Isquemia cardiaca

Sensación de inestabilidad Disnea Paro cardiaco

Debilidad muscular Debilidad Paro respiratorio

Visión borrosa Taquicardia Edema pulmonar no cardiogénico

Disminución de la concentración Taquipnea Convulsiones

Irritabilidad: llanto continuo rechazo del

alimento Rabdomiolisis Coma

SIN cuadro neurológico CON cuadro neurológico CON cuadro cardíaco o cuadro

neurológico graveSIN cuadro cardíaco SIN cuadro cardíaco

Dado el alto riesgo que implica esta intoxicación para el feto, la clasificación de severidad en

personas gestantes (aún en ausencia de síntomas) siempre se inicia en “moderado”, estando

indicada la internación.

En relación a la definición operativa, se considera caso sospechoso de ICO a toda persona

con antecedentes de exposición a CO, que no presente síntomas al momento de la consulta

y como caso confirmado a toda persona con antecedentes de exposición a CO, con síntomas

atribuibles, con o sin niveles de COHb superior a los valores de referencia en el momento del

diagnóstico.

La notificación del evento en el SNVS es nominal y de periodicidad semanal. La ficha

epidemiológica se encuentra disponible en la página del Ministerio de Salud de la Provincia.

Consideraciones metodológicas

Los datos que se presentan a continuación provienen de la notificación en el SNVS 2.0 y sus

homólogos anteriores. Respecto a la serie temporal, se analizaron los casos históricos de ICO

en la provincia del Neuquén en el periodo que va desde la SE 1 del año 2010 hasta la SE 22

del año 2023.

Es preciso considerar que la modalidad de notificación de las ICO ha variado en el periodo

seleccionado, pasando de ser un evento agrupado numérico a uno nominal a partir de la SE

5 del año 2022. Asimismo, dado que los datos disponibles no tienen las mismas variables, el

análisis inicial se remitirá a mostrar el valor absoluto por SE comparando los años

correspondientes al periodo.
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A partir de los datos agrupados numéricos, se presenta la incidencia acumulada provincial

de la SE 1 del año 2010 a SE 22 del año 2023, un recorte temporal que se relaciona con la

disponibilidad de datos poblacionales. Los casos de intoxicación/ exposición por CO se

describen, a partir de los datos nominales notificados, desde la SE 1 del año 2022 a la SE 22

del año 2023. Según las características clínicas, demográficas y fuentes de exposición.

Situación epidemiológica
En la provincia del Neuquén se notificaron un total de 865 casos de ICO desde la SE 1 del año

2010 hasta la SE 22 del año 2023. En la evolución de las notificaciones, el año 2014 evidencia

90 casos (incidencia acumulada 1,47 cada 10000), representando el año con mayor

notificación de toda la serie analizada. En tanto que en el año 2019 se registraron 86 casos

(incidencia acumulada 1,31 cada 10.000), similar comportamiento para el año 2020 con 83

casos (incidencia acumulada 1,25). Con respecto a los últimos 3 años se observa un

descenso en los casos notificados y la incidencia acumulada es menor a 1 cada 10.000

habitantes.

Casos e incidencia acumulada (IA) de intoxicaciones por monóxido de carbono cada 10000
habitantes, por año
Desde el SE 1/2010 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén

Respecto a la distribución temporal, se puede observar que en los cuatro años analizados las SE con

mayor cantidad de casos se encuentran entre la 21 y la 22, período que corresponde con la transición

a la temporada invernal
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Distribución temporal de casos de intoxicaciones por monóxido de carbono por semana
epidemiológica, según año
Desde SE 1/2020 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n = 268)

De los 287 casos notificados nominalmente desde inicios del 2022, los tres síntomas más

frecuentes son cefalea, náuseas y vómitos, los cuales se presentan en más del 10% de la

población afectada. Se destaca la cefalea, presente en más del 30% de los casos.

Frecuencia de signos y síntomas en casos notificados de intoxicación por monóxido de carbono
Desde SE 5/2022 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n= 287)

Signos y síntomas Cantidad %

Cefalea 246 30,8

Náuseas 174 21,8

Vómitos 106 13,3

Mareos 72 9,0

Confusión mental 28 3,5

Debilidad 22 2,8

Síncope 21 2,6

Vértigo 16 2,0

Dificultad respiratoria 15 1,9

Cansancio 11 1,4

Otros 87 10,9

De los 287 casos, en 191 se pudo registrar el grado de severidad clínica. En este sentido, el

5,2% (10) de los casos presentaron una intoxicación severa, mientras que el 49,2% (94) una

intoxicación moderada. Un total de 96 casos no presentan registro de esta información.
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Casos notificados de intoxicación por monóxido de carbono según clasificación clínica de severidad
con registro del dato
Desde SE 5/2022 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n=191)

De los 103 casos que presentaron registro de la fuente de exposición, las más frecuentes

fueron, las estufas a gas; horno y hornallas de cocina a gas o kerosene y los incendios,

representan el 71,8% (74) del total.

Frecuencia de fuentes de exposición en casos notificados de intoxicación por monóxido de carbono
con registro del dato.
Desde SE 5/2022 hasta SE 22/2023. Provincia del Neuquén (n= 103)

Fuente de exposición Cantidad %

Estufas a gas 36 35,0

Horno u hornallas de cocina a gas o kerosén 19 18,4

Incendio 19 18,4

Cocina/Anafe/Horno 8 7,8

Termotanque 5 4,9

Parrillas y braseros de carbón de leña 4 3,9

Hogar a leña/Salamandra 4 3,9

Otros 5 4,9

Caldera 1 1,0

Calefón 1 1,0

Motores de combustión 1 1,0

Total general 103 100,0

Del total de casos notificados de forma nominal (SE 5 del año 2022 hasta la SE 22 del año

2023), se registraron cuatro defunciones, un niño de 3 años y un adulto de 23 años, sin datos

de las manifestaciones clínicas y dos en personas adultas de 39 y 68 años con un cuadro

clínico severo
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Para acceder a información sobre prevención de esta problemática
hacé clik en nuestras redes
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Situación emergente. Influenza Aviar



Introducción

La influenza aviar (IA) es una enfermedad viral altamente contagiosa que afecta tanto a las

aves de corral como a las silvestres, siendo causada por múltiples subtipos de Influenza A

(H5N1, H5N3, H5N8, etc.) cuyas características genéticas evolucionan rápidamente. Las

múltiples cepas del virus de IA pueden clasificarse en dos categorías en función de la

gravedad de la enfermedad en las aves de corral; Influenza aviar de baja patogenicidad

(IABP) que, típicamente, causa pocos o ningún signo clínico; influenza aviar de alta

patogenicidad (IAAP) que puede causar signos clínicos graves y, potencialmente, altos

índices de mortalidad (Ministerio de Salud de Nación, 2023a).

Cuando un virus de la IA circula en aves de corral toda persona que tenga contacto con estas

o el ambiente donde habitan está en riesgo de infectarse. Es importante destacar que las

aves acuáticas silvestres son un reservorio importante de los virus influenza A, en tanto que

las poblaciones de aves de corral pueden infectarse por contacto con aves silvestres

(Ministerio de salud Provincia del Neuquén, 2023)

El modo de transmisión a humanos es a través del contacto directo con animales infectados

vivos o muertos o sus entornos contaminados. No se transmite a las personas por el

consumo de carne aviar y subproductos aviares. No hay evidencia de transmisión sostenida

de persona a persona del virus (Pérez MG, 2023). Sin embargo, considerando que los virus

pueden sufrir mutaciones y adquirir la capacidad de transmisión efectiva entre las personas,

se recomienda el monitoreo de la infección en humanos expuestos para el establecimiento

de medidas oportunas de prevención y control (OMS, 2023c).

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), las personas infectadas por los virus de la

gripe aviar A (H5) o A (H7N9) tuvieron síntomas iniciales como fiebre alta (igual o superior a

38°C), tos, odinofagia, mialgias, cefalea, conjuntivitis y algunas presentaron disnea o

dificultades para respirar (OPS,OMS,2023).

El cuadro puede progresar a formas graves de neumonía, distress respiratorio y compromiso

multiorgánico. Los síntomas gastrointestinales son más frecuentes en los casos de infección

por el virus A (H5N1). Son menos comunes los síntomas de afección de las vías respiratorias

superiores como la faringoamigdalitis, la coriza, el sangrado por la nariz y las encías.

Situación epidemiológica

En el 2020 el subtipo H5N1 del grupo IAAP se había propagado en el mundo, causando

brotes en aves a escala sin precedentes. En América Latina y el Caribe fueron registrados en

15 países lo cual requirió reforzar la vigilancia y alerta respecto de estas infecciones

(OPS/OMS, 2023b).
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En relación a este aumento del número de casos registrados en la región, el 10 de febrero

del 2023, el Ministerio de Salud de la Nación Argentina, emitió un comunicado para reforzar

la vigilancia epidemiológica de IAAP. El 16 de febrero de ese mismo año, tras la confirmación

en laboratorio del primer caso de influenza aviar H5 en un ganso andino silvestre en la

Laguna de los Pozuelos, provincia de Jujuy, el Servicio Nacional de Sanidad y Calidad

Agroalimentaria (Senasa) declaró la emergencia sanitaria en todo el territorio nacional

(Ministerio de salud Provincia del Neuquén, 2023). Inmediatamente se notificaron otros

brotes, el 17 de febrero en aves silvestres de la Laguna Las Mojarras (Córdoba) y el 18 de

febrero en aves silvestres de Alejo Ledesma (Córdoba), en gallinas de traspatio de La Isla

(Salta), y en aves de traspatio de Villa Cañás (Santa Fe).

Respecto de los casos en humanos, en el periodo comprendido entre el 2003 y el 5 de enero

de 2023, se notificaron a nivel mundial un total de 868 casos de infección por influenza A

(H5N1) y 457 muertes en 21 países (OMS, 2023).

En la región de las Américas la Influenza Aviar A (H5N1) se introdujo en el 2014, desde

entonces se han notificado tres infecciones humanas: la primera en Estados Unidos el 29 de

abril de 2022 (OMS, 2022); la segunda en Ecuador, el 9 de enero de 2023 (Ministerio de

Salud Pública de Ecuador, 2022); y la tercera en Chile el 29 de marzo de 2023 (Ministerio de

Salud de Chile, 2023). Desde el primer caso de Influenza AH5N1 en aves en Argentina se

puso en marcha la vigilancia epidemiológica intensificada de casos de personas expuestas al

riesgo, que tuvieron contacto con aves enfermas o muertas, realizando su seguimiento por

10 días con el fin de identificar de manera temprana los posibles eventos de transmisión en

la interfase humano-animal. Hasta el 4 de julio de 2023, en Argentina, se identificaron 327

personas expuestas, entre ellas 20 casos sospechosos, los cuales fueron estudiados y en

todos se descartó la infección por Influenza A (H5N1), por lo tanto, no se registran casos

humanos en el país.

Vigilancia epidemiológica

La vigilancia es clave para la detección temprana y la respuesta oportuna ante amenazas

potenciales para la salud animal con impacto en la salud pública humana. Se propone como

objetivo fortalecer la vigilancia de IRA en humanos potencialmente expuestos a aves

infectadas para detectar y controlar brotes en zonas e implementar acciones de salud

pública dirigidas a la prevención.

Todo caso expuesto a Influenza Aviar se debe notificar al SNVS 2.0 de forma inmediata y

nominal. Se define como tal a toda persona que haya tenido contacto a animales enfermos o

muertos, o sus entornos contaminados con excreciones (heces, sangre, secreciones

respiratorias,etc.), en una zona donde hubo un brote de Influenza AH5 en aves u otros

animales en los últimos 10 días y sin uso adecuado de equipo de protección personal.
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Un caso sospechoso de Influenza Aviar es toda persona expuesta a IA que presenta (dentro

de los 10 días de la última exposición) inicio agudo de al menos uno de los siguientes

síntomas: tos, dolor de garganta, coriza o dificultad para respirar; con o sin fiebre.

En la provincia del Neuquén el primer brote ocurrió el 21 de febrero de 2023 en gallaretas

silvestres en el Parque Nacional Laguna Blanca, ubicado en el departamento Zapala, no se

registraron casos expuestos. Luego se sucedieron 7 brotes desde el 25 de febrero hasta el 3

de mayo del mismo año, 4 se produjeron en aves de traspatio y los otros 3 en

establecimientos avícolas. Como se observa en la línea del tiempo, se registraron 28

personas expuestas, de las cuales 3 presentaron síntomas, pero luego se descartaron por

determinación PCR en tiempo real de muestra respiratoria. Hasta la SE 22 no se registraron

casos de infección de IA en humanos en la provincia.

Línea temporal de los brotes con personas expuestas a IA notificadas en la provincia del
Neuquén según fecha de detección de aves enfermas o muertas.
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Ubicación geográfica de los brotes de IA de la provincia del Neuquén ocurridos hasta la SE
22 /2023
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https://www.paho.org/es/documentos/actualizacion-epidemiologica-brotes-influenza-aviar-implicaciones-para-salud-publica-0

