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DENGUE - DATOS ACUMULADOS A NIVEL PAIS } BIENESTAR SOCIAL
PERIODO EPIDEMIOLOGICO 2024/2025 - (SE 29/2025 a SE 05/2026)

NOTIFICACIONES
I 22 604 I [ 196/100 mil ]
Hab.

SOSPECHOSOS - 55,2% DESCARTADOS - 44,5%
~
12.474 10.053
TOTAL DE CASOS DE .

DENGUE (CONF+PROB)

7’7

*Clasificacion clinica del dengue seguin gravedad - N=12.552
ALARMA/DCSA - 3,9%
[ 12.042 J [ 495 J 15

DENGUE GRAVE/DG - 0,1%

DENGUE SIN SIGNOS DE
ALARMA/DSSA - 95,9%

*Incluyen casos sospechosos, probables y confirmados
* Los datos estdn sujetos a verificaciones y correcciones semanales del sistema conforme a los criterios de definicion de casos
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DENGUE - DATOS ACUMULADOS NIVEL PAIS (SE 29/2025 a SE 05/2026) s SO I oeoet o
DEPARTAMENTO NOTIF CASOS DEN INCIDENCIA
ASUNCION 2.643 13 544
Vig“:,ﬁ:'::gg‘\o:ngue ALTO PARAGUAY 66 0 365
SE 29/2025 a SE 05/2026 GUAIRA 482 10 256
RETOPARAGOAY PARAGUARI 483 1 229
. PTE. HAYES 296 4 229
~ CENTRAL 4.4M 40 223
; ITAPUA 901 3 191
CORDILLERA 515 2 183
NEEMBUCU 127 0 158
BOQUERON 14 0 153
SAN PEDRO 562 0 151
MISIONES 175 1 150
CONCEPCION 304 1 140
CANINDEYU 251 0 125
Referencias AMAMBAY 232 1 123
Distribucion de casos confirmados, ASUNCION ,‘\" S CAAZAPA 129 0 88
probables y sospechosos CENTRAL \ }
[ Sin casos 1 v CAAGUAZU 340 0 75
[ 12250 casos ALTO PARANA 520 1 65
[] 251 a 500 casos
TOTAL 12.551 77 196

[] 501 a 750 casos
Il 2.643 casos

Tasa de incidencia: incluye casos confirmados, probables y sospechosos/100,000 habitantes
No se incluye 1 notificacién correspondiente a extranjero.
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Dengue. Comparativo de notificaciones de los ultimos 12 afios (2014-2025) y el afo 2026.
Paraguay
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Semanas epidemiolégicas

2014 (N=9.994) ——=2015 (N=49.625) ====2016 (nN=173.719) ==—=2017 (nN=13.286) =—=2018 (n=74.177) 2019 (n=35.584) 2020 (n=214.362)
2021 (n=14.713) 2022 (nN=6.388) =—=2023 (N=74.054) ====2024 (n=297.059) =—=2025 (n=31.647) @ 2026 (n=3.007)
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DENGUE - ULTIMAS TRES SEMANAS (SE 03, 04 y 05/2026)

CIERRE DE CASOS  SE 03 SE 04 SEO5  ULTIMAS 3 SE % 1.712 notificaciones en las Ultimas 3 semanas
(excluyendo a descartados)

CONFIRMADO 7 6 6 19 0,7%

BROBAEIE : o ] . ol1% Promedio de 570 notificaciones por semana
(excluyendo a descartados)

SOSPECHOSO 602 539 550 1.690 61,2%

DESCARTADO 543 358 149 1.050 38,0% Se registran 21 casos (19 confirmados y 2 probables)

NOTIFICACIONES 1153 903 706 2.762 100%

Incidencia de 27 casos/100.000 habitantes.

Positividad PCR: 1,8%

Clasificacion clinica del dengue segun gravedad - N=1.712
DENGUE SIN SIGNOS DENGUE CON SIGNOS DENGUE
DE ALARMA/DSSA DE ALARMA/DCSA GRAVE/DG

{ 1.615 (94,3%) ] { 95 (5,5%) J { 2 (0,1%) J

*Incluyen casos sospechosos, probables y confirmados

* Los datos estdn sujetos a verificaciones y correcciones semanales del sistema conforme a los criterios de definicion de casos
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DENGUE - ULTIMAS 3 SEMANAS (SE 03, 04 y 05/2026) BIENESTAR SQCRPTLPORAVE | N =
DEPARTAMENTO (ggzgfpﬁgg) TOTAL NOTIF INCIDENCIA* NOT'F'ﬁQC'ONES
i PARAGUAY ASUNCION 5 300 62 161(54%)
's‘-‘E";‘c('): ‘:‘i}s"zg‘;‘e PARAGUARI 1 88 42 80(91%)
ALTO PARAGHIAY PTE. HAYES 1 52 40 41(79%)
CENTRAL 12 646 33 386(60%)
‘ NEEMBUCU 0 21 26 14(67%)
ITAPUA 1 19 25 76(64%)
. BOQUERON 0 18 24 5(28%)
. CORDILLERA 0 61 22 43(70%)
GUAIRA 0 40 21 26(65%)
SAN PEDRO 0 70 19 64(91%)
CANINDEYU 0 37 18 25(68%)
AMAMBAY 0 33 18 13(39%)
:_es:;e“f‘as \ 2 ALTO PARAGUAY 0 3 17 1(0%)
D cion de cases confirmados, s XSS _ CAAZAPA 0 24 16 16(67%)
= el TR ALTO PARANA 0 105 13 84(80%)
[ 51 a 100 casos CAAGUAZU 0 58 13 53(91%)
W 300 cosos MISIONES 1 14 2 10(71%)
CONCEPCION 0 23 1 15(65%)
TOTAL 21 1.712 27 1.113(65%)

Incidencia* Por 100 mil habitantes
Notificaciones: no incluye a descartados
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CENTRAL. NOTIFICACIONES DE DENGUE - (SE 03, 04 y 05/2026)

CASOS DEN TOTAL mpio
DISTRITOS (CONF+PROB) NoTiE.  NCIDENCIA® _— :;I:EI:AI;.engue
NEMBY 0 61 50 MARIANO ROQUE ALONSO LuQUE SE 03, 04y 05
SAN LORENZO 0 98 41 ‘ Afo 2026
LIMPIO 12 60 41 —
LAMBARE 0 53 40 e )
SAN ANTONIO 0 23 38 /
FDO. DE LA MORA 0 43 37
LUQUE 0 9% 34 k‘,
MARIANO R. ALONSO 0 28 3 ‘\
ITAUGUA 0 30 3 ‘ ) veusto saonan
NUEVA ITALIA 0 2 59 S— ;
YPANE 0 20 29 MQ»E
CAPIATA 0 71 29 Y
VILLA ELISA 0 19 25
AREGUA 0 17 23 Referencias
J. AUGUSTO SALDIVAR 0 N1 17 Distribucién de casos confirmados,
VILLETA 0 5 13 gb;:'f:s(‘:s”‘p“h““
YPACARAI 0 2 9 [ 1 a30casos
ITA 0 6 8 [ 31 a 60 casos
GUARAMBARE 0 2 7 E 56;1 : fgoca;‘s’zs
TOTAL 12 646 33

. Distritos con mayor incidencia en las Ultimas 3 semanas: Nemby, San Lorenzo, Limpio y Lambaré
. Distritos que registran aumento de notificaciones segun historico: Aregua.
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ASUNCION. NOTIFICACIONES DE DENGUE - (SE 03, 04 y 05/2026)

BARRIOS DE ASUNCION

CASOS (CONF.+PROB)

SOSPECHOSOS

TOTAL

SANTISIMA TRINIDAD
SAJONIA

SAN ANTONIO
OBRERO INTENDENTE B. GUGGIARI
RICARDO BRUGADA
TABLADA NUEVA

SAN PABLO

LOMA PYTA
REPUBLICANO

JARA

BANCO SAN MIGUEL
JUKYTY

BOTANICO

SANTA ANA

TACUMBU

BELLA VISTA
ROBERTO L. PETIT

SAN ROQUE

TTE. SILVIO PETTIROSSI
SAN VICENTE
ZEBALLOS CUE

LA ENCARNACION
MBURUCUYA

VILLA AURELIA
RECOLETA

VISTA ALEGRE
GENERAL BERNARDINO CABALLERO
SAN CAYETANO
PINOZA

MARISCAL FRANCISCO SOLANO LOPEZ

NAZARETH
OTROS BARRIOS Y SD

26
23
1
21
16
13

N}

R NHHWRAARNOOO OO0 ®®OOS

26
23

21
16
13
12

?NNMNNM-L\J.\J.\J.\LHLHLHUWUWUWUW@@ODOD

TOTAL

Lo R NeoNoNoNeoNoNoNoN _NoNoNoNeoNoNoNoNeoNoNoNoNoNoN _NololoNok NoNe]
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N
[0}
()

)
MINISTERIO DE PARAGUAI =y

“y SALUD PUBLICA Y
BIENESTAR SOCIAL

PARAGUAY

PORAVE

MOTENONDEHA

ASUNCION
Vigilancia de Dengue
SE 03, 04y 05
Afo 2026

ATRINIDAD
UYA MBOCAYA

MBURUC 7
SADA DEL Y¥YRAY
M § ALICIA LINCH

Referencias

ITA ENRAMADA

Distribucion de casos confirmados,
probables y sospechosos

[ Sin identificar
[]1a15casos
[ 16 a 30 casos
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Vigilancia de hospitalizados.
Programa de Enfermedades Vectoriales
Direccién de Vigilancia de Enfermedades Transmisibles

Situacién Epidemiolégica SE 05/2026
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Dengue. Vigilancia de Hospitalizados BIENESTAR SOCIAL | PORAVE ey
Ultimas 3 SE - SE 03 a la SE 05* 2026.
Hospitalizados
497%
Hospitalizados segun clasificacion. NOTIFICACIONES [ 133 )
SE 03 a la SE 05* 2026. Paraguay. )
N=133
Casos-DenV: 3 CASOS : 2% “
60 Sospechosos: i5
Descartados: 115
SOSPECHOSOS : 11% ]5
50
DESCARTADOS : 86% 115
40 Ambulatorios
95.03%
» = Analisis de los casos confirmados
36 = *Paciente de sexo femenino, 50 afios, con FIS en la SE 05, confirmado DEN-1. Limpio/Rincén del Pefidn-

20 Villa Jardin. Hospitalizada en HCIPS.

*Paciente de sexo masculino, 54 afios, con FIS en la SE 03, confirmado DEN-1. Limpio/Rincén del Pefidn-

10 Villa Jardin. Hospitalizado en HMI Limpio, trasladado al INERAM.
9 *Paciente de sexo femenino, 21 afios, con FIS en la SE 03, confirmado DEN-1. Asuncién/Mariscal Lépez.
. i 4 Hospitalizada en IMT.
3 4 > Embarazadas: O.
Afio 2026
= CONFIRMADO B PROBABLE Ingresos a UCI: 1 (exacerbacion de cuadro asmatico, INERAM)

SOSPECHOSO m DESCAGSRER Todos los pacientes ya fueron dados de alta.

OBS: No se registran casos de Chikungunya hospitalizados.

*Los datos estan sujetos a modificaciones, segun la dinamica de clasificacion final.
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Vigilancia de la Mortalidad

Direccion de Vigilancia y Respuesta a Emergencias en Salud

Observacion: las semanas estan distribuidas segun la fecha de defuncion de cada caso notificado. Los cierres son retrospectivos y se distribuyen segun las fechas de cierres. No se incluyen
los casos probables.
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Fallecidos Dengue - Resumen desde SE 01 - 2026 a la SE 5 - 2026

23

TOTAL NOTIFICADOS

DESCARTADOS

@ 23 \ o 0
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CHIKUNGUNYA
PERIODO EPIDEMIOLOGICO 2025/2026
SE 29 a SE 05/2026
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En el ano 2025 se registraron 55 casos de Chikungunya, distribuidos principalmente de los departamentos de Amambay (23) e Itapua (12).
La Tasa de incidencia acumulada es de 1 caso por 100,000 habitantes.

Numero de casos de CHIK (Confirmados y Probables), Notificaciones de Chikungunya por semana epidemiolégica, desde la SE 29/2025 a la SE 05/2026
desde la SE 29/2025 a la SE 05/2026 7

DEPARTAMENTO DE

N° DE CASOS N° DE SOSPECHOSOS TOTAL NOTIF.

RESIDENCIA 6
ALTO PARANA 0 12 12
ASUNCION 4 18 22 3
CAAGUAZU 0 4 4 8
CANINDEYU 1 0 1 -§ 4 ]

Q
concercion 0 | i 5 e

2 3 5 5 3 3
CORDILLERA 0 4 4 . B 1 1 ) 4
GUAIRA 0 1 1 3 g
ITAPUA 0 3 3 1 2 2 2 2
MISIONES 0 1 1 1 1 I I I I
NEEMBUCU 0 1 1 0 0 0 0
PARAGUARI 0 5 5 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53 2 3 4 5
PTE. HAYES 0 3 3 Afio 2025 Afio 2026
SAN PEDRO 0 4 4
TOTAL 6 83 89 Semanas Epidemiolégicas

H CONFIRMADO PROBABLE SOSPECHOSO

En lo que va del afio 2026 se registran 2 casos confirmados de Chikungunya:

- 1caso confirmado en Asuncién — B° Luis Alberto de Herrera (SE 02), correspondiente a un caso importado de Bolivia

- 1caso confirmado en Asuncion — B° Santa Librada (SE 04), no fue posible el contacto con el paciente. Consultd en el Centro Médico Bautista.
Mediante verificacion con otras dependencias del estado, se verifico nacionalidad Boliviana.
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CHIKUNGUNYA - ULTIMAS 3 SEMANAS NIVEL PAIS

Tabla: Notificaciones de Chikungunya en las ultimas tres semanas (SE 03, 04 y 05/2026)

SERVICIO
DEPARTAMENTO|DISTRITO BARRIO T AT SEXO EDAD SE CLASIFICACION
ASUNCION ASUNCION SAJONIA HG BARRIO OBRERO M 21 032026 | SOSPECHOSO
LOMA PYTA HD FDO DE LA MORA F 29 042026 | SOSPECHOSO
TACUMBU HG BARRIO OBRERO M 46 042026 | SOSPECHOSO
JUKYTY USF JUKYTY F 47 052026 | SOSPECHOSO
SANTA LIBRADA CM BAUTISTA M 59 042026 | CONFIRMADO
CENTRAL SAN LORENZO BARCEQUILLO HD FDO DE LA MORA M 4 032026 | SOSPECHOSO
CONCEPCION [BELEN KM 16 BELEN M 32 032026 | SOSPECHOSO
SAN FRANCISCO-SAN JOSE DEL
SAN PEDRO GRAL. RESQUIN NORTE USF NARANJITO F 42 032026 | SOSPECHOSO

Hospitalizados: no se registran pacientes hospitalizados actualmente.
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PARAGUAY

ZIKA
PERIODO EPIDEMIOLOGICO
SE 29/2025 a SE 05/2026

No se registran casos probables ni confirmados de Zika hasta la fecha.
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OROPOUCHE Y MAYARO
PERIODO EPIDEMIOLOGICO 2025/2026
SE 29/2025 a SE 05/2026
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VIGILANCIA DE VIRUS OROPOUCHE Y MAYARO
SE 01/2025 A 05/2026.

CANTIDAD DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DETEC’ICI()N DE OROPOUCHE Y MAYARO SEGUN
SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS DE INICIO DE SINTOMAS. SE 01/2025 A SE 05/2026.

CANTIDAD DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DETECCION DE
OROPOUCHE Y MAYARO, SEGUN DEPARTAMENTO.
SE 01/2025 A SE 05/2026.

250

DEPARTAMENTO N° MUESTRAS PROCESADAS %
200 : CENTRAL 2167 52,27%
1 ASUNCION 952 22,96%
: PTE. HAYES 292 7,04%
g 150 I ALTO PARANA 183 4.41%
S ' BOQUERON 99 2,39%
fg : CORDILLERA 78 1,88%
S 100 I NEEMBUCU 7 171%
: ITAPUA 62 1,50%
1 CANINDEYU 50 1,21%
g | PARAGUARI 48 116%
I I I III I I I SAN PEDRO 34 0,82%
o 9 < 2 =y I I_ AMAMBAY 32 0,77%
1234567 8 91011121314151617181920212223242526272829303132333435363738394041424344454647484950515253 1 2 3 4 5 ALTO PARAGUAY 18 0,43%
e Ao 2026 CONCEPCION 17 0,41%
Semanas Epidemioldgicas CAAZAPA 15 0,36%
CAAGUAZU 14 0,34%
GUAIRA 1 0,27%
* Se han procesado 4.146 muestras para Oropouche y Mayaro, todas con resultado de RT-PCR MISIONES 5 0,05%
negativo. . ) EXTRANJERO 1 0,02%
. La mayor cantidad de muestras se proceso en la SE 22/2025. TOTAL 4146 100%

«  EI5227% (2167/4.146) corresponde a Central.
«  El% (56/4.146) de las muestras tomadas corresponden a mujeres embarazadas.
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o ps Alerta epidemiolégica
Chikungunya Entre finales del 2025 e inicios del 2026, se ha observado un aumento sostenido de

casos de chikungunya en paises y territorios de la Region de las Américas, asi como

10 de febrero del 2026  la reanudacion de la transmision autdctona en areas que no registraban la

Figura 2. Distribucién geogrdfica de casos confirmados de chikungunya en la Regién de las
Américas, SE 49 del 2025 a SE 4 del 2026.

L
Fuente: Adaptado de los datos aportados por los resbec'ivos paises y reproducidos por la OPS/OMS (4-18).

Vigilancia gendmica

circulacion del virus desde hace varios anos

En Bolivia, entre la SE 1 y la SE 53 del 2025, se notificaron un total de 4.696 casos confirmados de
chikungunya, incluyendo cuatro defunciones. En 2026 (hasta la SE 3), se confirmaron 984 casos de
chikungunya, sin registro de defunciones. Este incremento estuvo principalmente asociado al brote registrado
en Santa Cruz. Se ha documentado la circulacidon del genotipo ECSA del CHIKV durante el 2025; sin embargo, no
se ha identificado la mutacion E1-A226V

En Brasil, entre la SE 1 y SE 53 del 2025, se notificaron 129.123 casos probables de chikungunya, incluyendo
121 defunciones, de los cuales 107.975 fueron confirmados. En lo que va del 2026 (hasta la SE 4) se notificaron
4.544 casos probables, de los cuales 1.535 casos fueron confirmados, sin registrarse defunciones. El 71,5% de
los casos se concentré en cinco estados: Minas Gerais, Mato Grosso do Sul, Goids, Sdo Paulo y Mato Grosso.

En Cuba, desde el inicio del brote en julio del 2025 y hasta la SE 53 se notificaron 51.217 casos sospechosos de
chikungunya, incluyendo 46 defunciones y 1.959 casos confirmados por laboratorio. Los casos se han
identificado en 13 de las 15 provincias

Las cepas ECSA han causado transmisidon autdctona en Argentina, Brasil, Paraguay, Bolivia y partes del Caribe. Estas introducciones fueron independientes del
genotipo asiatico que inicialmente impulso los brotes de 2014-2015 en las Américas. Aungue algunas cepas de ECSA en la region han adquirido mutaciones de
importancia epidemioldgica, la mutacion A226V no se ha documentado en ninguna cepa detectada en las Américas. El genotipo asiatico, inicialmente
responsable de las epidemias a gran escala en las Américas entre 2014 y 2020, continda circulando en niveles mas bajos, pero generalmente esta menos
adaptado a Ae. albopictus y carece de la mutacidn A226V. Esta sustitucion de aminoacidos en la glucoproteina de la envoltura E1 (alanina por valina en la
posicion 226) es reconocida por mejorar la replicaciéon viral en Aedes albopictus. La mutacién A226V fue crucial en brotes explosivos previos impulsados por el

linaje del océano indico.
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Dally report of v msmothov e (or could have) infernational public health
implications in, or related to, the Americas Region

CHIKUNGUNYA

El 11 de febrero del 2026, el CNE para el RSI de Bolivia respondié a una solicitud de verificacion enviada el 10 de febrero
sobre un informe de prensa no oficial que sefialaba que el Servicio Departamental de Salud de Santa Cruz (SEDES) habia
emitido una alerta tras notificar 1.398 casos de chikungunya y la primera defuncién en el Departamento. De acuerdo con la
informacidon proporcionada por el CNE para el RSI de Bolivia, entre la semana epidemioldgica (SE) 1 y la SE 5 de 2026, se
han notificado un total de 3.044 casos sospechosos de chikungunya, de los cuales 1.545 son casos confirmados,
incluyendo una defuncion en el Departamento de Santa Cruz. Los casos confirmados han sido reportados en los
departamentos de Santa Cruz (n= 1.414 casos, incluyendo una defuncién), seguido por Cochabamba (n= 100 casos), Tarija
(n= 14 casos), Beni (n= 10 casos) y Chuquisaca (n= 7 casos).

En cuanto a la defuncidn registrada en el 2026, fue reportada durante la SE 5 y corresponde a una persona adulta mayor con
condiciones subyacentes y permanece bajo investigacion. Durante el 2025, en Bolivia se registraron cuatro defunciones,
todas procedentes del departamento de Santa Cruz. Un total de 110 casos requirieron hospitalizacion, incluidos siete
ingresos en unidades de cuidados intensivos (UCI) en Santa Cruz. De estos, dos corresponden a neonatos y dos a personas
adultas mayores con comorbilidades. En agosto del 2025, la secuenciacidon genética identificod la circulacion del genotipo
Africa Oriental/Central/Sudafricana (ECSA, por sus siglas en inglés).
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DENGUE — REGION DE LAS AMERICAS

Analisis por subregion

Subregion Centroamérica y México. Un total de 2,101 nuevos casos sospechosos de dengue se notificaron durante la
SE 2 Hasta esta semana la subregion presenta una disminucidn de 65% en comparacién con el mismo periodo del
2025 y 58% con respecto al promedio de los Ultimos 5 afios (Grafico 3). Los casos reportados esta semana por México
presentan un incremento de 104%, Panama de 15% en comparacion a su semana epidemiologica previa (Grafico 2).

Subregion Caribe. Se notificaron 35 nuevos casos sospechosos de dengue durante la SE 2. Hasta esta semana la
subregion presenta una disminucién de 95% en comparacion con el mismo periodo del 2025 y 96% con respecto al
promedio de los ditimos 5 afios (Grafico 4).

Subregion Andina. Durante la SE 2 se notificaron 5,523 nusvos casos sospechosos de dengue. Hasta esta semana la
subregion presenta una disminucién de 34% en comparacion con el mismo periodo del 2025 y 19% con respecto al
promedio de los dltimos 5 afos (Grafico 5). Los casos reportados esta semana por Bolivia presentan un incremento de
106%, Colombia de 44%, Perd de 33%, Ecuador de 23% en comparacion a su semana epidemiologica previa (Grafico
2).

Subregion Cono Sur. Se notifican 27,673 nuevos casos sospechosos de dengue durante la SE 2. Hasta esta semana
la subregion del Cono Sur presenta una disminucion de 61% en comparacion con el mismo periodo del 2025 y 45% con
respecto al promedio de los dlitimos 5 afios (Grafico 6). Los casos reportados esta semana por Paraguay presentan un
incremento de 20% en comparacion al promedio de su semana epidemiologica previa (Grafico 2).

https://www.paho.org/es/documentos/situacion-epidemiologica-dengue-americas-semana-epidemiologica-02-2026
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Grafico 3. Nimero fofal de cases sospechasos de dengue a la SE 2 en 2026, 2025 y promedio de los ditimos 5 ahos.
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Brafico 5. Nimero total de casos sospechoses de dengue a la SE 2 en 2028, 2025 y promedio de los Gitimos 5 afos.
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Grifico 4. Mimero total de casos sospechosas de dengue ala SE 2 en 2026, 2025 y promedio de los ditmos § afos.
Subregién del Caribe.
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Grafico 6. Mimero tolal de cases sospechosos de dengue ala SE 2 en 2026, 2025 y promedio de los diimos 5 afos.
Subregién del Cono Sur.

eportades

Total de cases 1

Semanas cpidemisligias

Fuente. Platafarma de Informacidn en Salud de las Améncas. Datos epidemiologicos emviados a la OPS por los Ministerios e Institutes de Salud de paises y temitarios de las Américas.

Grafico 2. Paises con aumento o disminucion de casos de dengue durante la 5E 2, en
comparacin con el promedio de las dfimas cuatro semanas ded 2026
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Fuente. Plataforma de Informacién en Salud de las Américas. Datos epidemioldgicos
enviados a la OPS por los Ministerios e Institutos de Salud de paises y terdtorics de las
Américas.

Fuente: PLISA (htips:

Grafico 7. Distibucidn geegrafica de serofipos en la Regidn de |as Américas , 2026.
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SE Total casos graves

Regidén Unidad Federativa Reportada Probables Confirmados DG DCSA (DCSA+DG) Muertes
2025 2026
Centro-Oeste Distrito Federal 5 548 18 0 0 V] o
Goids 6 12,125 7,604 10 403 413 0 20K
Mato Grosso 6 1,751 1,030 5 33 38 0
Mato Grosso do Sul 6 792 76 0 2 2 0 | 60K
Q
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)
o
Bahia 6 1,295 299 1 8 9 0 =1 a0k
Ceard 6 586 185 0 3 3 0
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Paraiba 3 367 246 0 2 2 0
0K
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Ernambuce . = 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30 32 34 36 38 40 42 44 46 48 50 52 |2 4 6
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. - N + . oS
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OTRAS ARBOVIROSIS - ARGENTINA
V.5. Situacion epidemiologia de otros arbovirus en

Argentina

En la siguiente tabla, se presenta la situacion epidemiologica de, enfermedad por virus Zika,
fiebre de Oropouche, encefalitis de San Luis y fiebre amarilla correspondientes a la nueva
temporada 2025-2026 (SE31,/2025 a SE4,/2026).

Tabla 3. Nimero de muestras estudiadas ¥ positivas sin antecedente de viaje para otros Arbovirus.
SE31,/2025 a SE4,/2026. Argentina.
Enfermedad por Fiebre de Encefalitis de  Fiebre del Nilo Fiebre

ENFERMEDAD POR VIRUS ZIKA: No se evidencia circulacion

Evento
v . virus Zika Oropouche San Luis Occidental amarilla
viral activa Trlatlockia | Foo_|L_Xn__Fos [l Est | _Foa L Ew__Pos |_Eec ) Bos Xn
Buenos Alres 4] 27 1] 40 4] 24 ] 15 ] 2]
CABA 1] 1 ] 4 1] 1 L[H] 1] 0 0
. . Cardoba 0 20 0 43 4] 202 "] 2 (1 1
FIEBRE DE OROPOUCHE: No se registran casos confirmados Entre Riog o | + [ ol s]ols ol 32 [ols
Santa Fe i) 23 i} 23 i} 17 ] 13 ] 7
Total Centro 0 72 0 118 0 252 0 32 0 18
Mendoza 4] -} 0 5] 4] 1 0 4] ] 0
ENCEFALITIS DE SAN LUIS: No se evidencia circulacion viral S N B A A e B B B B
:
a Ctlva . Chaco 4] g ] 1] 23 4] 0 0 4] ] 1
Corrientes 0 0 o] 0 0 0 0 0 0 0
Formosa 0 0 1] 23 4] 0 o] 4] 0 0
FIEBRE DEL NILO OCCIDENTAL: Sin registro de casos —
, .7 . Catamarca 1] 0 1] [ i} 0 0 0 0 0
autdctonos, con deteccidon de un caso importado (EEUU) en la i T T o T o T o1+ T o T3 o
La Rioja 0 7 0 6 0 1 0 0 0 7
SE 37/2025 Sata o o o Twl ol ol o o [olo
Santiago del Estero 1] 4 1] 1 0 4 0 0 0 0
Tucuman [1] & 1] 16 [1] 0 o] 0 0 4
FIEBRE AMARILLA: Sin registro de casos confirmados e =
La Pampa 0 0 4] 0 0 2 0 1 0 0
MNeugquén 1] 0 o 0 1] 0 0 1] 0 0
Rio Negro ] 0 1] 0 ] 0 o ] 0 0
Santa Cruz 4] ] 0 0 4] 0 0 4] 0 0
Tierra del Fuego 0 i) 0 0 0 0 0 0 i) 0
Ministerio de Salud de la Republica Argentina, Direccion de pﬁﬁ 7 Est: mm[m” — - — - - - - —
Ep|dem|o|og|a (2026) Boletin Ep|dem|o|0’g|c0 Nacional Fuente: Elub{::r.u.l:iﬂu propia E.IL' I L?:'Tq:_c}ljn de Epidemiologia en base a informacion proveniente del Sistemo
N°794 SE 4. Macional de Vigilancia de lo Solud (SNVS 2.0).
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