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Los datos registrados en la planilla C2 papel se ingresan en el

La vigilancia epidemioldgica es un proceso continuo de generacion de informacion sobre los i software del Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud (SNVS -
95 eventos de notificacién obligatoria (ENO) definidos en la Resolucion 1715/07 del Ministerio i Médulo C2) en los nodos designados a nivel local (centros de salud
de Salud. Este proceso permite la implementacién de medidas de promocién de la salud y de o ;U hospitales) o central intermedio (municipios, dreas sanitarias
prevencion y control de esos eventos. La vigilancia epidemiolégica tiene dos componentes Anallsis : programaticas) y luego se revisan, consolidan y analizan en los

: propios nodos o en el nivel central (ministerios de salud provinciales
iy nacional). El resultado del andlisis permite conocer la frecuencia,
i distribucion y caracteristicas de los ENO en la poblacion

principales: el clinico (SNVS-Mddulo C2) y el de laboratorio (SNVS-Médulo SIVILA); ademas
cuenta con Unidades Centinelas (SNVS-UC) para eventos seleccionados.

RECOLECCION DE LA INFORMACION Y
NOTIFICACION

La vigilancia clinica comienza con el registro médico de las
consultas de pacientes con enfermedades de notificacion
obligatoria en los establecimientos de todos los niveles de
atencion, tanto publicos como privados.

DIFUSION

: Los datos obtenidos de la

: vigilancia y su interpretacion se
i difunden luego a través de

i diferentes medios: alertas,

. . L . holetines y comunicados.
Después de que el médico registro...

1° La funcidn de los médicos

Para que se inicie el proceso de la

vigilancia, es vital que todos los médicos PO

conozcan el listado actualizado de ENOy ¢ L A=
registren el motivo de consulta o el e
diagndstico presuntivo en las planillas de S LT -

consultorio o libros de guardia en la G %ﬁ%“L——‘ = @

primera consulta de cada paciente, de D e ) :
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aclaracion “sospecha de” adelante del W e IMPLEMENTACION DE ACCIONES

nombre del evento sospechado. La vigilancia clinica permite a las

autoridades sanitarias disefiar e
implementar acciones més eficaces y
eficientes para mejorar las condiciones
de salud de la poblacién.

2° L a funcion de los Gestores del Consolidado de la

Los Gestores del Consolidado de la Informacién C2 son
empleados del establecimiento de salud capacitados para
identificar los ENO en las planillas de consultorio o los libros
de guardia y transcribir los datos a la planilla llamada
Consolidado C2. Para evitar omisiones en la notificacion, se
deben tener presente los sinénimos diagndsticos, por ejemplo,
el evento “diarrea”, puede encontrarse registrado como La utilidad de la vigilancia clinica depende de la calidad de los datos recolectados, por este motivo, es
“Gastroenteritis”, “Gastroenterocolitis” o por su sigla “GEC”, ! : necesario fortalecerla mejorando la notificacion, aumentando la cobertura a todos los establecimientos
entre otros (ver en el reverso los sinénimos diagndsticos). i publicos y privados, y monitoreando los nodos del sistema con indicadores de oportunidad y regularidad. Asi
mismo, es importante evaluar también si las acciones de prevencién y control implementadas alcanzaron los
i objetivos propuestos, con el fin de realizar los ajustes que se requieran.

EVALUACION

Modulo C2 - SNVS



Eventos de Notificacion Obligatoria (ENO)

Resolucién 1715/07 y modificaciones

Individual inmediata

ante caso sospechoso

Envenenamiento por animal
ponzoioso

® Aracnoidismo

e Alacranismo

¢ Ofidismo

Gastroentéricas

® Botulismo'
® Botulismo del lactante’

e Colera’

e Diarreas agudas sanguinolentas?
e Fiebre tifoidea y paratifoidea’
 |ntoxicaciéon por moluscos

e Sindrome urémico hemolitico?

e Triquinosis'

Hepatitis virales?

Inmunoprevenibles

e Coqueluche!’

e Difteria’

* Poliomielitis: paralisis flaccida
aguda <15 anos’

® Rubéola’

® Rubéola congénita’

e Sarampién’

® Tétanos neonatal

® Tétanos otras edades

Meningoencefalitis?

Respiratorias

e Gripe humana por un nuevo
subtipo de virus'

e Sindrome Respiratorio Agudo
Severo? (SARS)

Vectoriales

e Chagas agudo vectorial®
® Dengue’

® Dengue grave'

o Encefalitis de San Luis’
® Fiebre amarilla’

e Fiebre del Nilo Occidental
 Fiebre recurrente’

® Leishmaniasis visceral
e Paludismo’

® Peste’

¢ Tifus epidémico

Enfermedades de transmision
sexual

® Infeccion por VIH!

e Sida

o Sifilis congénita’

o Sifilis temprana’

Inmunoprevenibles
® Parotiditis

Intoxicacion aguda por
agentes quimicos
 Hidrocarburos'

* Medicamentosa’

* Metahemoglobinemia del lactante’
* Metales pesados'

* Mondxido de carbono’
 Plaguicidas'

Vectoriales

® Chagas agudo congénito!
® L eishmaniasis cutdnea’

® Leishmaniasis mucosa'’

Zoonoticas

® Brucelosis'
¢ Hidatidosis'

Otros eventos
e Lepra’
® Tuberculosis’

Zoonéticas

e Carbunco cuténeo’

e Carbunco extra cutaneo' (Antrax)
e Fiebre hemorrégica argentina’

® Hantavirosis'

® | eptospirosis’

® Psitacosis’

® Rabia humana'

Otros eventos

* Brote de cualquier etiologia

e Encefalopatia espongiforme

e Otros eventos con riesgo para la
salud publica

® \/iruela

Semanal por
grupo de edad

Vectoriales

e Dengue agrupado. Casos
confirmados por nexo o
laboratorio en 4reas con
circulacion viral autéctona

Inmunoprevenibles
e Varicela

Lesiones por causas externas
e Accidentes del hogar

e Accidentes sin especificar

¢ Accidentes viales

Respiratorias

e Bronquiolitis en < 2 anos®

¢ Enfermedad tipo influenza3 (ETI)
¢ |RA internada® (IRAG)

e Neumonia®

Gastroentéricas
e Diarreas®

Enfermedades de transmision
sexual

e Supuracién genital gonocéccica®
e Supuracién genital no gonocéccica
y sin especificar®

(1) Estos eventos requieren confirmarse
por pruebas diagndsticas o por nexo
epidemioldgico. Ademas de la notificacion
del caso sospechoso por el SNVS-C2, la
notificacion de las muestras debe realizarse
a través del mddulo de Vigilancia por
Laboratorio (SIVILA) del SNVS.

(2) Estos eventos requieren de la
identificacion del agente causal mediante
pruebas de laboratorio y deben por tanto
ser, ademas, notificados a través del SIVILA.

(3) Los casos con sospecha clinica que son
derivados al laboratorio para su diagndstico
deben ser notificados, ademas, a través del
SIVILA.

Las modificaciones a la resolucién fueron consensuadas
con los diferentes programas y se incluirdn en la préxima
actualizacién. Los eventos aquf incluidos son de caracter
nacional; existen ENO provinciales que deben se
consultados con el nivel superior correspondiente.

Actualizacion de eventos Marzo 2013

Ejemplos de motivos de consulta o sinénimos diagnosticos que
el Gestor del Consolidado de la Informacion C2 puede encontrar
en las hojas de consulta o libros de guardia.

BRONQUIOLITIS, CIE 10 JO1 — J06 - J12
BQ - Bronquiolitis

BQL - Bronquiolitis

Sindrome bronquiolitico — Sme bronquiolitico
Sindrome bronquiolar

COQUELUCHE, CIE 10 A37

Todas las edades:

- Sindrome coqueluchoide

- Tos convulsa

- Coqueluche

- Tos paroxistica
Menores de 6 meses:

- Inf. Respi. Aguda (IRA) + cianosis o apnea o estridor
De 6a 11 meses:

- Tos con estridor o vémitos

DIARREAS AGUDAS, CIE 10 A00-A09

Gastroenteritis con o sin deshidratacion
Enterocolitis

GEA - Gastroenteritis aguda

GEC - Gastroenterocolitis

EDA - Enfermedad diarreica aguda
Diarrea aguda

Diarrea acuosa

Colitis

Disenterfa

Sindrome diarreico
Gastroenterocolitis

HEPATITIS VIRAL TIPO A, CIE 10 B15

Hepatitis infecciosa
Hepatitis

Hepatitis viral
Ictericia

www.msal.gov.ar

areavigilanciamsal@gmail.com

INFLUENZA, CIE 10 J10 - J18

ETI - Enfermedad tipo influenza
Influenza

SG - Sindrome gripal

Sindrome pseudogripal

Angina gripal

Cuadro gripal

NEUMONIA ADQUIRIDAS EN LA
COMUNIDAD, CIE 10 J12-C18

Neumonia

NAC - Neumonfa de la comunidad
Neumonia bacteriana

Neumonia viral

Neumontfa atipica

Neumopatia aguda

Neumonitis

Pulmonfa

Bronconeumonia

Sindrome neuménico

PAROTIDITIS INFECCIOSA, CIE 10 B26
Parotiditis

Parotiditis infecciosa

Fiebre urleana

RUBEOLA, CIE 10 B06 /
SARAMPION, CIE 10 B05

EFE - Enfermedad febril eruptiva
Fiebre con erupcién
Exantema febril
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UN PAIS CON BUENA GENTE

Presidencia de la Nacién

Esta infografia se distribuye con la Guia para el fortalecimiento de la Vigilancia clinica en el nivel local.
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