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Entre la semana epidemioldgica (SE) 27 de 2025 y la SE 3 de 2026, se notificaron al Sistema
Nacional de Vigilancia de la Salud (SNVS*°) 292 casos sospechosos de psitacosis, de los cuales
14 fueron confirmados y 9 se consideraron probables.

Considerando el periodo comprendido entre la SE 27 de 2018 y 1a SE 3 de 2026, se observaron
aumentos en las ultimas y las primeras SE de cada afio, las cuales corresponden a los meses
mas calurosos.
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Casos confirmados y probables de psitacosis. Argentina. De julio de 2019 a enero de 2026. Fuente: Direccién de Epidemiologfa, Ministerio de Salud
de Argentina. (N=542).

El mayor pico se registro en abril de 2024,
con 38 casos confirmados y uno probable. .
En 2025 se observo un pico en enero, con 35 3 »
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. . . Casos de psitacosis, segiin mes y regiéon. Argentina. De semana epidemio-
ciembre de 2025, con cinco casos confirma- logica 27 de 2018 a 3 de 2026. Fuente: Direccién de Epidemiologia, Minis-
. . terio de Salud de Argentina. (N=542).
dos y cinco probables, siendo esperable que
continie aumentando en el mes de enero, teniendo en cuenta la estacionalidad estival del

evento.

! Las temporadas comprenden desde la semana epidemiolégica 27 de cada afio hasta la semana epidemiolégica 26 del siguiente.


https://bancos.salud.gob.ar/bancos/materiales-para-equipos-de-salud?field_problematica_target_id=All&field_soporte_target_id=283&title=

En la curva histérica de casos mensuales, se
observa que 80% de los casos se concentra
entre los meses de diciembre a mayo, y mas
de 40% entre noviembre y febrero. Este pa-
tron se verifica principalmente en la Region
Centro, que concentra la mayor carga de la
enfermedad, con 85% de los casos.

Al comparar los casos entre la SE 27 y la SE 3
de cada temporada, se observaron los mayo-
res numeros absolutos en la temporada
2024/2025, con 90 casos confirmados y 5
probables.

El corredor endémico acumulado indica que,
luego de haber pasado por el umbral de aler-
ta, los casos se encuentran en el nivel de se-
guridad respecto de los casos esperados,
teniendo en cuenta las temporadas previas.

Distribucion espacial

Los casos registrados entre la SE 27 de 2025
y la SE 3 de 2026 se notificaron principal-
mente en la Regién Centro (Ciudad Auténo-
ma de Buenos Aires y las provincias de Bue-
nos Aires, Cérdoba, Entre Rios y Santa Fe),
seguida por la Regién Cuyo (Mendoza y San
Luis) y por las regiones Sur (La Pampa) y No-
roeste Argentino (Salta).

Distribucion por edad y sexo

Durante el periodo comprendido entre la SE
27 de 2025 y la SE 3 de 2026, se notificaron
casos con edades comprendidas entre los 22
y los 79 afios, con una mediana de 39 afios. El
56,5% de los casos (13 casos) correspondio al
sexo femenino.

Signos y sintomas

Al analizar la informacion clinica de los ca-
sos confirmados y probables de la tempora-
da, se observd que en 91% de los casos (21
casos) se consignaron los signos y sintomas
en el SNVS*°. De ellos, los mds frecuentes
fueron: fiebre mayor o igual a 38°C (81%),
neumonia (67%), mialgias (67%), tos seca
(57%), cefalea (33%), malestar general (33%) y
distrés respiratorio (29%). Cada caso puede
presentar uno o mas signos o sintomas.
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Casos de psitacosis, segiin temporada y clasificacién. Argentina. De
semana epidemioldgica 27 de 2018 a 3 de 2026 (cada temporadas se
consideré de semana epidemioldgica 27 hasta la 3 del afio siguiente).
Fuente: Direccién de Epidemiologia, Ministerio de Salud de Argentina.
(N=215).
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Corredor endémico acumulado semanal de psitacosis. Argentina. De
semana epidemiolégica 27 de 2025 a 3 de 2026, en base a periodos equi-
valentes de los seis afios previos. Fuente: Direcciéon de Epidemiologia,
Ministerio de Salud de Argentina. (N=23).

SE 27/2024 a SE 3/2025 | SE 27/2025 a SE 3/2026

Provincia/Region

Ciudad Autonoma de Buenos Aires 1 0,03 2 0,06
Buenos Aires 22 0,12 7 0,04
Cérdoba 6 0,15 3 0,08
Entre Rios 49 3,40 4 0,28
Santa Fe 4 on 3 0,08
Centro 82 0,27 19 0,06
Mendoza 7 0,34 1 0,05
San Juan 3 0,37 = -

San Luis - - 1 0,18
Cuyo 10 7,20 74 6,38
Catamarca 1 0,23 = -

Salta — - 1 0,07
Noroeste Argentino 1 0,02 1 0,02
La Pampa 1 0,27 1 0,27
Rio Negro 3 0,38 = =

Sur 4 0,13 1 0,03
Total Argentina | 972 | o:m | 23 | o005

Casos y tasa de incidencia cada 100.000 habitantes, segin jurisdiccion.
Argentina. De semana epidemioldgica 27 de 2024 a 3 de 2026. Fuente:
Direccién de Epidemiologia, Ministerio de Salud de Argentina. (N=120).
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Casos y tasa de incidencia cada 100.000 habitantes, segun grupos etarios.
Argentina. De semana epidemiolégica 27 de 2025 a 3 de 2026. Fuente:
Direccién de Epidemiologia, Ministerio de Salud de Argentina. (N=23).
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Antecedentes epidemiolégicos

De los 23 casos de la temporada, 18 (78%) presentaron informacién sobre uno o mas antece-
dentes epidemioldgicos; los mas comunes fueron contacto con aves y/o sus deyecciones
(94%), presencia de aves en jaula y/o gallinero (11%), presencia de mascotas (gatos/perros y
pajaros) (11%), habitar vivienda rural (6%) y exposicién a fuente ambiental (excreciones, polvo
contaminado, otros) (6%).

Gravedad y mortalidad

Se contd con informacién sobre internacion en 21 de los casos de la temporada (91,3%). Entre
éstos, ocho casos (38%) requirieron internacion sala comun, seis casos (29%) internacion en
unidades de terapia intensiva, y siete casos (33%) no requirieron internacion.

En la temporada actual no se registraron casos fallecidos.

La psitacosis es una zoonosis de notificacién obligatoria causada por la bacteria Chlamydophila psittaci. La transmisién al hom-
bre se produce principalmente por inhalacién del agente, que es excretado por las aves portadoras en las heces, en gotitas del
tracto respiratorio y/o por el contacto de plumas contaminadas. El periodo de incubacion de la enfermedad es de 5 a 14 dias.

La neumonia adquirida en la comunidad es la presentacion mds importante de psitacosis humana; no obstante, dado que el diag-
ndstico suele realizarse solo en casos graves, es probable que la enfermedad esté subdiagnosticada. La deteccion temprana de la
enfermedad es fundamental para mejorar el prondstico y evitar complicaciones y casos graves, asi como también implementar
medidas de control para evitar la aparicidon de nuevos casos. Por esta razon es de gran importancia en la anamnesis de casos con
sintomatologia compatible relevar informacién acerca del antecedente epidemiolégico: si poseen o tuvieron contacto con aves,
o si pudieron tener un contacto indirecto con excreciones de aves.

Es de importancia epidemioldgica, conocer la procedencia del animal en cuestion, tanto si proviene de un comercio, del trafico
ilegal o si fue rescatado de la via publica. Las aves aparentemente sanas, pueden ser portadoras y actuan como reservorios del
agente causal en todo el mundo. El estrés causado durante la captura y/o traslado de las aves, es una de las causas de aumento
de la excrecion bacteriana, aun en animales asintomaticos. En este sentido, es muy importante evaluar a los animales y relevar si
presentan algunos de estos sintomas/signos: letargia, anorexia, plumaje erizado, diarrea, descarga 6culo-nasal, sinusitis perior-
bitaria, disnea, deshidratacidon y emaciacion; también puede producirse la muerte del ave.

Las aves psitdcidas (loros, cotorras y guacamayos) son las que se han asociado mds frecuentemente con la transmisién de C.
psittacia humanos, pero también se ha evidenciado la transmisién zoondtica a partir de palomas, pavos, pollos y patos.



