
Eventos de notificación nominal inmediata. Los mismos deben notificarse con todas las variables de la ficha de notificación epidemiológica correspondiente 

Botulismo Encefalopatía Espongiforme Paludismo 

Botulismo del Lactante Envenenamiento por animal ponzoñoso (Ofidismo, Aracnidismo; Escorpionismo) Paralisis Flaccidas Agudas 

Brote de cualquier Etiología Fiebre tifoidea y paratifoidea Peste 

Brotes de cualquier etiología Fiebre Amarilla Psitacosis 

Carbunclo Cutáneo Fiebre del Nilo Occidental Psitacosis 

Carbunclo Extra cutáneo (Antrax) Fiebre Hemorrágica Argentina Rabia Humana 

Casos de Enfermedad Desconocida Fiebre Recurrente (borreliosis) Sarampión 

Chagas agudo vectorial, Gripe Humana por Nuevo Sub-tipo de Virus Sífilis congénita 

Cólera Hantavirus Síndrome Respiratorio Agudo (SARS) 

Coqueluche Hepatitis A y E Síndrome Urémico Hemolítico 

Dengue Clásico Intoxicación Aguda por Agentes Químicos Tétanos Neonatal 

Dengue Hemorrágico Intoxicación por Moluscos Tétanos otras Edades 

Difteria Leptopirosis Tifus Epidémico 

Encefalitis por Arbo Virus Meningoencefalitis Toxi-infección Alimentaria 

Eventos de notificación individual (semanal) Brucelosis Humana,  Triquinosis 

Hepatitis B, C, D,  Hidatidosis, Viruela 

Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud  
Consolidado de Eventos de Notificación Obligatoria – Componente Clínico (C2) 
Este instrumento permite recoger de forma sintética la información necesaria para la notificación al Sistema Nacional de Vigilancia de la 
Salud (SNVS2.0). Los casos se consideran efectivamente notificados SOLO cuando son incorporados al SNVS2.0. 

Nombre de la Institución: __________________________________________ 

Departamento / Localidad / Área: ____________________________________ 

Dirección: _________________________________ 

Año: __________ 

Código: ________ 

SE: ________ 

Eventos de Notificación Individual 

Tipo 
Documento 

N° Documento 
del caso (o 

persona a cargo 
en TM)) 

Sexo 
Fecha 

Nacimiento Apellido Nombre 

Residencia del Caso 

Evento 

Clasificación 
Fecha 

Inicio de 
Síntomas 

Fecha de 
Consulta Calle y número Localidad Provincia Telefono de contacto 



Eventos de Notificación numérica (número de casos según grupo de edad) 

Eventos Total < 6m 6 a11m 12 a 23 m 2 a 4 5 a 9 10 a 14 15 a19 20 a 24 25 a 34 35 a 44 45 a 64 65 a 74 > = a 75 Edad s/ Esp 

Enfermedades de Transmisión Sexual 

Secreción genital en mujeres 

Secreción genital purulenta en varones 

Secreción genital sin especificar en varones 

Sífilis sin especificar en mujeres (ITS) 

Sífilis sin especificar en varones (ITS) 

Sífilis temprana en mujeres 

Sífilis Temprana en varones 

Gastroentericas 

Diarreas 

Inmunoprevenibles 

Varicela 

Parotiditis 

Lesiones por causas externas 

Accidentes en el Hogar 

Accidentes sin Especificar 
Accidentes Viales 

Respiratorias 

Bronquiolitis < 2 años 

Enfermedad por influenza (ETI) 

Infección respiratoria aguda grave (IRAG) 

Neumonía 

Para UC-IRAG 

Internados por IRAG 

Internados por IRAG con muestra respiratoria 

Internados totales 

Ingresados en cuidados intensivos por IRAG 

Ingresados en cuidados intensivos totales 

Defunciones por IRAG 

Defunciones totales 

Para UC-ETI 

Internados por IRAG con muestra respiratoria 

Internados totales 

Ingresados en cuidados intensivos por IRAG 

EVENTOS DE NOTIFICACIÓN NEGATIVA Sin casos Observaciones 

Poliomelitis: Parálisis Fláccida Aguda < 15 años 

Sarampión/Rubeola 

Rubeola Congénita 

Tétanos neonatal 

Rubeola 

SI SE PRESENTAN CASOS: NOTIF INMED INDIV FIRMA Y SELLO DEL RESPONSABLE: 


