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CNR. Virologia. INCIENSA.

1. Dengue.

En presente afio 2011 se han
registrado en el pais un total de
1237 casos de dengue, lo que
representa un disminucion del
52,9 % respecto a la semana 09
del afio 2010. Esta situacion se
muestra en todas las regiones,
con excepcion de la Regién
Huetar Atlantica con el 36,1 %
del total del pais, que aunque
continla con transmisién activa
en todas las areas
principalmente en Pococi,
Siquirres y Talamanca se nota
una tendencia a descender en
las ultimas semanas.
CASOS DE DENGUE POR REGION

2010-2011
REGION 2010 2011 % %
VARIACION
RELATIVA
Pacifico Central 557 244 197 -56,2
Chorotega 963 219 17,7 =773
Central Norte 468 122 99 -739
Huetar Atlantica 57 446 36,1 682,5
Central Sur 144 91 74 -368
Brunca 410 83 6,7 -798
Central Este 3 12 10 3000
Occidente 7 0 00 -100,0
Huetar Norte 19 20 16 53
TOTAL 2628 1237 100,0 -52,9

A lasemana 09 terminada el 05 de marzo 2011
Fuente: Direccién de Vigilancia de la Salud

Casos de dengue Costa Rica 2010-2011
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La Region Pacifico Central presenta a la
fecha una situacion estable en todos los
cantones Yy las areas del cantén Central
de Puntarenas (n=100), excepto
Esparza con un repunte en las dltimas
semanas. Estos cantones aportan el 70,1
% de los casos acumulados de la region.

Casos de dengue por cantdn
Region Huetar Atlantica 2010-2011 *

R. Huetar Atldntica | IEF
Pococi |
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Siquirres [re—
Limgn [
Talamanca ===
Matina [*
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2011 14 76 53 76 47 180 446
m2010 0 5 1 0 10 41 57

Casos de de dengue Regi6n Pacifico Central y cantones con mayor incidencia
Costa Rica 2010-2011*
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2011 4 15 11 17 71 100 244
2010 36 36 31 27 8 415 557

*A lasemana 09

La Regiéon Chorotega (n=219), presenta
una reduccion del 77,3 % de los casos
reportados a la misma fecha del afio
anterior. En los cantones de Liberia
(n=91), Cafias (n=36), Santa Cruz
(n=26), y Nicoya (n=26) se concentra
81,7% de la incidencia regional (n=179).

En las regiones Central Norte y Central
Sur, la situacibn se mantiene estable
principalmente en las localidades mas
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afectadas el afio pasado de los cantones
de San José y Alajuela.

Se ha notificado solamente un caso de
dengue hemorragico en el cantdon de
Limén, Region Huetar Atlantica. Los
serotipos circulantes son D 1, D 2, D3
con cocirculacion de dos y tres serotipos
en algunas localidades.

2. Malaria

A la fecha solamente se han confirmado
7 casos de malaria, tres de P. vivax en el
area de Matina y cuatro autéctonos por
P. falciparum en el canton de Miramar,
Puntarenas. En relacién a la incidencia
acumulada a la semana 09 del afio
pasado (n=32) hay una disminucién del
78,1 % de casos.

3. Situacién Actual Colera en Haiti
y Rep. Dominicana.

Resumen

Haiti

Durante la semana epidemioldgica 7 del
2011, Haiti registr6 un aumento en la
tasa de incidencia semanal a nivel
nacional, la cual pas6 de 5,1 a 10,2
casos de colera por 10.000 habitantes.
Esto correspondié a un incremento de
4,2% en el registro de casos nuevos con
respecto a la semana anterior.

A nivel sub-nacional, cinco
departamentos aumentaron su tasa de
incidencia semanal (Centre, Nippes,
Ouest, Sud y Nord ).

La tasa de letalidad hospitalaria a nivel
nacional durante la semana
epidemiolégica 7 del 2011 fue de 1,1%

mientras que la tasa de letalidad global
hasta la semana 7 fue de 1,9%.
Republica Dominicana

El Ministerio de Salud Publica informo
gue desde el inicio del brote hasta la SE
7 del 2011 fueron confirmados por
laboratorio 470 casos, incluidas cuatro
defunciones.

Tomado de Alerta Epidemioldgica:
Actualizacion semanal sobre la situacion
del colera

SE 7 (13 al 19 de febrero de 2011)
(Publicado el 8 de marzo 2011).

4. VIHy sida, Costa Rica 2010

Virus de Inmunodeficiencia
Humana (VIH):

Para el afio 2010 (cifras preliminares)
la incidencia de VIH fue de 2.6 por
100.000 habitantes (121 casos, de
estos el 12,4% son extranjeros). Las
incidencias mas altas de casos
notificados de VIH se registraron en
las provincias de San José vy
Heredia, gréfico 1.
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Grafico 1. Incidencia anual de VIH
por provincia

Costa Rica 2010*
(Tasas por 100.000 habitantes)

Gréfico 2. Incidencia de sida por
provincia. Costa Rica 2010*

(Tasa/100.000 habitantes)

San José

Guanacaste | 1.4

Cartago |12

Limén |11

Alajuela 1

Heredia | o.

Puntarenas 0.5

5 0 0.5 1 15

San José : : : 8.9
Heredia | | I | ]13.1
Cartago | l 118
Alajuela -4|_| 1.4
Limén -:l D.9
Puntarenas -:l 0|8
Guanacaste -:I 0.3
0 1 2 3 4
IDGuanacaste Dpuntarenas BLimén DAlajuela B Cartago BHeredia Bsan José I

Fuente: Vigilancia de la Salud. Ministerio de
Salud

*Cifras preliminares

El grupo de edad mas afectado fue el
de 20 a 49 afios, aportando el 89.2%
de los casos. El 82.6% de casos de
VIH registrados pertenece al sexo
masculino por lo que la incidencia de
casos nuevos depende
fundamentalmente del sexo
masculino, debido al predominio de la
via de transmision sexual en hombres
gue tienen sexo con hombres. La
razobn hombre: mujer fue de 4
hombres por cada mujer.

Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida (sida)

Para el afio 2010 (cifras preliminares)
la incidencia de sida fue de 1.6 por
100.000 habitantes (72 casos, el
15.3% fueron extranjeros). Las
provincias que  registraron las
incidencias mas altas fueron: San
José, Guanacaste, Cartago y Limodn,
gréfico 2.

Fuente: Vigilancia de la Salud. Ministerio
de Salud
*Cifras preliminares

El grupo de edad mas afectado fue el
de 25 a 49 afios, aportando el 83.3%
de los casos. El 87.5% de casos de
VIH registrados pertenece al sexo
masculino, la relacion hombre: mujer
fue de siete hombres por cada mujer.

El comportamiento por sexo es
similar al del VIH, el donde el sexo
masculino es el que aporta la mayor
cantidad de casos.

En cuanto al estado civil, el 94.2% de
los casos de VIH y sida se identifico
como soltero (a), de éstos el 94.2%
son del sexo masculino.

Entre los factores de riesgo para
adquirir la infeccion se encontré en
mayor porcentaje el tener muditiples
parejas ( 3 0 mas en un afo) 49.2%,
consumo de alcohol 28.9% vy
consumo de drogas 21.8%.
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El 45,6% de los casos registrados se
identific6 como homosexual, el 42.9%
heterosexual y el 9.6% bisexual.

5. Articulo recomendado:

Laura S. Bouza M. Avances en el
diagnostico seroldgico y molecular
de la Ehrlichiosis en humanos en
Costa Rica. Lab. De Analisis Clinico,
Esc. de MedicinaVeterinaria. Boletin
de Parasitologia. Universidad
Nacional. Vol 11 No.1 Enero-marzo
2010

La ehrlichiosis es una patologia poco
conocida y poco diagnosticada en
nuestro pais, dado que se piensa
poco en ella como diagnéstico
diferencial con patologias mas
frecuentes como el dengue. La autora
nos informa que con el objetivo de
conocer la realidad de Costa Rica en
este tema, nace un proyecto de
investigacion entre la Escuela de
Medicina Veterinaria de la
Universidad Nacional y el CIHATA de
la Universidad de Costa Rica y que
desde el afio 2007 se ha dado a la
tarea de implementar dos técnicas
diagndsticas confirmatorias la
Inmunofluorescencia indirecta (IFA) y
la reaccibn en cadena de Ila
polimerasa (PCR), con el fin de
favorecer diagndsticos mas precisos.
En la siguiente direccion pueden
encontrar mas  informacion  al
respecto

http://www.senasa.go.cr/Documentos/Bol
etin parasitologia/Bolet%C3%ADN%201

1-1.pdf

En esta otra direccion pueden revisar
mas sobre el tema de ehrlichiosis en
humanos por transmision a traves de
garrapatas:

http://elperrunodigital.blogspot.com/2006/

02/la-ehrlichia-tambin-en-humanos.html
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