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Se reportan a la semana epidemioldgica 11 a través de notificacion obligatoria por
boleta VEO1, 518 casos de dengue. Como se observa en el cuadro 1 la region
Huetar Caribe presenta el mayor nimero de casos sospechosos (205) y la tasa mas
alta 43,6/100.000 habitantes.

Cuadro 1.
Costa Rica: Casos y tasas de dengue por Regién a la semana epidemiolégica
11, 2022 (Tasa por 100.000 hab.)

Region Casos Tasa
Huetar Caribe 205 43,6
Central Este 105 18,4
Central Norte 55 5,4
Huetar Norte 50 19,2
Pacifico Central 46 14,8
Brunca 37 9,9
Chorotega 10 2,2
Central Sur 9 0,6
Occidente 1 0,4
Total 518 9,9

Fuente: Direccion Vigilancia de la Salud, Unidad de Indicadores de Salud
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Gréfico 1.
Costa Rica: Casos y tasas de dengue por regién por 100.000 habitantes a la
semana epidemioldgica 11, 2021.
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Fuente: Direccion Vigilancia de la Salud, Unidad de Indicadores de Salud

A la presente semana sélo se reporta un caso grave de dengue en la region Huetar
Caribe. No se reportan fallecimientos.
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Se registran 2 casos a través de notificacion obligatoria por boleta VEO1 a la
semana epidemioldgica 11.

Cuadro 2.
Costa Rica: Casos y tasas de Chikungunya por Region a la semana
epidemioldgica 11, 2022 (Tasa por 100.000 hab.)

Region Casos Tasa
Huetar Caribe 1 0,2
Central Sur 1 0,1
Brunca 0 0,0
Central Este 0 0,0
Central Norte 0 0,0
Chorotega 0 0,0
Huetar Norte 0 0,0
Occidente 0 0,0
Pacifico Central 0 0,0
Total 2 0,0

Fuente: Direccion Vigilancia de la Salud, Unidad de Indicadores de Salud

Gréafico 2.
Costa Rica: Casos y tasas de chikungunya por region por 100.000 habitantes
a la semana epidemiolégica 11, 2021.
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Se registran 4 casos a través de notificacion obligatoria por boleta VEO1 a la semana
epidemioldgica 11.

Cuadro 3.
Costa Rica: Casos y tasas de Zika por Region a la semana epidemiolégica 11,
2022 (Tasa por 100.000 hab.)

Region Casos Tasa
Huetar Caribe 3 0,6
Central Sur 1 0,1
Brunca 0 0,0
Central Este 0 0,0
Central Norte 0 0,0
Chorotega 0 0,0
Huetar Norte 0 0,0
Occidente 0 0,0
Pacifico Central 0 0,0
Total 4 0,1

Fuente: Direccion Vigilancia de la Salud, Unidad de Indicadores de Salud

Grafico 3.
Costa Rica: Casos y tasas de zika por regiéon por 100.000 habitantes a la
semana epidemioldgica 11, 2022
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La Organizacion Panamericana de la Salud en marzo del afio 2022 informa que la
tasa de vacunacion contra la poliomielitis ha caido a su nivel mas bajo en méas de
dos décadas en las Américas, e insta a los paises a que redoblen sus esfuerzos de
inmunizacion en los nifos.

En 2020 la tasa de vacunacién con las tres dosis contra la poliomielitis fue del 82%,
la menor desde que, en 1994 se certificd que el continente americano ya no tenia la
enfermedad. Se ha retrocedido casi tres décadas de progreso en la poliomielitis y el
sarampion, devolviéndonos a los mismos niveles de vacunacion que teniamos en
1994, informo la OPS.

En Africa, las autoridades de Malawi declararon un brote de poliovirus salvaje de
tipo 1 tras la deteccion de un caso en un nifio. El Gltimo caso de poliomielitis se
habia registrado en Malawi en 1992 y Africa fue declarada libre de la enfermedad
en 2020. La cepa del virus detectada en Malawi esta vinculada a un poliovirus
salvaje tipo 1 detectado en 2019 y 2020 en Pakistan, uno de los dos paises del
mundo donde la polio sigue siendo endémica, y el otro es Afganistan.

La amenaza de la reintroduccion de la poliomielitis en la region es real, afirmé
Andrés de Francisco, director de Familia, Promocion de la Salud y Curso de Vida
de la OPS, no podemos retroceder, se debe evitar casos de polio depende de tener
una poblacién infantil altamente vacunada y una fuerte vigilancia de la enfermedad.

En el afio 2021, en Costa Rica se registraron 10 casos de pardlisis flacida aguda,
los cuales se descartaron por el laboratorio del CDC como polio.

Costa Rica (CRI) ha cumplido con todos los indicadores de vigilancia excepto, en el
afo 2021, afectdndose la tasa de notificacion y la investigacién en menos de 48
horas. Es importante capacitar, recuperar los indicadores de vigilancia y evitar
posibles brotes.
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Figura 1.
Region de las Américas: Casos de polio confirmados y compatibles, e
indicadores de vigilancia de PFA, 2021.
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Indicadores epidemiolégicos y de laboratorio en Costa Rica afio 2021

Indicador 1. Sensibilidad de la vigilancia.

Se debe detectar al menos una PFA anualmente por cada 100 000 habitantes en
menores de 15 afios. (1/100.000 menores 15 afios).

Resultando 0,93 casos por cada 100 000 habitantes menores de 15 afios.

La vigilancia del afio 2021 debe mejorar para alcanzar 1 caso por cada 100 mil
habitantes y mejorar la sensibilidad en la vigilancia. Es necesario las capacitaciones
y ejercicios de simulacion para mejorar la notificacion de casos sospechosos y
reforzar conocimientos ante un posible brote.
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Indicador 2. Investigacion oportuna.

Intervalo entre la notificacién de un caso probable y la investigacion: el 80% de los
casos deben haber sido investigados dentro de las 48 horas de la notificacion.
Investigacion del caso 48 h después de la notificacion.

Resultado, el 100% de los casos de Paralisis Flacida se investigaron, sin embargo,
el 70% de los casos se investigd dentro de las 48 horas posterior a la notificacion.

Las actividades de respuesta e investigacion deben mejorar y realizarse en menos
de 48 horas, es necesario invertir tiempo en actualizar respecto al tema.
Indicador 3. Muestreo adecuado de heces.

El 80% casos clinicos y viroldégicas con muestra adecuada tomada en los primeros
14 dias posterior a la paralisis y enviadas al laboratorio en cadena frio.

Resultando, 10 muestras adecuadas de 12 que llegaron al laboratorio; el 83 % de
muestras adecuadas, y el 17 % de muestras no adecuadas (de un adulto y otro con
una muestra insuficiente de 30 dias de evolucion).
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Hablar de la violencia intrafamiliar implica hablar de una larga historia de agresiones
desde la infancia. Comprender qué estd pasando en la vida de las personas
afectadas por la violencia obliga a volver los ojos hacia una larga cadena de
agresiones y de intentos inutiles por detener la violencia, que han ido minando las
fuerzas y los poderes personales para seguir haciendo intentos de salir de esa
violencia. (Quirés, E.)

La violencia intrafamiliar produce serios dafios en sus vidas. Miles estan siendo
silenciadas por el dolor y el agotamiento que produce vivir una cotidianidad en la
gue se es permanentemente discriminada, abandonada, maltratada, sufriendo la
anulacion constante de lo Unico que realmente se puede pensar que es de una
misma: la integridad fisica y psicolégica. (Quirés, E.)

La violencia intrafamiliar efectivamente se dirige contra el cuerpo de las personas
del grupo familiar percibidos como mas débiles y dependientes, pero ese cuerpo no
es solo fisico, es un cuerpo psiquico y social, que se convierte en el ser de las
personas, en una identidad que es dafiada en su integridad, su imagen, su valor,
patrimonio, aspiraciones, reconocimiento, sexualidad, sus relaciones
interpersonales y su salud. (Londofio, A., 1992).

Los datos que se presentan corresponden a los recibidos durante la semana
epidemiologica N°9 de 2022, que va del 27 de febrero al 5 de marzo, al respecto se
contabilizan 1266 casos de los cuales 905 corresponde a las mujeres y 361 a los
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hombres. Lo anterior tiene una incidencia femenina de 35y de 13.8 en la poblacion
masculina. Claramente esta informacion indica que las mujeres siguen siendo las

mas afectadas por la VIF.

Grafico 1

Costa Rica: porcentaje de casos notificados de VIF segun sexo, SE 9, 2022
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Fuente: Direccién Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud.

El siguiente gréafico brinda la informacién relacionada con el comportamiento de la
VIF en los diferentes grupos de edad durante la SE indicada, es asi como preocupa
la tendencia en el gréfico de los menores de un afio, los cuales tienen la tasa mas
alta siendo de 64,5 seguida por el grupo entre los 10 a 14 afios con una tasa de
57,1y de 15 a 19 con una tasa de 48,7, ambas muy por debajo de la anterior del
grupo de infantes, debe prestarse atencion a estos grupos de poblacién claramente
dependientes de los padres y/o encargados. Asi mismo la poblacién adulta mayor

nuevamente evidencia los rasgos de la violencia aportando una tasa de 34,7.
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Grafico 2
Costa Rica: incidencia de casos notificados de VIF segun grupos de edad,

semana epidemioldgica N° 9, 2022 (tasa por 100 000 habitantes).
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Fuente: Direccién Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud.

El tercer gréfico evidencia la incidencia de la violencia intrafamiliar a nivel provincial
segun el sexo de la persona afectada, que de forma particular y recurrente esta
encabezada por la provincia de Puntarenas zona que se mantiene encabezando
este evento desde hace mas de dos afios. Este importante puerto del pacifico
central es en términos sociales y econémicos unas de las regiones con un rezago
importante en material de indicadores econdmicos y de crecimiento social, las
dificultades que los portefios tienen relacionadas con el acceso a fuentes de trabajo,
educacion. La incidencia para esta SE fue de 79,9 en mujeres y de 45 en hombres
muy por encima de Limon y Alajuela que les siguen en ese orden con tasas de 57,4
en mujeres y 14,9 en hombres limonenses, y de 49,3 en mujeres y 18,1 en hombres

alajuelenses.
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Grafico 3
Costa Rica: incidencia de casos notificados de VIF por provincia segun sexo,

ala semana epidemiolégica N° 9, 2022 (tasa por 100 000 habitantes).
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Fuente: Direccion Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud
Coto Brus, pertenece a la provincia de Puntarenas por lo que no es de extrafiar que
sea el cantén que lidera la incidencia de casos de violencia intrafamiliar notificados,

con una tasa de 451,7 seguido por San Mateo que tiene una tasa de 151,2 y mas
atrds Mora con una tasa de 120,3.
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Grafico 4
Costa Rica: incidencia de casos notificados de VIF por cantén, a la semana
epidemioldgica N° 9, 2022 (tasa por 100 000 habitantes)
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Fuente: Direccion Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud.

La informacién de las causas o tipos de violencia segun sexo durante la SE 9 indica
gue las mujeres son nuevamente la poblacién mas afectada siendo la negligencia y
el abandono la causa principal lo cual coincide con el dato de los grupos de edad y

en ambos sexos.
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Cuadro 1
Costa Rica: casos notificados de VIF por diagnostico especifico segln sexo,

a la semana epidemiolégica N° 9, 2022

Diagnostico especifico (CIE-10) Total Mujeres Hombres
Total, general 1266 905 361
Abuso fisico 207 130 77
Abuso psicoldgico 229 185 44
Abuso sexual 174 160 14
Negligencia o abandono 398 215 183
Otros sindromes de maltrato (formas mixtas) 150 126 24
Sindrome maltrato no especificado 102 85 17
Violencia patrimonial 6 4 2

Fuente: Direccion Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud

La tendencia de los casos segun la SE de notificacion indica que la 1 y la 6 tienen
la mayor cantidad de casos recibidos, estas semanas corresponden la primera del
2 al 8 de enero y la sexta del 6 al 12 de febrero, periodos de dias de “descanso”, de
vacaciones y de término de actividades de fin de afio 2021, lo que implica al agresor

en la casa o cerca de los miembros de la familia.
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Grafico 6
Costa Rica: casos notificados de VIF segun semana epidemiologicadelal a
la 9, 2022
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Fuente: Direccién Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud
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