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BITACORA DE SESIONES

SESION ORDINARIA COMISION NACIONAL
N° 9-2023 INTERINSTITUCIONAL DE NEFROPATIA
MESOAMERICANA

FECHA:
21 de Setiembre 2023

Hora de inicio: 8:30 am Hora de finalizacion: 12:00 md
Lugar / Modalidad Virtual Plataforma Teams

I OBJETIVOS:

1. Aprobar la Agenda de la Sesion Ordinaria N°9 de la Comisién Nacional Interinstitucional de
Nefropatia Mesoamericana.

2. Aprobar la Bitacora de la Sesion Ordinaria N°8.

3. Presentacion de la Memoria del Segundo Foro Nacional de la Nefropatia Mesoamericana,
2021. Lic. Joseph Calvo.

4. Presentacion sobre el Manejo de la codificacién de enfermedades y el empleo de la Boleta
VEO1. Dra. Adriana Torres.

5. Presentacion de las Modificaciones a realizar en el Protocolo de Vigilancia y al EDUS. Dra.
Adriana Torres y el Dr. Roy Wong.

6. Lectura del Correo electronico remitido por el INS sobre la Nefropatia Mesoamericana y las

enfermedades laborales. Dra. Erika Masis Cordero.
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7. Presentacion del Resumen de las principales lesiones en las diferentes nefropatias y
presentacion de los hallazgos histolégicos que se observan en las biopsias renales. Dr.

Jorge Vargas.

8. Presentacion de Mortalidad prematura por Canton, Costa Rica. Dr. Roy Wong.
9. Presentacion de los 4 subcomités de las lineas estratégicas de la Estrategia Regional para
Prevencion, Mitigacion y Control de la Enfermedad Renal Crénica de origen no tradicional

en Centroamérica y Republica Dominicana.

. AGENDA

Hora Actividad

8:30 — 8:40 a.m. Palabras de Bienvenida, autorizacion grabacion, comprobacion del
Quérum. A cargo de la Dra. Erika Masis Cordero. 10 minutos.

8:40 — 8:50 a.m. Lectura y aprobacion de la agenda de la sesién. A cargo de la Dra. Erika
Masis. 10 minutos.

8:50 — 9:00 a.m. Lectura y aprobacion de la Bitacora de la sesién ordinaria N°8 del 2023. A
cargo de la Dra. Erika Masis. 10 minutos.

9:00 —9:20 a.m. Presentacion de la Memoria del Segundo Foro Nacional de la Nefropatia
Mesoamericana, 2021. A cargo del Lic. Joseph Calvo. 20 minutos.

9:20 — 9:40 a.m. Presentacion sobre el Manejo de la codificacion de enfermedades vy el
empleo de la boleta VEOL. A cargo de la Dra. Adriana Torres. 20 minutos.
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9:40 - 10:00 a.m.

Presentacion de las Modificaciones a realizar al Protocolo de Vigilancia y
al sistema EDUS. A cargo de la Dra. Adriana Torres. 20 minutos.

10:00 — 10:20 a.m.

Lectura del Correo Electronico remitido por el INS sobre la Nefropatia
Mesoamericana y las enfermedades laborales. A cargo de la Dra. Erika
Masis Cordero. 20 minutos.

10:20 - 10:40 a.m.

Presentacion del resumen de las principales lesiones en las diferentes
nefropatias y presentacion de los hallazgos histolégicos quese observan
en las biopsias renales. A cargo del Dr. Jorge Vargas. 20 minutos.

10:40 —11:00 a.m.

Presentacion de la Mortalidad prematura por Cantén, Costa Rica. A cargo
del Dr. Roy Wong. 20 minutos.

11:00-11:20 a.m.

Presentacion del Subcomité No.1 denominado: Atencion Clinica y
Vigilancia (corresponde a las lineas estrategias 1, 2, 3y 4 de la Estrategia
para Prevencion, Mitigacion y Control de la Enfermedad Renal Cronica de
origen no tradicional en Centroamérica y Republica Dominicana. A cargo
de la Dra. Thais Mayorga. 20 minutos.

11:20-11:40 a.m.

Presentacion del Subcomité No. 2 denominada: Promocion y prevencién
(corresponde a las lineas estrategias 5, 6 y 7) de la Estrategia para
Prevencion, Mitigacion y Control de la Enfermedad Renal Croénica de
origen no tradicional en Centroamérica y Republica Dominicana. A cargo
de la Dra. Mariamalia Villavicencio. 20 minutos.

11:40-12:00 a.m.

Presentacion del Subcomité No. 3 denominada: Investigacion
(corresponde a la linea estratégica 8) de la Estrategia para Prevencion,
Mitigacion y Control de la Enfermedad Renal Cronica de origen no
tradicional en Centroamérica y Republica Dominicana. A cargo del Lic.
Claudio Monge. 20 minutos.
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12:00 — 12:20 a.m. | Presentacion del Subcomité No. 4 denominada: Regulacion, supervision y
acompafiamiento (corresponde a la linea estratégica 5y 9) de la Estrategia
para Prevencion, Mitigacion y Control de la Enfermedad Renal Cronica de
origen no tradicional en Centroamérica y Republica Dominicana. A cargo

de la Dra. Martha Romero Poveda. 20 minutos.

Il. ASISTENCIA VIRTUAL

*Ver Anexo 1.

lll. ACCIONES

1. Se procede a dar la bienvenida a los participantes de la 9va Sesién Ordinaria de
la Comisién Nacional Interinstitucional de Nefropatia Mesoamericana, se
corrobora el quérum entre los miembros asistentes, ademéas se solicita el
permiso para grabar la presente sesion, la Dra. Erika Masis indica que en el chat
se encuentra el enlace de asistencia y solicita su llenado por parte de todos los

presentes.

2. Se procede a dar lectura de la agenda de la sesion No. 9 por parte de la Dra.
Erika Masis, y a solicitud de la Dra. Adriana Torres se procede a solicitar una
alteracion en el orden del dia ya que la Dra. Torres indica que ella posee una
reunion y que Unicamente puede estar hasta las 11am, entonces los dos temas
gue ella debe dar los daria a las 11 am y 11y30am, también se tiene que el Dr.
Jorge Vargas no puede dar su presentacion solicitando espacio para darla en la

proxima reunion de la Comision, ademas la Dra. Masis solicita colocar el punto
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No. 9 de la agenda como punto No.1 por cuanto la COMISCA se encuentra
solicitando ya la matriz de avance de la estrategia, obteniéndose la respectiva
aprobacion por unanimidad de los miembros participantes en la Comision
Nacional Interinstitucional de Nefropatia Mesoamericana de la agenda con

dichas modificaciones.

3. Se procede a dar lectura a la Bitacora de la Sesion Ordinaria N°8 2023 de la
CNINM por parte de la Dra. Erika Masis Cordero y la respectiva aprobacién por
unanimidad por parte de los miembros de la comision que participaron en la 8va
Reunion Ordinaria de la Comisién Nacional Interinstitucional de Nefropatia
Mesoamericana, registrandose que la Dra. Thais Mayorga no vota por estar
ausente y también estuvo ausente el Lic. Carlos Valerio de la Defensoria de los

Habitantes sin embargo se aclara que el mismo posee voz y no voto.

4. Seguidamente la Dra. Mariamalia Villavicencio realiza la presentacion de la
Matriz de la Estrategia que correspondiente al Subcomité No. 2 denominado:
Promocion y prevencion que corresponde a las lineas estrategias 5, 6 y 7 de la
Estrategia para Prevencion, Mitigacion y Control de la Enfermedad Renal
Crénica de origen no tradicional en Centroamérica y Republica Dominicana por
cuanto la Dra. Thais Mayorga es llamada urgente por su Direccién y no puede
dar la presentacion de subcomité No.1, asi que la Dra. Mariamalia Villavicencio
indica ampliamente todos los logros alcanzados al dia de hoy en cada una de
las lineas estratégicas 5, 6 y 7, e indica que va a proceder con el envio de dicha
informacion a todos los miembros de la comision. La Lic. Arelis Araya procede a

presentar la matriz de avance de la Estrategia que remitiera la COMISCA para

ser llenada por parte de la Comision, la cual posee la meta programada,
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actividad o programa, indicador, avance, limitaciones, proximos pasos y fuentes
de verificacion, a lo que la Dra. Erika Masis procede a solicitarle a la Lic. Arelis
que por favor envie dicha matriz de avance de la estrategia a todos los miembros
de la comision para que procedan a llenarla cada subcomités para ser enviada
a la COMISCA y entonces se procede a remitir dicha matriz por el Teams,
ademas la Dra. Masis indica que dicha matriz de avance la va a solicitar la
COMISCA para el envio de los avances de la estrategia cada afio por lo que
debemos tenerla presente, e indica que dicha matriz de avance de la COMISCA
fue enviada a todos los paises de Centroamérica y Republica Dominicana ya

que deben unificar la informacion de éstos.

5. Seguidamente el Lic. Claudio Monge realiza la presentacion del Subcomité No.3
denominado: Investigacion de la Estrategia para Prevencion, Mitigacion y
Control de la Enfermedad Renal Crénica de origen no tradicional en
Centroamérica y Republica Dominicana ( que corresponde a la linea estratégica
No.8), donde expone todos los estudios que se estan realizando al dia de hoy
en el tema de la ERCnt y aclara que si bien no corresponden exactamente a los
estudios indicados por la COMISCA representan estudios importantes para el
pais en el tema de la ERCnt, como por ejemplo estudio CURE que busca
encontrar los determinantes sociales y ocupacionales en personas con y sin
ERCnt pero excluyendo los que se encuentren en el estadio No.5, a lo que la
Phd Jennifer Crowe procede a indicar que si bien la COMISCA solicit6 investigar
las causas por estadios de la ERCnt esto no tiene sentido y que de seguro
corresponde a estudios que se encuentran realizando algunos paises y que por
ende lo pusieron en la matriz de la Estrategia y que lo que es verdaderamente

importante son las causas de la ERCnt en si y que en el estudio CURE se
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excluye el estadio No.5 por cuanto no tiene sentido buscar las causas en un
paciente que posee una enfermedad tan avanzada y que esto se debe
argumentar en la Matriz de avance enviada por la COMISCA. A lo que la Dra.
Masis indica que esta de acuerdo con la Dra. Jennifer Crowe y con el hecho de
gue dicha observacion debe colocarse en la Matriz de avance de la COMISCA
a fin de que la COMISCA lo tome en cuenta y lo analicen.

Ademas, la Dra. Masis comenta que la COMISCA siempre ha indicado que va
ayudar a los paises a cumplir con la Estrategia de diversas formas como
buscando sponsors que puedan financiar los estudios que se requieren realizar
por los paises a fin de cumplir con la linea estratégica de Investigacion de la
Estrategia Regional para Prevencion, Mitigacion y Control de la Enfermedad
Renal Cronica de origen no tradicional en Centroamérica y Republica
Dominicana, a lo que la Dra. Masis solicita la colaboracion de la Phd. Jennifer
Crowe y del Lic. Claudio Monge, para que realicen un oficio para solicitar la
colaboracion de la COMISCA para solicitar sponsor para cumplir con los
estudios que debemos realizar como pais. La Dra. Osorio solicita que también
se realicen investigaciones en los policias de transito los cuales el mayor parte
del tiempo se encuentran expuestos a estrés térmico por calor. Ademas, el Lic.
Claudio Monge indica que también se puede incorporar al oficio la elaboracion
de las necesidades de investigacion que posee el pais en el tema de la ERCnt
y que se les darad una semana a los miembros de la comisién para que hagan
llegar al Lic. Claudio Monge nombres de investigaciones que deseen desarrollar

siempre en el tema de la ERCnt.

6. No se realizan las presentaciones de los subcomités No. 1 y No. 4 por cuanto
Sus presentantes no se encuentran, a lo que la Dra. Masis solicita que dichos

subcomités envien a la Lic. Arelis Araya con copia a ella, las respectivas
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matrices trabajadas en las lineas estratégicas que les correspondian via correo
electrénico, a fin de que ellas las consoliden y puedan enviarla a la COMISCA,
instancia que la estan solicitando a mas tardar el dia 25 de setiembre del 2023,
e insta a los estimables miembros de la comision a no faltar a las reuniones de
la comisién ya que se conoce desde hace 2 afios que las reuniones de la
comision se desarrollan todos los terceros jueves de cada mes, por lo que les

solicita reservar el espacio de la reunion y participar.

7. EIDr. Jorge Vargas se escusa por no poder realizar la presentacion de resumen
de las principales lesiones en las diferentes nefropatias y los hallazgos
histoldgicos que se observan en las biopsias renales, debido a circunstancias
fuera de su control, pero indica que dicha presentacion la realizara en la proxima

reunion de la comision que se desarrollara el dia jueves 19 de octubre del 2023.

8. No se realiza la presentacion del Lic. Josep Calvo sobre la memoria del Il Foro
de Nefropatia Mesoamericana desarrollado en el afio 2021 por cuanto dicho
invitado no pudo participar, pero indica la Dra. Masis que ya estd lista la memoria
y agradece la Colaboracion de la Cadmara Costarricense de Salud, e indica la
Dra. Erika Masis que el Lic. Josep Calvo envi6 dicha memoriay que ellalava a
hacer llegar a todos los miembros de la comision via correo electrénico para su
revision final y aprobacion. El Dr. Esteban Cerdas claramente indica que la
elaboracion de dicha memoria fue un trabajo arduo y que inclusive fue vista en
varias reuniones de la comision y se dieron algunos inconvenientes con los
redactores y consultores de dicha memoria por lo que se atrasé y hasta ahora
sale la misma, y que ya fue vista y corregida por la Comision en pleno, por lo

gue Unicamente seria el envio de la misma a los miembros de la comisién y
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agradecer a la Camara
Costarricense de Salud por su colaboracién en la elaboracion de dicha memoria
del 2do Foro Nacional Interinstitucional de Nefropatia Mesoamericana del 2021.

9. En cuanto al punto sobre Lectura del Correo Electronico remitido por el INS
sobre la Nefropatia Mesoamericana y las enfermedades laborales, la Dra. Masis
indica que la modificacién al Decreto Ejecutivo No. 39.147-S-MTSS, fue vista en
la 8va Reunion de la Comision Nacional Interinstitucional de Nefropatia
Mesoamericana y debido a que urgia la aprobacion del mismo se tuvo que
convocar a una reunion extraordinaria el dia 22 de agosto del 2023, a fin de ver
este tema y por ende la misma fue aprobada en dicha reunion y que por lo
anterior le extrafié que le llegara el oficio No. MS-AJ-CB-2059-2023, de Asuntos
Juridicos del Ministerio de Salud donde comunicaba que la Direccion de
Proteccién Radiologica y Salud Ambiental Humano del Ministerio de Salud no
estaba de acuerdo con la modificacién al Decreto Ejecutivo No. 39.147-S-MTSS
haciendo mencion a articulos que no se estaban modificando de dicho decreto,
situacion que le llama la atencion por cuanto: 1. Todos los miembros de la
comisién ya habiamos visto y acordado la aprobacion de dicha modificacién en
la 8va reunion ordinaria de la comision y en la reunién extraordinaria del 22 de
agosto del 2023 y, 2. Los articulos citados por la direccion de proteccion
radiolégica no se estaban modificando, originando entonces que dicha
modificacion del decreto ejecutivo No. 39.147-S-MTSS, no fuera firmada por la
Dra. Mary Munive, Ministra de Salud y lo devolviera a la Ministra de Trabajo y
Seguridad Social sin firmar, originando confusion y que no saliera dicha

modificacion al dia de hoy. Por lo anterior el Dr. Fabio Hernandez indica que no
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sabe si es que el despacho ministerial conoce que en la Comision Nacional
Interinstitucional de Nefropatia Mesoamericana existen miembros del INS y que
dicha modificacién fue analizada y aprobada por la comision en pleno, y que
dicha modificaciéon ya fue a consulta publica inclusive, y ante este hecho ellos
(INS) procede a remitir un correo electronico dirigido a la Dra. Masis ya que no
se pueden dirigir directamente al Despacho Ministerial del Ministerio de Salud
donde aclaran que estdn de acuerdo en como se han realizado las
modificaciones al decreto ejecutivo No. 39.147-S-MTSS. La Lic. Elizabeth
Chinchilla del Ministerio de Trabajo comenta que cuando la Ministra de Salud
firme la modificacion del decreto ejecutivo en mencién lo que procede es que la
Ministra de Trabajo y Seguridad Social lo envie a Casa Presidencia a Leyes y
Decretos, para que ellos realicen la revision y sean ellos quienes lo envien de
nuevo para firma tanto de la Ministra de Salud como de la Ministra de Trabajo y
Seguro Social para que seguidamente sea publicado en la gaceta. La Dra. Masis
recuerda la importancia de que los miembros de la comision participen en las
reuniones ya que poseemos una responsabilidad importante en la
administracion publica y ya que somos los representantes de nuestras
direcciones e instituciones, por lo que se les recuerda que si el miembro titular
no puede participar en la reunion de la comision, lo haréa el suplente y si éste no
puede asistir tampoco deberd informarse de los temas tratados mediante la
revision del respectivo video de la reunion de la comision a fin de poder avanzar
en los diversos temas que se abordan en la Comisién Nacional Interinstitucional
de Nefropatia Mesoamericana y que representan nuestra responsabilidad con la
vida de los pacientes con ERCnt y su futuro.
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10. Seguidamente Dra. Adriana Torres procede a realizar exposicion de las
consultas que han surgido a raiz del empleo del Protocolo de Vigilancia de la
ERCnt y del sistema EDUS, donde comunica que ella sabe que existe un
inconveniente con la notificacion de los pacientes con ERCnt mediante la boleta
VEO1 por cuando un paciente cuando es visto por un médico y es rotulado como
caso sospechoso o confirmado de ERCnt y luego cuando es visto por el
especialista (nefr6logo) este hace una valoracion del paciente e identifica la
causa y lo cataloga como un paciente son ERC de origen tradicional, este hecho
genera que no pueda cambiar el diagndstico notificado primeramente en la
Boleta VEO1 ya que no puede ser descartado, para lo cual se requiere entender
como es el flujograma de vigilancia y que comprendan que la notificacion se
realiza en base al CIE-10, entonces indica la Dra. Torres que lo primero que
vamos a entender es que en la notificacion existen los eventos tipo A que son
eventos que deben ser notificados inmediatamente y que requieren una
investigacion y que también estan los eventos tipo B que no requieren los
nombres del paciente como lo son las enfermedades de las vias respiratorias
donde lo que interesa es el lugar donde vive el paciente, en ese sentido explica
que la boleta VEOL1 se basa en la codificacion de CIE-10 ya que es excluyente
por ejemplo si tiene hepatitis A, no puede ser hepatitis B, y no se pude poner por
ende un diagnéstico como descartado porgue no lo permite el CIE-10, y por ende
en la boleta VEO1 no puede descartar un diagnéstico, entonces lo que
corresponde es realizar una depuracion del caso mediante la CILOVIS, quienes
son los que al final indican si es un caso o no de ERCnt o por el contrario es
caso de ERC tradicional, y ademas aclara que si un caso no es descartado o
confirmado por parte de la CILOVIS para la Direccién de Vigilancia continua

catalogado como se indic6 en la boleta VEO1 inicialmente y entra en la
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estadistica. La Dra. Mariamalia Villavicencio explica que hace un mes ellos
realizaron una reunion ante un oficio que le solicitaron a la Direccién de
Vigilancia donde solicitaban el seguimiento de los casos sospechosos y
confirmados de ERCnt y en base a dicho oficio procedieron a solicitar a las
Direcciones Regionales tanto del Ministerio de Salud y como de la CCSS que le
dieran prioridad a la investigacion y seguimiento de los casos sospechosos y
confirmados de ERCnt (plan de contingencia porque estan atrasados por la
pandemia de COVID) a fin de que se activaran las CILOVIS y CIREVIS y se
revisaran asi todos los casos a fin de definir si son casos confirmados,
descartados o fallecidos de ERCnt, todo esto al 30 de noviembre del 2023, a fin
de poder tener los datos exactos y unificados tanto de CCSS como del Ministerio
de Salud y asi poder poseer ambas entidades el mismo dato de casos
sospechosos y confirmados de ERCnt y tratar con esto de eliminar el
subregistro.

También el Dr. Fabio Hernandez indica que el subregistro siempre existe pero
que felicita por el esfuerzo que se esta realizando pero que se debe trabajar en
mejorar la notificacion en el sistema SINADOC que corresponde al registro de
trasplantes, el cual debe ser alimentado por el nefrélogo de la CCSS y del INS
por lo que todavia existen cosas por afinar pero que espera que este punto
también se mejore, ademas consulta a la Dra. Torres, que él cuando identifica
un caso sospechoso de ERCnt lo notifica pero que muchos de estos pacientes
ya han consultado en la CCSS y que desconoce debido a que no posee acceso
al EDUS de la CCSS (por cuanto el es nefrologo del INS), si estos pacientes ya
fueron notificados por la CCSS y entonces se duplica la notificacion y ademas
comunica que muchos de estos casos son pacientes que no regresan a ser

atendidos por el INS ya sea porque fueron despedidos o dejaron de trabajar o
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porque regresaron a su pais de origen al ser extranjeros y por ende quedan sin
seguimiento, ademas el Dr. Fabio Hernandez consulta que hacer en este caso
ya que no pueden descartar o confirma ese caso de ERCnt y consulta si en estos
casos a quien le corresponde cerrar dicho caso? e indica que muchos de estos
casos puede ser doblemente notificados tanto por la CCSS vy el INS, a lo que la
Dra. Torres indica que es responsabilidad del &rea rectora depurar lainformacion
que les llega y evitar la duplicacion de los casos, pero si el paciente se va a su
pais de origen no se puede descartar o confirmar el caso y por ende este queda
pendiente y no puede cerrarse por lo que quedard como caso sospechoso.
Ademas, el Dr. Fabio Herndndez consulta que sucede cuando el INS reporta un
caso como ERCnt y la CCSS lo reporta como ERC tradicional, y la Dra. Torres
indica que en estos casos el area rectora debe analizar el caso con ambas
instituciones y llegar a un consenso ya que son excluyentes.

La Dra. Masis agradece a la Dra. Torres su participacion en la explicacion y
aclaracion de las dudas de los miembros de la comisién en cuanto a la
notificacién e investigacion de los casos sospechosos o confirmados con ERCnt.
El Dr. Roy Wong indica que el propone tener un cédigo del CIE-10 para caso
confirmado y otro para caso sospecho diferente para una mejor notificacion, es
decir que el U-50 sea para casos confirmados y el U-51 sea para casos
sospechosos, a lo que la Dra. Torres indica que eso no es viable por el CIE-10,
contenta el U-50 como un codigo temporal y aclara que la confirmacion de un
caso sospechoso debe hacerse mediante la realizacion de la investigacion por
medio de la CILOVIS y CIREVIS.

11.No se realiza la presentacion de la Mortalidad prematura por Cantén en Costa

Rica, por parte del Dr. Roy Wong por agenda y se acuerda dejar dicho tema para
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la proxima reunion ordinaria de la comision a celebrarse el dia 19 de octubre del
2023.

IV. Acuerdos

1. Se acuerda aprobar unanimemente la bitacora de la 8va Reunion Ordinaria de

la Comision.

2. Se acuerda que la presentacion de la Mortalidad prematura por Canton en
Costa Rica, por parte del Dr. Roy Wong se realice en la proxima reunién
ordinaria de la comisién a celebrarse el dia 19 de octubre el 2023.

3. Se acuerda que la Phd. Jennifer Crowe y del Lic. Claudio Monge realicen un
oficio para solicitar la colaboracion de la COMISCA para solicitar sponsor para
cumplir con los estudios que debemos realizar como pais, asi como las
investigaciones en los temas que los miembros de la Comisién indiquen se
deben realizar para lo cual se solicita a los miembros enviar dichos temas a

investigar para incluirlos en el oficio indicado.

4. Se acuerda que los subcomités envien la matriz de avance de la Estrategia
Regional para Prevencion, Mitigacion y Control de la Enfermedad Renal Crénica de
origen no tradicional en Centroamérica y Republica Dominicana llena con la
informacion de cada subcomité a la Lic. Arelis Araya con copia a la Dra. Masis, a
fin de que ambas puedan proceder a fusionar la informacién y a enviar dicha matriz

de avance de la Estrategia a la COMISCA.
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5. Se acuerda finalizar la 9na Reunién Ordinaria de la Comision debido a que ya
son las 12md, por lo que se acuerda dejar los temas pendientes de la agenda
a ser vistos para la préxima Reunién Ordinaria de la Comision a celebrarse el
dia 19 de octubre del 2023.

6. Se acuerda por unanimidad realizar la préxima sesion ordinaria 19/10/23, de
8y30am a 12md.

Anexo 1 Asistencia

Institucion/Organizacion Miembros Asistencia
La Direccion de Investigacién y Tecnologias en Salud del
Ministerio de Salud. Erika Josette Masis Cordero (T) | Presente
La Unidad de Investigaciones en Salud de la Direccion de |Esteban Cerdas (S) Presente
Investigacion y Tecnologias en Salud del Ministerio de
Salud.
Dra. Adriana Torres (T) Presente
La Direccién de Vigilancia de la Salud del Ministerio de Pamela Monestel Zufiga (S) | Ausente
Salud. Thais Mayorga (T) Ausente
Mariamalia Villavicencio (S) Presente
Allan Varela Rodriguez (T) Ausente
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Martha Romero Poveda (S) Ausente
Salud.
_ _ o o Arelys Araya Jiménez (T) Presente
La Direccion de Planificacion del Ministerio de Salud.
Freddy Ledezma Orozco (S) Ausente
La Direccion de Proteccion Radioldgica y Salud Ambiental | Ricardo Morales Vargas (T) Ausente
Humano del Ministerio de Salud. Albin Badilla Mora (S) Ausente
' . . Jennifer Crowe (T) Presente
El Programa de Salud, Trabajo y Ambiente en América
Latina con sede en la Universidad Nacional (SALTRA-
UNA). Claudio Monge (S) Presente
La Liga Agricola Industrial de la Cafia de Azucar (LAICA). | Zaida Solano Valverde (T) Presente
Ministerio de Camara Nacional de Agricultura y Léc' Alejandra Mufioz Zufiiga Ausente
Agroindustria )
_ _ » ) _ M.Sc. Yamileth Astorga Espeleta
La Unidad de Investigacion del Instituto Costarricense de (T) Ausente
Acueductos y Alcantarillado (ICAA). Dr. Darner Mora Alvarado (S) Ausente
. . . Jecsy Alcocer Rivas (T Presente
El Instituto Mixto de Ayuda Social (IMAS). Y ()
Kembly Camacho (S) Ausente
Alejandra Jiménez (T) Presente
El Instituto Nacional de Seguros (INS). Guillermo Lopez (S) Presente
Kenneth Rojas (S) Ausente
Fabio Hernandez (T) Presente
La Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud de la Roy Wong McClure (T) Presente
Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS). _ _
Tatiana Maria Mata Chacén (S) | Ausente
La Asociacion Costarricense de Nefrologia (ASCONE). Javier Estrada Zeledon (T) Ausente
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Fabio Hernandez (T) Presente
Novoa Baltodano Randall

La Jgnta de Salud del Hospital Enrique Baltodano Bricefio Gregorio (Titular) Ausente
de Liberia. . ———
Luis Gerardo Rojas Jiménez Ausente
(Suplente)
Luis Gerardo Rojas Jiménez
Ausente

La Direccion del Hospital Enrique Baltodano Bricefio de (Suplente)
Liberia.

Ménica Espinoza Trejos (S) Ausente

(T) Miembro Titular
(S) Miembro Suplente

Invitados
Institucion/Organizacion Asistencia
Patologia Jorge Vargas Presente
Defensoria de los Habitantes Carlos Valerio Ausente
Migracién y Extranjeria Méonica Acufia Ausente
Migracion y Extranjeria Laura Porras Brenes Presente
Ministerio de Trabajo y Seguridad Social Elizabeth Chinchilla Presente
Unidad de Investigacion del Hospital de Geriatria Adriana Davila Meneses Ausente
Invitada de la Fundacion Nefrologia Costa Rica Sandra Chanto Ausente

Dra. Erika Josette Masis Cordero

Coordinadora

Comision Nacional Interinstitucional de Nefropatia Mesoamericana
Direccion de Investigacion y Tecnologias en Salud




