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Agenda

Hora Tema
10:00- 10:10 am |Bienvenida y presentacion del equipo y aclaracion de método para
consultas

Alcance, campo de aplicacién y objetivos del protocolo.

10:10- 10:30 am | Generalidades del colera: etfiologia y agente infeccioso

10:30-10: 50am [Procedimientos de Vigilancia

Deteccion. Notificaciéon. Registro de Datos

10:50-11:10am | Vigilancia basada en laboratorios

11:10- 11:20am |Receso
11:20-11:35 am | Vigilancia de Aguas

11:35- 11:55 am |Investigacion de casos, Andlisis de datos, cierre y clasificacion de casos,
investigacion de contactos, Modalidades de abordaje

11:55-12:00 md [Farmacoterapia
12:00 md Cierre de la capacitacion
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Chat de la
reunion

Consultas

Ivannia.caravaca@misalud.qgo.cr
lawon CCSS.sa.cr
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TRABAJANDO, DECIDIENDO, MEJORANDO
Costa Rica N ‘

MS-DGS-461-2023

mes de abril fle estara impartiendo una capacitacién para laboratorios clinicos entorno al

En
tema, tlla veZ delinidas las fechas les estaremos remitiendo la informacién por este medio.
Atentamente,

Firmado digitalmente por
MELISSA RAMIREZ ROJAS (FIRMA)
Fecha: 2023.02.23 16:11:59 -06'00'
Dra. Melissa Ramirez Rojas
Directora General de Salud
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Cc: Dr. Rodrigo Marin Rodriguez, Director a.i Direccion de Vigilancia de la Salud, MS
Dr. Roberto Castro Cérdoba, Jefe, Unidad de Epidemiologia, Direccion Vigilancia de 1a Salud
Dra. Ivannia Caravaca Rodriguez, Unidad de Epidemiologia, Direccién Vigilancia de la Salud
Dra. Lumen Wong Zddiga, Caja Costarricense de Seguro Social lawongz@ccss sa.cr
Dr. Pablo Rivera Navarro, Instituto Costarricense de Acueductos y Alcantarillados privera®aya.go.cr
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G delasad e 28 de febrero de 2023

Resumen de la situacién actual’

Haiti

Desde la nofificacidn de los dos primeros casos confirmados de Vibrio cholerae O1 en el
drea del gran Puerto Principe el 2 de octubre de 2022, al 24 de febrero de 2023, el Ministerio
de Salud de Haifi [Ministére de la Santé Publique ef de la Population, MSPF par sus siglas en
francés)?, informé un total de 33.185 casos sospechosos (Figura 1) en 10 departamentos del
pais, incluidos 2398 casos confimados, 29.288 casos sospechosos infernados y 594
defunciones registradas®. Este representa un aumento en los Gifimes 7 dias del 5% de casos
sospechosos [N=1.432), del 3% de casos confirmados (M=80) y del 0% en las defunciones
(N=0). Hosla el 24 de febrero de 2023, enlos 10 deparfamentes del pais se han confimado
cases. Hasta la fecha, la tasa de letalidad enfre los casos sospechasos es de 1.8% (fasa de
letalidad institucional de 1,3%).

De un fotal de 6.452 muestras andlizados por el laberatoric Nacional de Salud Poblica (LMSP
por sus siglas en francés), 2.398 fueron confirmados (tasa de positividad 37,2%).

Figura 1. Distibucién de cases sospechoseos por dia en Haiti del 29 de septiembre de 2022 ol 24
de febrero de 2023

Fuente: Ministére de la Santé Publique et de ko Population [MSPF] de Haili. Dotos reproducidos por la
OPS/OMS.

Actualizacion del Protocolo en CR

La Organizaciéon Panamericana de la Salud /
Organizacion Mundial de la Salud (OPS/OMS)
reitera a los Estados Miembros la necesidad
de que continden con sus esfuerzos para
fortalecer y mantener la vigilancia del
cOlera para detectar precozmente los casos
sospechosos, proporcionar el tratamiento
adecuado y prevenir su propagacion
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Alcance y campo de
aplicacion del protocolo

Acatamiento obligatorio

Servicios de salud ubicados en los
establecimientos de salud publicos y
privados (incluidos consultorios de
medicina de empresa) y equipos
rectores de salud en diversos niveles de
gestion.
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Objetivo General Objetivo Especifico

Establecer los criterios y Dirigir el proceso de deteccion,
especificaciones técnicas sobre las notificacion e investigacion de
actividades relacionadas con la casos de cdlera.

vigilancia, prevencion, control, manejo
y tratamiento del cOlera que permita
monitorear el comportamiento de la
enfermedad e identificar grupos
poblacionales y zonas geograficas de
mayor afectacion que oriente a la
toma decisiones y elaboracion de
politicas de salud publica.
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Procedimientos de Vigilancia

+ldentificar el problema

Deteccion Definiciones de caso

del caso

Notificacion +Confirmacion de caso

Registro de los

datos en el «Consolidado
Sistema de
Informacién

Investigacion de *Investigacion
caso de contactos

Analisis de «Interpretacion

datos

Cierre de
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Deteccion
Definiciones operativas
de caso
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Diarrea aguda secretora o acuosa

1. Toda persona que presente diarrea aguda ,
S cre{)or,a grave Feces tipo “agua dearroz”)
y?o vomitos de alta tasa.

- Menos de 14 dias de evolucion, ,
2. Toda persona que presente diarrea aguda

(usualmente de 3 a 7 dias). ecretora (leve, moderada o grave) con
. o _ |stor|e\ de ]ylaje regiones,, zonas, O paises
- Presencia de heces liquidas, sin sangre (3 o onde |3 enfermedad és endémica 0 se hayan

reportado casos confirmados.

mas deposiciones por dia), o 3. Toda persor}? gue presente diarrea aguda
e

- : secretora ve moderada o grave)
Aumento en el volumen, la frecuencia y ‘elacionada a un Brote. ’
disminucion de la consistencia de las heces 4. '(Ij'_oda persona gue muer .CdOHtantecede tes de
.- e larrea, vomitos, .deshidratacio 0, por

respecto al habito usual de cada individuo. complic¢aciones de'biéjas ala deshidraticion

5. Toda persopa que presente diarrea aguda
F\e retora (leve, moderada o grave), que
abite o ingrese por zonas fronterizas y teng
o no antecedentes de enfermedad desde e
pais de origen o lugares por donde transito.
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Caso confirmado

Caso por nexo epidemioldgico l

Caso clinicamente compatible en el
cual no se realizo el diagnostico de
laboratorio, pero es
epidemiolégicamente relacionado a
un caso de colera confirmado.




Portador asintomatico

Persona gue no presento diarrea,
sin embargo, se le cultivo V.
cholerae O1 o V. cholerae 0139 a
partir de una muestra de heces o se
le demostrd seroconversion.




Caso confirmado

De diarrea por Vibrio cholerae:

Toda persona que cumple con Ia
definicion de caso sospechoso que
presenté diarrea y a partir de una
muestra de heces diarreicas se le
cultivé un Vibrio cholerae donde no se
detectd presencia de la toxina, ni V.
cholerae O1 o V. cholerae O139.
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De colera por Vibrio cholerae Epidémico:
Toda persona que cumple con la
definicidn de caso sospechoso que
presento diarrea y a partir de una
muestra de heces diarreicas se le cultivd
un Vibrio cholerae donde se detectod V.
cholerae O1 o V. cholerae 0139y su
toxina.
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Clasificacion de casos

Autodctono: Caso sin antecedentes
de haber estado en un pais con
colera en los siete dias previos al
inicio de los sintomas.
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Importado: Caso con antecedentes
de haber estado en un pais con
colera en los siete dias previos al
inicio de los sintomas y que no se le
demuestra ninguna fuente de
contagio dentro del pais.
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Notificacion

Todo caso sospechoso debe ser
notificado por el profesional en
salud que detecta el caso, mediante
Boleta VEO1.

Codigo CIE-10 A009 Colerano
especificada.
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Anexo 1 Boleta VE 01

MINISTERIO DE SALUD, COSTA RICA- DVS

BOLETA DE NOTIFICACION INDIVIDUAL
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA VE-01

Ministerio

Nomero de cédula o identificacion

Nombre del paciente |

Diagnéstico de |
T ifi ian

Diagndstico especifico |

Fecha inicio del evento / sintomas

Fecha de diagnastico

Sexo:

Fecha Nacimiento
Edad Cumplida

Macionalidad:

ombre del padre, madre o encargado (solo en caso de

Provincia Cantd Distrit Localidad
Direccidn Exacta I_
Teléfono Casa / Celular I
Lugar de Trabajo |
Localizacion lugar TlabajA:I l | |

Provinca Cantd Distrit Localidad
Luger de ocurencia | l I I

Frovinca Cantan Distrit Tocalidad

Establecimiento que informa |

Mombre de la persona que informa

Firma de paciente:

Para atender notificaciones
Correo electronico o fax:




¢, Queé se debe enviar?

La boleta VEO1 y la ficha de investigacion Ficha de Investigacién epidemiolégica de
Resultados de laboratorio, Célera

Informes de barrido epidemiologico: Lista https://d.docs.live.net/492b1982dbcf5692/Escri
de contactos y seguimientos diarios. —
torio/ficha%20colera.xlsx

e Informes de seguimiento de los casos.
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https://d.docs.live.net/492b1982dbcf5692/Escritorio/ficha%20colera.xlsx
https://d.docs.live.net/492b1982dbcf5692/Escritorio/ficha%20colera.xlsx

Investigar cualquier caso
sospechoso de rumor o noticia

Las muertes sospechosas por

Colera deben notificarse de forma
inmediata al Ministerio de Salud y
enviar el certificado de defuncion.
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Registro de los datos en el Sistema de Informacion

Cada nivel de gestion y la CCSS asi como otras instituciones, siguen el flujo
interno establecido, para notificar al ente rector cumpliendo con lo estipulado en
el Decreto Notificacion 40556-S.

Todo caso sospechoso, probable o Si se reporta un resultado de un
confirmado por célera se notifica paciente con un cultivo por V.
con el codigo codigo CIE-10 A009 cholerae Ol o V. cholerae 0139 a
Célera no especificada. partir de una muestra de heces
diarreicas o se le  demostrd
seroconversion, este debe de
registrarse bajo el codigo CIE 10:

A001
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