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Editorial de la Ministra de Salud

Dengue

El dengue sigue siendo la arbovirosis humana mas importante. Segun estimaciones 2,500 a
3,000 millones de personas viven en areas de riesgo de transmision; al afio ocurren 50 millones
de infecciones, de las cuales 500 mil son dengue hemorragico (DH), 21,000 moriran, la gran
mayoria niflos.

El cambio climatico, la alteracion de los ecosistemas (cambios en la transmision biologica,
ecologicos y socioeconomicos), la alteracion en la distribucion de patdgenos y vectores, unido al
desordenado crecimiento urbano y el problema de los residuos solidos, han hecho que el dengue
no se haya logrado controlar de manera adecuada. El cambio climatico por si s6lo es un factor
determinante, en esta y otras enfermedades vectoriales; la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) ha estimado que el aumento de la temperatura en 1-2 °c, puede aumentar en varios
cientos de millones los casos de dengue, ocasionando 20 a 30 000 muertes mas por afio.

El 2007 fue un afio complejo para la epidemiologia del dengue, no s6lo en Costa Rica sino
en América Latina. Se presentaron brotes epidémicos en Paraguay, Brasil, México y Bolivia; los
4 serotipos de dengue se encuentran en circulacion en América Latina, lo que eleva el riesgo de
dengue hemorragico (figuras 1 y 2). En Costa Rica atravesamos un brote de dengue hemorragico
en la region Huetar Atlantica que cobro 4 vidas.

Situacion epidemiologica nacional

A la semana epidemiologica 21 (24 de mayo), se han registrado 2.517 casos de dengue.
Comparando los casos de dengue registrados por region en el 2008 con los del 2007 a la misma
semana se observa un aumento en las Regiones Central Norte y Central Este y una disminucion
en el resto de las regiones. Para todo el pais se observa un descenso de casos 50,9 %, comparado
con el 2007 (figura 3). Se han registrado 20 casos de dengue hemorragico distribuidos en las
Regiones Huetar Atlantica 80,0 % (16 casos), Pacifico Central 15,0 % (3 casos) y Region Central
Norte 5,0% (1 caso). Los cantones en donde se han presentado los casos son: Siquirres 30,0 %
(6), Limoén 30,0 % (6), Matina y Pococi 10,0 % (2 respectivamente) y los cantones de Esparza,
Garabito y Puntarenas 5,0 % (1 respectivamente). El 52,6 % de los casos pertenece al género
femenino, el grupo de edad mas afectado es el de 25 a 29 afios (33,3 %) y de 40 a 44 (33,3 %).
Los serotipos D- 1,2 son los circulantes.

Vigilancia entomolégica

La unidad basica del muestreo es las casas y predios, para encontrar criaderos que contengan
o puedan contener agua, la busqueda de formas inmaduras del vector o sus exuvias. Segun el
objetivo la encuesta puede terminar cuando se encuentra el primer recipiente positivo, o puede
continuar hasta examinarlos todos. Normalmente se emplean los siguientes tres indices para
determinar los niveles de infestacion, en la tabla 1 se muestra la interpretacion de los indices:

- Indice de viviendas o predios: Mide niveles de la poblacion del vector, pero no el niimero de
recipientes, ni su productividad.

- Indice de recipiente: Proporciona informacion sobre el nimero de recipientes con agua que
resultan positivos.

- Indice de Breteau: Establece una relacion entre los recipientes positivos y las viviendas o
predios y se le considera el mas informativo.

AMC, vol 50 (3), julio-setiembre 2008



Fuente: Informes de pais a la OPS/OMS

Figura 1. Brotes de dengue en las Américas.

Es sumamente conveniente obtener un perfil de las
caracteristicas del habitat de las fases inmaduras del vector,
al registrar en forma simultanea la abundancia relativa de los
diferentes tipos de recipientes. Los recipientes se clasifican
en utiles o indispensables, initil o no indispensable y los
habitat naturales.

En el afio 2008, las encuestas entomoldgicas muestran que
del total de depdsitos positivos con larvas y pupas de 4edes
aegypti, el 62,5 % son utiles y de éstos el 55,5 % son barriles y
baldes, destinados a mantener agua para uso doméstico, pilas
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Figura 2. Circulacién del dengue 2006-2007 en las Américas.

e: Boletines de pais.

5,0% y 5,0 % bebederos y comederos de animales. E131,2 %
son inservibles y de éstos el 50,0 % floreros y plantas con agua,
el 20,0 % tarros, 10,0 % llantas y el 20,0 % depdsitos
artificiales especiales (olla, carretillo, etc).

De esta informacion se deduce que es necesario trabajar
sobre los determinantes: ambiental (saneamiento del medio),
abastecimiento de agua (poblacion en condicion precaria sin
agua domiciliar o deficiencia en el abastecimiento continuo
de agua en algunas localidades del pais) y comportamiento
humano (cultura de acumular desechos).
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Figura 3. Casos de dengue, Costa Rica 2007-2008. Datos a la semana 21.
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Conclusiones

Aunque el dengue tiene 14 aflos de estar presente en el
pais, continua siendo un serio problema. La EGI (estrategia
de gestion integrada) que se ha implementado en el pais,
incluye la participacion social, la vigilancia epidemiologica,
basada en laboratorio y entomolédgica, la proteccion al
ambiente, con la reduccion en residuos solidas, incluidas las
llantas dispuestas de manera inadecuada y por supuesto la
atencion médica de los casos, la cual debe ser realizada
usando de base el protocolo de atencién oficial del pais. Las
acciones sanitarias deben ir dirigidas a controlar los brotes y
sobre todo evitar las muertes. La destruccion de criaderos
sigue siendo la mejor y més efectiva de controlar el aumento
de mosquitos adultos. La fumigacion es efectiva cuando la
poblacion de mosquitos adultos es alta, sin embargo cuando
esto ocurre ya los enfermos se estdn presentando.

El dengue es un problema de salud publica que abarca
ambitos mas alla de los sanitarios, por ello se convierte en
un problema de todos.

Maria Luisa Avila-Agiiero
Ministra de Salud
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Cuadro 1. Interpretacion de los indices
entomolégicos

indice indice de

Nivel de control - indice de
. de casas recipientes
operativo " i Breteau
positivas positivos
Optimo <1 <05 1-4.9
Bueno 1-49 05-1.9 5-9.9
Alarma 5-99 2-49 10-14.9
Emergencia 10 o mas 5 o0 maés 15 0 més
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