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Este informe presenta una selección de indicadores que muestra el desempeño del 

Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiológica en la caracterización de la situación 

epidemiológica  (daños a la salud) nacional y desagregada al nivel provincial, asi 

como, indicadores operativos de captación, notificación e investigación 

epidemiológica por parte de los centros de salud de la red. Incorpora los datos mas 

recientes disponibles sobre la entrega directa de intervenciones a la población 

relacionados con el diagnóstico temprano y tratamiento oportuno. A nivel  nacional 

cada boletin actualiza la información acumulada en el año para el mes que reporta y 

para los meses y semanas previos, por lo que el mas reciente sustituye al anterior.  

Calle Santo Tomás de Aquino, casi Esq. Correa y Cidrón #1, Ciudad Universitaria, Distrito Nacional

Tel: (809) 686-9140 / Sin cargo desde el interior 1-200-4091  Fax: (809)689-8395; e-mail: sespas1@codetel.net.do

SESPAS - Dirección General de Epidemiología - Instituto Nacional de Epidemiología   

puesta en circulacion el 10 de Diciembre del 2009.

Ediciones de meses previos puede encontrarlos en  http://www.sespas.gov.do/pages/home.asp y en  

http://www.sespasdigepi.gob.do/pages/home.asp

La Dirección General de Epidemiología (DIGEPI) dependencia de la Subsecretaria de 

Salud Colectiva de la SESPAS, publica la undécimo versión del año 2009 del informe 

mensual sobre la situación observada en los eventos objeto de la Movilización Tolerancia 

Cero correspondiente al mes de noviembre a cuatro años del lanzamiento de la estrategia. 

Este número presenta la situación de los eventos priorizados al 2007, 2008 y acumulados 

a octubre 2009. El objetivo de este informe es poner a disposición del público un resumen 

descriptivo del desempeño del sistema de salud con énfasis en acciones priorizadas y 

facilitar el análisis del progreso hacia las metas de la movilización. El mismo es el 

resultado del trabajo diario de los servicios de epidemiología de las DPS y DAS, los 

servicios de epidemiología hospitalarios y de todo el personal de salud que de una y otra 

forma incorpora a su trabajo cotidiano tareas relativas a las funciones del sistema de 

vigilancia epidemiológica. 

En el nivel central, la Dirección General de Epidemiología valida y consolida los datos de la 

notificación que capturan las unidades de epidemiología de los programas de salud 

colectiva, coordina el sistema de información para la vigilancia, monitoreo y evaluación del 

impacto de los programas del Subsistema de Salud Colectiva, con énfasis en las metas de 

la Movilización Tolerancia Cero priorizadas en base a los compromisos nacionales con los 

Objetivos de Desarrollo del Milenio.

1



 

Tipo de evento 2006 2007 2008 2009

numero muertes maternas confirmadas 180 160 190 180

razon de mortalidad materna 81.94 72.77 86.31 74.96

monitoreo de causas trazadoras MORTALIDAD 

PROPORCIONAL

2007 2008 2009

CAUSAS OBSTETRICAS DIRECTAS 74.7 76.6 67.8

Edema, proteinuria y trastornos hipertensivos en el 

embarazo, parto y puerperio (O10-O16)

26.0 26.1 24.4

Hemorragia del anteparto, del parto y 

postparto(O20,O44-O46, O72)
9.5 10.9 11.7

Embarazo terminado en aborto (O00-O08) 13.3 7.6 8.3

Otras complicaciones del puerperio (O87-O92) 5.7 13.0 7.2

Sepsis y otras infecciones puerperales (O85-086) 9.5 9.2 6.7

Otras complicaciones del embarazo y del parto 

(O21-O43, O60-O71, O73-O75)

8.2 6.0 2.8

Tetanos Obstetrico (A34) 0.0 0.5 0.0

Muerte obstétrica de causa no especificada (O95) 2.5 3.3 6.7

CAUSAS OBSTETRICAS INDIRECTAS 25.3 23.4 33.1

Enfermedad por VIH, SIDA (B20-B24) 3.2 3.8 5.0

Trastornos mentales y del comportamiento   

asociados con el puerperio (F53)

0.0 1.9 0.0

Causas obstetricas indirectas (O98-O99) 22.1 18.5 27.2

Muertes obstericas tardías (O96-O97) 1.2 1.9 0.0

lugar ocurrencia residencia investigación 

completa

muerte evitable causa de muerte auditada 

por SINAVE

EVITABILIDAD 

ATRIBUIDA A

MEDIDA 

CORRECTIVA

Hospital Luis E. Aybar Santo Domingo

no

NO AUDITADA

(O14) Preeclampsia

NO AUDITADA NO AUDITADA

Hospital Pedro E. Marchena Monseñor Nouel

no

NO AUDITADA

(O14) Preeclampsia

NO AUDITADA NO AUDITADA

CMISLLM Santo Domingo

no

NO AUDITADA

(O15) Eclampsia

NO AUDITADA NO AUDITADA

Hospital Regional Taiwan Azua

no

NO AUDITADA

(O85X) Sepsis

NO AUDITADA NO AUDITADA

Hospital Jose Ma Cabral y Baez Santiago

no

NO AUDITADA

(O622) Inercia uterina

NO AUDITADA NO AUDITADA

Hospital Jose Ma Cabral y Baez Santiago

no

NO 

(B20X) Sida

Paciente y Social

Mejoria en la capatcion del 

programa de reduccion de 

la trasmision 

vertical,integraciaon 

adecuada al PNR-TV con 

terapia multiple

Extrahospitalaria Extranjera

no

NO AUDITADA

(O622) Inercia uterina

NO AUDITADA NO AUDITADA

Centro Medico San Vicente Samana

no

NO AUDITADA

(O14) Preeclampsia

NO AUDITADA NO AUDITADA

HMNSA Monseñor Nouel

no (O06) Aborto

NO AUDITADA NO AUDITADA

Hospital Luis E. Aybar Santo Domingo no (O14) Preeclampsia NO AUDITADA NO AUDITADA

HMNSA Samana

no

(O995) Enfermedades 

maternas que complican 

el embarazo NO AUDITADA NO AUDITADA

Hospital San Vicente de Paul Maria Trinidad Sanchez no NO AUDITADA (O15) Eclampsia NO AUDITADA NO AUDITADA

Edema agudo del 

Neumonia, influenza estacional

Sindrome de 
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Semanas Epidemiológicas 44-47 (30/8/2009 - 3/9/2009)

MORTALIDAD MATERNA

En el mes de noviembre del 2009 se notificaron 12 maternas probables, todas fueron 

confirmadas como muertes maternas, ocurridas entre las semanas epidemiológicas 

44 a la 47. Se le   practico necropsia al 33.3% (4 casos) de las 12 MM confirmadas 

hasta la semana y  solo una  cuenta con análisis de evitabilidad (ver detalle abajo). 

De las  muertes notificadas, nueve (75%) fueron notificadas a las DPS-DAS en las 

primeras 24 horas.

Como resultado del proceso de evaluación del sistema de vigilacia de la mortalidad materna se  capturaron 23 

muertes maternas, de las cuales cuatro (4) corresponden al primer  y segundo trimestre, quince (15)  al tercer y 

cuarto trimestre  del año 2008 y  cuatro (4) al mes de enero de 2009.

 Las causas de las doce (9) MM notificadas en noviembre corresponden  a trastornos hipertensivos 

(6), hemorragias (2), enfermedades maternas que complican el embarazo (1), sepsis puerperal 

(1),embarazo terminado en aborto (1),sida (1) . De estas dos (2) ocurrieron en el Hospital Cabral y 

Baéz de Santiago, dos (2) en La Maternidad de La Altagracia y dos (2) Hosp. Luis E. Aybar.

Para el año 2009,  el 52.2 % (94 casos) de las 180 muertes reportadas, han ocurrido en cuatro (4) 

hospitales de dos (02) regiones de salud: Región 0 con 68 % (64) y región II un 32% (30), el 6.1% 

(11 casos) son extrahospitalarias y de estas el 31.1% (56 casos) fueron referidas de algún 

establecimiento de salud . 

DEFUNCIONES OCURRIDAS EN EL MES Y RESPUESTAS ESPECIFICAS DEL SISTEMA DE SALUD

causa de muerte registrada 

(Certificado Defunción)

Preeclampsia severa,sindrome 

nefrotico,derrame pericardico

Shock hipovolemico,preeclampsia 

severa

Insuficiencia respiratoria,shock 

septico,post aborto,p/b perforacion 

uterina,restos ovulares,HIV,hep B

sindrome de 

Hellp,eclampsia,puerperio de 5 dias

shock hipovolemico,retencion restos 

placentarios,anemia 

severa,sepsis,puerperio

shock hipovolemico por atonia 

uterina,shock septico,coagulopatia 

de consumo,fallo 

multiorganico,puerperio de 1 dia de 

evolucion

Herpes zoster 

infectado,sida,embarazo de 33 

semanas

Shock hipovolemico,atonia 

uterina,puerperio 

inmediato,preeclampsia

Preeclampsia severa,edema del 

pulmon
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Tipo de evento 2006 2007 2008 2009

neonatal precoz (0-7 dias) 2099 1944 2289 1615

neonatal tardia (7-28 dias) 606 587 507 425

postneonales (28 dias - 11m) 579 533 601 530

TOTAL DE MUERTES 

INFANTILES
3284 3064 3397 2570

nacidos vivos estimados 219665 219858 220127 201014

tasa de mortalidad infantil 14.95 13.94 15.43 12.79

monitoreo de causas 

trazadoras MORTALIDAD 

2007 2008 2009

NEONATAL 2530  

casos

2796 2040

 ( P36) Sepsis bacteriana del R.N 
         29.6 23.9 35.6

(P22) Sindrome dificultad respiratoria del 

recien nacido 25.8         30.0 28.4

 (P20, P21) Hipoxia intrauterina y asfixia 

del nacimiento            9.4 8.7 6.2

 (P07) Prematuridad            6.0 5.5 4.8

 (P23) Neumonia congenita 
           6.4 4.9 3.5

 (P24) Sindrome de aspiracion neonatal 
           2.7 3.6 3.3

OTRAS CAUSAS          20.1 23.4 18.2

POSTNEONATAL 534 casos 601 casos 530 casos

(A41) Septicemia 25.7 21.6 35.5

(J18) Neumonia 11.0 13.8 14.6

(Q24) Malformaciòn del corazòn 8.6 8.3 7.5

(A09) Diarrea y Gastroenteritis 7.3 11.1 6.7

(G00) Meningitis bacterianas 5.6 5.6 4.2

(E43) Desnutriciòn 8.8 7.0 3.1

(B20-B24) Enfermedad por el virus de 

inmunodeficiencia humana
2.1 2.7 1.0

OTRAS CAUSAS 30.1 29.8 27.4

TODAS LAS MUERTES INFANTILES 3064 3397 2570

El subsistema de vigilancia de la mortalidad infantil cuenta con 196 unidades notificadoras (170 hospitales y 

26 centros privados). La tabla de muertes infantiles por establecimiento de salud se presenta en la hoja "hosp MI". 

Cada informe mensual actualiza los datos de meses previos, considerando la notificacion tardía.

El 68% (1751) de las 2570 muertes infantiles notificadas durante el año, ocurren en 05 hospitales de tres (02) 

regiones (O y II) ver tabla hospMI.

MORTALIDAD INFANTIL

En mes de Noviembre se notifican 296 muertes infantiles, de estas 116 (39.2%) 

ocurrieron en el mes, las demás son defunciones ocurridas en meses anteriores. 

La tasa de MI notificada al  2008 fue de 13.0 MI por 1000 n.v; lo cual refleja una 

subnotificación de aproximadamente  49%.

El 80.2% (93) de las 116 MI ocurridas en noviembre fueron notificadas en las 

primeras 24 horas a las DPS-DAS.  

El 77.7% (90) de las 116 MI notificadas que ocurrieron en noviembre fueron del período neonatal; el 88% (102) de 

las mismas ocurren en cinco hospitales:  Mat. San Lorenzo de Los Mina 28.4% (33), Infantil Arturo Grullón 21.6% 

(25), Robert Reid Cabral 21.6% (25), José Maria Cabral y Baéz  12.1% (14) y Mat. Ntra. Sra. De La Alt. 4.3% (5), ; 

este último con baja notificación, no precisamente disminución de sus MI. Durante 2009, se observa un 

aumento en la proporción de casos debidos a sepsis bacteriana del RN, en relación al 2008. Este comportamiento 

es similar los postneonatales, donde se observar un incremeto de 12.5% de las defuniones por septicema.
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NOTIFICACION DE NUMERO DE MUERTES INFANTILES SEGUN MES DE OCURRENCIA 2009

CENTRO PROVINCIA

TOTAL 

2006

TMI 

HOSP./

1000 

NV o 

100 

egreso

TOTA

L 

2007

TMI 

HOSP

./1000 

NV o 

100 

egres

TOTA

L 2008ene feb mar abril may jun jul agost sept octub Nov

TOTAL 

2009

% con 

analisis 

evitabilida

d 2008

% con 

analisis de 

evitabilidad 

2009

# 

muertes 

evitables 

2008

# muertes 

evitables 

2009

% peso 

del 

total 

muerte

s 

notifica
TOTAL todas 3283 14.7 3053 13.5 3397 248 188 234 232 232 269 273 293 246 239 116 2570 3.5 0.8 47 60 100.0
HOSPITALES DE REFERENCIA NACIONAL CON SERVICIOS DE ATENCION MATERNO INFANTIL (12 hospitales) SUBTOTAL

Infantil Robert Reid Cabral Distrito Nacional 430 24.4 471 20.1 532 46 45 45 44 46 56 38 41 51 35 25 472 1.6 0.8 2 4 18.4

Luis E. Aybar Distrito Nacional 120 32.5 160 32.8 244 12 5 3 3 1 5 7 14 3 53 6 2.1

Maternidad Nuestra Sra. de la Altagracia Distrito Nacional 448 22.2 392 20.3 241 19 19 17 23 21 50 31 14 34 5 233 1.3 9.1

Plaza de la Salud Distrito Nacional 28 36.1 44 51 11 1 7 4 7 11 6 6 5 11 2 71 47.8 4.2 6 3 2.8

Central de las FF.AA Distrito Nacional 5 1 23 1 1 0.0

Hospital De la Mujer Dominicana Distrito Nacional 25 44 14.1 41 2 6 2 2 6 4 5 27 7.4 2 1.1

Hospital General Policía Nacional Distrito Nacional 1 0.0

Maternidad San Lorenzo de los Mina Santo Domingo 627 48.6 483 37.9 468 34 13 43 42 49 46 46 53 68 66 33 493 1.7 7.9 5 39 19.2

Ramón de Lara Santo Domingo 4 3 1 1 5 0.2

Hospital Infantil de Vias Respiratorias Perpetuo SocorroDistrito Nacional 3 0 0.0

HOSPITALES DE REFERENCIA REGIONAL CON SERVICIOS DE ATENCION MATERNO INFANTIL (12 hospitales) SUBTOTAL

Hosp. Reg. Dr. Marcelino Vélez Santana Santo Domingo 27 7.8 23 7.4 35 9 4 0 1 0 2 5 4 5 5 35 39.4 11.4 4 4 1.4

Hosp. Regional Taiwán Azua 33 12.7 34 11.5 30 1 1 3 1 1 2 1 2 1 3 16 0.6

Hosp. Juan Pablo Pina San Cristóbal 49 9.2 75 13.8 119 13 5 8 9 7 13 7 10 7 9 88 3.4

Hosp. José María Cabral y Báez  (Universitario)Santiago 281 34.6 302 38.0 368 14 8 34 29 29 31 39 40 36 21 14 295 11.5

Hosp. Infantil Reg Univ. Dr. Artuto Grullón Santiago 394 18.0 394 19.1 398 41 26 26 28 39 34 29 46 28 28 25 350 5.4 0.9 11 3 13.6

Hosp. San Vicente de Paúl Duarte 91 32.1 81 35.1 106 2 12 5 7 2 2 3 3 9 5 50 1.9

Hosp. Regional Jaime Mota Barahona 45 15.0 62 26.4 124 7 7 7 1 4 2 15 5 1 49 1.9

Hosp. Regional Antonio Musa San Pedro de Macorís155 38.9 116 30.4 107 2 4 7 6 6 6 2 33 1.3

Hosp. Regional Dr. Alejandro Cabral San Juan 45 16.9 43 15.2 97 5 3 4 6 8 11 2 3 3 45 1.8

Hosp. Regional Luis Bogaert Valverde 19 13.8 23 15.4 38 3 2 3 3 0 1 1 1 1 1 1 17 6.3 0.7

Hosp. Luis Morillo King La Vega 76 31.1 37 14.4 68 3 5 3 7 1 1 11 1 32 6.3 2 1.2

HOSPITALES GENERALES CON SERVICIOS DE ATENCION MATERNO INFANTIL (145 hospitales) SUBTOTAL

Fundación Servicios Médicos Jesús Te Ama Distrito Nacional 25 0.0

Simón Striddels Azua 0.0

Guayabal Azua 0.0

Nuestra Sra. Del Carmen (Padre Las Casas) Azua 0.0

Peralta Azua 0.0

Hospital Batey # 5 Baoruco 0.0

Los Ríos Baoruco 0.0

San Bartolomé Baoruco 4 0.0

Julio Santana Baoruco 0.0

Dr. Alfredo González Gil Roldán Baoruco 0.0

Cabral Barahona 1 1 0.0

Enriquillo Barahona 0.0

Polo Barahona 0.0

Jaime Sánchez Barahona 0.0

Vicente Noble Barahona 0.0

Ramón Matías Mella Dajabón 8 16 2 4.4 6 2 1 2 1 1 7 0.3

Ramón Adriano Villalona Dajabón 0.0 0.0

Dr. Felipe J. Achecar Duarte 2 0.0

Dr. Federico L. Lavandier Duarte 0.0

Bánica Elías Piña 0.0

Rosa Duarte Elías Piña 9 17.18 10 5 0.0

HondoValle Elías Piña 0.0

Miches El Seibo 0.0

Teofilo Hernandez El Seibo 1 2.1 0 2 1 1 2 1 2 9 0.4

Rafael Gutiérrez Sánchez Espaillat 0.0

Manuel de Luna Espaillat 0.0

Jamao Al Norte Espaillat 0.0

José Contreras Espaillat 0.0

CELDAS APARECEN EN BLANCO  SIGNIFICA QUE EL HOSPITAL 

NO CUMPLE CON LA OBLIGATORIEDAD DE LA NOTIFICACION 

SEMANAL (OCURRAN O NO DEFUNCIONES INFANTILES)
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CENTRO PROVINCIA

TOTAL 

2006

TMI 

HOSP./

1000 

NV o 

100 

egreso

TOTA

L 

2007

TMI 

HOSP

./1000 

NV o 

100 

egres

TOTA

L 2008ene feb mar abril may jun jul agost sept octub Nov

TOTAL 

2009

% con 

analisis 

evitabilida

d 2008

% con 

analisis de 

evitabilidad 

2009

# 

muertes 

evitables 

2008

# muertes 

evitables 

2009

% peso 

del 

total 

muerte

s 

notifica

Toribio Bencosme Espaillat 22 10.5 9 4.5 6 60 2 0.0

Dr. Carlos María Rojas Espaillat 0 0.0

José Pérez Independencia 1 1 0.0

General Melenciano Independencia 1 4.7 0.0

La Descubierta Independencia 0 0.0

Nisibón La Altagracia 0.0

Dra. Evangelina Rodríguez La Altagracia 0.0

Nuestra Señora de la Altagracia La Altagracia 22 14.2 8 36 0 2 3 2 5 4 4 1 6 5 32 1.2

Guaymate La Romana 0.0

Dr. Aristide Fiallo Cabral La Romana 0.0

Dr. Francisco A. Gonzalvo La Romana 14 4.6 5 8 0.0

Centro de Salud Integral y Desarrollo La Vega 0.0

Armida García La Vega 1 0.0

Pedro Antonio Céspedes La Vega 4 3.7 0.0

Centro de Salud Obra Social Salesiana La Vega 0.0

Octavia Gautier de Vidal La Vega 1 1 0.0

Dr: Juan Antonio Castillo La Vega 1 0.0

Dr. Virgilio García María Trinidad Sánchez 0.0

El Factor María Trinidad Sánchez 0.0

Dr. AntonioYapour Heded María Trinidad Sánchez30 22.0 31 23.1 20 1 1 1 3 0.1

Hospital Carlos A. Zafra María Trinidad Sánchez1 0.0

Desiderio Acosta María Trinidad Sánchez 0.0

Castañuelas Monte Cristi 1 3.4 2 0 1 1 0.0

Guayubín Monte Cristi 1 5.6 1 0 1 1 2 0.1

Pepillo Salcedo Monte Cristi 0.0

Padre Fantino Monte Cristi 0 0.0 0 0.0 1 1 1 0.0

Policlínica Federico Smeter IDSS Monte Cristi 0.0

Villa Vázquez Monte Cristi 1 0.0

Elio Fiallo Pedernales 2 1 0.0

Nuestra Sra. de Regla Peravia 34 11.7 32 11.0 20 4 2 6 1 2 3 18 0.7

Villa Fundación Peravia 0.0

Nizao Peravia 1 0.0

Joaquín Mendoza Puerto Plata 0.0

Imbert Puerto Plata 1 0.0

Los Hidalgos Puerto Plata 0.0

Pablo Morrobel Jímenez Puerto Plata 0.0

Ricardo Limardo Puerto Plata 54 19.3 36 13.0 51 4 2 2 3 1 12 0.5

La Isabela Puerto Plata 0.0

María Dolores de la Cruz Puerto Plata 0.0

General Gregorio Luperón Puerto Plata 0.0

Pascasio Toribio Salcedo 12 18.5 12 18 1 1 2 4 83.3 5 0.2

Dr. Ramón B. Brache, IDSS Salcedo 0.0

Dr. Angel Concepción Lajara Salcedo 0.0

Villa Tapia Salcedo 0.0

Pablo A. Paulino Samaná 0.0

Alberto Gautreaux Samaná 2 7.3 1 1 1 1 0.0

Leopoldo Pou Samaná 5 6.3 3 4 1 1 2 100.0 2 0.1

El Limón Samaná 1 2 100.0 1 0.0

Barcequillo, Haina San Cristóbal 0.0

Norman Ruiz (Los Gringos) San Cristóbal 0.0

Cambita Garabito San Cristóbal 1 0.0

Tomasina Valdés San Cristóbal 0.0

Villa Altagracia San Cristóbal 1 1.7 0.0

Nuestra Sra. de la Altagracia San Cristóbal 0 0.0

Yaguate San Cristóbal 1 1 0.0

El Cercado San Juan 0.0

Federico Armando Aybar San Juan 0.0

Vallejuelo San Juan 0.0

Sub-centro Materno Infantil Consuelo San Pedro de Macorís1 1 0.0

Luis N. Veras San Pedro de Macorís 0.0

Alejo Martínez San Pedro de Macorís 0.0

Pedro Ma. Santana San Pedro de Macorís 1 1 0.0

Dr. Jaime Oliver Pino San Pedro de Macorís2 1 0.0

Cevicos Sánchez Ramírez 0.0

Inmaculada Concepción Sanchez Ramirez 7 4.9 5 2 0 1 3 0.1

Ramón Báez Sanchez Ramirez 0.0

Sigifredo Alba Domínguez Sánchez Ramírez 1 0 0 0 1 0.0

Villa La Mata Sánchez Ramírez 0.0

Navarrete Santiago 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0.0

Jánico Santiago 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

Licey al Medio Santiago 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

Sabana Iglesia Santiago 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

San José de las Matas Santiago 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

Centro de Atención Primaria Juan XXIII Santiago 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

Centro Integral Bella Vista Santiago 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

Ensanche Libertad Santiago 1 3.0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

Periférico Dr. Rafael Castro Cien fuego Santiago 1 3.2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

Periférico Monte Adentro Santiago 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0

Presidente Estrella Ureña Santiago 37 21.7 22 21.6 7 2 1 1 3 0 0 1 8 0.3

Tamboril Santiago 0.0

Dr. Napier Díaz Santiago 0.0

Materno Infantil Monción Santiago Rodríguez 0.0

General Santiago Rodríguez Santiago Rodríguez 2 8 2 1 1 4 0.2

Villa Los Almácigos Santiago Rodríguez 1 1 1 0.0

Materno Infantil Esperanza Valverde 1 1.7 0 0.0 0.0

José Francisco Peña Gómez Valverde 0.0

Maimón Monseñor Nouel 1 100 1 0.0

Pedro Emilio Marchena Monseñor Nouel 17 9.7 8 4.5 9 1 1 0 1 3 1 1 2 4 2 16 22.2 2 0.6

José A Columna Monseñor Nouel 2 0 0.0

Santo Cristo de los Milagros Monte Plata 1 0.0

Monte Plata Monte Plata 2 0.0

Sabana Grande de Boyá Monte Plata 2 0.0

Arzobispo Meriño IDSS Monte Plata 0.0

Yamasa Monte Plata 1 1 0.0

El Valle Hato Mayor 0.0

Señorita Elupina Cordero Hato Mayor 1 1 0 0 1 1 0.0

Dr. Leopoldo Martinez Hato Mayor 1 1 1 0 0 0 1 0.0

San José de Ocoa San José de Ocoa 7 8.3 2 1 1 1 100 0 0.0

Andrés Boca Chica Santo Domingo 2 3.5 0.0
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Policlínica IDSS Boca Chica Santo Domingo 0.0

Clinica Rural San Luis Santo Domingo 1 333.3 0.0

La Victoria Santo Domingo 0.0

Los Alcarrizos I Santo Domingo 0.0

Los Alcarrizos II Santo Domingo 0.0

Auxilio Mutuo, San V. de Paul Santo Domingo 0.0

Sub-centro Santo Tomás de Villa Nueva Santo Domingo 0.0

El Almirante Santo Domingo 0.0

Materno Infantil Villa Mella Santo Domingo 2 0 0 2 0 0 0 2 0.1

Subcentro Guerra Santo Domingo 1 23.8 0.0

General vinicio Calventi Santo Domingo 2 5 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 33.3 1 0.1

Engombe Santo Domingo 0.0

CENTROS PRIVADOS

Centro Medico SEMMA, Santo Domingo Distrito Nacional 1 7 1 1 1 2 1 0 6 0.2

Centro Medico Dominicano Distrito Nacional 2 0.0

Centro Medico Materno Infantil y EspecialidadesEspaillat 2 0.0

Centro Medico Guadalupe Espaillat 1 0.0

Clinica Dra Suero Monte Cristi 1 0.0

Centro Medico Dres. Almanzar D Duarte 0.0

Centro Medico Siglo 21 Duarte 2 0.0

Centro Medico Internacional Duarte 1 0.0

Centro medico Dr. Nuñez Duarte 2 0.0

Centro Medico Dr. Rodriguez Maria Trinidad Sanchez 0.0

Centro Medico Costa Norte Maria Trinidad Sanchez 1 1 0.0

Centro Medico Regional Peravia 1 1 0.0

Centro Medico Bani Peravia 1 1 2 0.1

Centro Medico San Judas Valverde 0.0

Centro Medico Dr. Rodriguez Colon Valverde 1 1 1 2 0.1

Grupo Medico Duarte Valverde 0.0

Centro Medico SEMMA, Santiago Santiago 1 1 1 2 0.1

Centro Medico Materno Infantil y Espec. Monseñor Nouel 1 1 0.0

Centro Medico Bonao Monseñor Nouel 1 2 1 1 0.0

Centro Medico Carolina De Jesus Monseñor Nouel 1 1 2 0.1

Centro Médico Quirurgico Rodriguez C Valverde 1 1 2 0.1

Centro Medico Oriental Santo Domingo 1 1 0.0

Centro Medico Cruz Jiminian Distrito Nacional 3 1 1 0.0

Centro Medico del  Este San Pedro de Macoris 1 0.0

Centro Medico del Niño San Pedro de Macoris 1 0.0

Centro Medico unión Médica Santiago 1 1 1 0.0

Centro Medico Gran Poder de Dios Santiago Rodriguez 1 0.0

Centro Medico Gomez Patiño Distrito Nacional 1 0.0

Centro Medico Herera Santo Domingo 1 1 0.0

Centro Medico San Vicente de Paul Samana 1 0.0

Centro Medico Ginecologia y Obstetricia Distrito Nacional 1 1 0.0

EXTRAHOSPITALARIAS

Barahona 3 1 0.0

Dajabon 3 0.0

Distrito Nacional 4 8 1 1 0 1 1 4 0.2

Espaillat 5 0.0

Hato Mayor 1 1 1 0.0

Independencia 2 2 1 1 1 1 1 4 0.2

Clinica rural El Limon Independencia 2 1 1 1 0 1 1 3 0.1

La Altagracia 1 1 1 0.0

La Vega 1 1 0.0

Monseñor Nouel 3 1 1 1 1 4 0.2

Monte Cristi 5 1 6 0 1 1 0.0

Monte Plata 7 6 6 3 1 0 0 1 2 1 1 0 1 10 0.4

Pedernales 3 1 0.0

Peravia 3 2 0.0

Puerto Plata 2 1 1 1 2 0.1

Clinica rural  Sabaneta de Yasica Puerto Plata 1 0 0.0

Salcedo 1 0 0.0

Samana 2 3 2 1 1 2 0.1

San Cristobal 1 1 1 0.0

San Jose de Ocoa 2 1 1 1 1 3 0.1

San Pedro de Macoris 1 3 0.0

Santiago 4 7 1 1 2 1 4 0.2

Santiago Rodríguez 2 1 0 0.0

Santo Domingo 5 5 4 2 1 2 5 0.2
Clinica rural de Maizal Valverde 1 1 1 0.0



MORBILIDAD Total de casos 2007 Total de casos 2008

Total de casos 

acumulados 2009 Casos en <5 años   2008Casos en <5 años  2009

Todas las formas clínicas 9649 4653 6518 1267 771

Dengue clásico 9422 4445 5973 1093 697

Dengue hemorrágico 226 208 545 174 74
DEFUNCIONES 47 48 58 20 11
Tasa por cada 100 mil hab (casos 

probables) 101.64 48.34 72.88 119.1 86.8

Tasa de letalidad por cada 100 casos de 

dengue hemorragico 20.8 23.1 10.6 11.5 14.9

  

Provincias Población Casos
Casos de Dengue 

Hemorrágico Defunciones

% casos con 

muestra % positividad Tasas/ 100,000hab

PAIS 9755954 6518 545 58 83.6 65.9 72.88

27 VALDERDE 192375 102 6 0 91.2 72.6 57.84

15 MONTE CRISTI 110914 134 8 0 96.9 68.8 131.80

25 SANTIAGO 989692 1124 126 8 87.9 61.4 123.90

18 PUERTO PLATA 340818 115 14 2 83.6 51.0 36.81
28 MONSEÑOR NOUEL 198673 109 2 0 91.3 45.2 59.85

17 PERAVIA 168087 138 29 3 83.6 68.6 89.56

01 DISTRITO NACIONAL 1050465 705 40 3 81.3 64.4 73.21

13 LA VEGA 431727 530 30 3 78.6 78.6 133.92

09 ESPAILLAT 251557 57 10 1 77.4 54.2 24.72

32 SANTO DOMINGO 2090206 1779 123 19 84.6 70.1 92.85

10 INDEPENDENCIA 43834 18 1 0 100.00 33.30 44.80

06 DUARTE 351044 79 3 1 86.0 28.6 24.55
19 SALCEDO 110804 162 18 0 64.0 66.0 159.50

08 EL SEYBO 113249 33 2 0 78.90 33.30 31.79

31 SAN JOSE DE OCOA 68832 50 7 1 93.30 57.10 79.24

05 DAJABON 86636 12 1 0 100.0 0.0 15.11

12 LA ROMANA 260744 172 6 2 78.9 73.3 71.96

26 SANTIAGO RODRIGUEZ 69242 21 6 0 100.0 81.8 33.09

04  BARAHONA 193529 42 5 0 95.0 84.2 23.68

02 AZUA 284711 124 19 5 72.2 80.8 47.51

03 BAHORUCO 142715 36 6 1 95.0 84.2 27.52

21 SAN CRISTOBAL 615795 388 29 3 81.8 64.2 68.74

30 HATO MAYOR 94356 15 1 0 71.4 20.0 17.34

29 MONTE PLATA 180750 55 5 0 82.6 42.1 33.20

11 LA ALTAGRACIA 146317 69 4 1 84.4 63.0 51.44

24 SANCHEZ RAMIREZ 223497 79 14 4 65.7 95.7 38.56

23 SAN PEDRO DE MACORIS 319240 184 19 1 75.6 85.3 62.88

07 ELIAS PIÑA 67966 2 1 0 100.00 0.00 3.21

22 SAN JUAN 277533 79 2 0 87.5 42.9 31.05

14 MARIA TRINIDAD SANCHEZ 157566 52 4 0 75.0 42.9 36.00

20 SAMANA 88323 50 4 0 38.5 40.00 61.76

16 PEDERNALES 21177 3 0 0 0.0 0.00 15.45

Extranjeros 0

Distribución de casos acumulados de Dengue 2009, según provincia de residencia

El mayor número de casos notificados 
provienen de siete provincias; Santo Domingo, 
Santiago, Distrito Nacional, La Vega, San 
Cristóbal, San Pedro de Macorís y Peravia. Las 
provincias con tasas de incidencia superior a la 
nacional son: Monte Cristi, Santiago, La Vega, 
Peravía, Salcedo, La Romana, San Jose de 
Ocoa,  Santo Domingo,  y solo en las provincias 
de Santo Domingo, Azua, La Vega, La Romana, 
Bahoruco, Duarte, Espaillat, La Altagracia,  
Santiago, Puerto Plata, San Pedro de Macorís, 
Distrito Nacional, San José de Ocoa, San 
Cristóbal, Sanchez Ramirez,  y Peravía han 
presentado defunciones. El desempeño en la 
investigación de laboratorio a nivel nacional fue 
de 83.6%; ninguna de las provincias  tienen un 
desempeño en toma de muestra por dejado de 

80%,  se tomo muestras en diferentes 
provincias del país para la realización de 
aislamiento viral las cuales fueron enviadas al 
CDC de Puerto Rico donde se identificarón en 
las provinvias de Santiago 3 serotipos 
circulando DEN-1, DEN- 2 y DEN -4, en Azua 
DEN-4 y DEN -2,en San Pedro de Macorís 
DEN-2, en  la Vega DEN -1 y DEN- 2 y en el 
Area VII de salud DEN-2.

Durante el 2009 se han notificado 6518 casos de los cuales el 8 % (545 casos) son dengue hemorrágico con una letalidad de 

10.6 % (58 defunciones) teniendo una dismunución de la tasa de letalidad de un 201 % con relacion al año anterior, esto 

coincide con una mejora en el diagnóstico de dengue hemorrágico en los Hospitales Arturo Grullón de Santiago y Robert Reid 

Cabral del Distrito Nacional

DENGUE

La tasa de incidencia de dengue para el año 2008 fue de 49 casos por cada 100,000 

habitantes; la tasa ajustada a Noviembre del 2009 es de 72.88  casos por cada 100,000 

habitantes
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CASOS y CLUSTERS DE DENGUE HEMORRAGICO e intervenciones DE CONTROL EN COMUNIDADES AFECTADAS EN CONSTRUCCION

Distribución Geográfica de los casos de dengue hemorrágico y defunciones, según densidad poblacional por municipios, República Dominicana, Noviembre 2009



 

MORBILIDAD casos 2007 casos 2008*

casos 2009 

acumulados

casos                 

Noviembre 2009

casos en < 5 años  

2008*

casos en < 5 

años 2009

defunciones 

2008**

defunciones 2009 

acumuladas**

casos captados busqueda activa en areas de alto 

riesgo de transmision 324 177 92 14 4 2 0 0
casos captados busqueda activa en areas de mediano 

riesgo de transmision 273 110 70 9 12 4 0 0
casos captados busqueda activa en areas de alta 

relevancia socioeconomica 53 19 36 8 2 0 0 0
casos captados busqueda activa en areas de bajo 

riesgo de transmision 252 271 242 10 23 10 0 0

casos notificados por centros salud todas las areas y 

puestos colaboradores voluntarios 1803 1261 843 87 35 25 10 9

infectados en otros paises 132 10 1 4 0

Numero total de casos 2705 1838 1415 138 77 45 10 9

defunciones 14 10 9 1 0 0  -  -

tasa letalidad/ 1000 5.2 5.4 6.4 7.2 0.0 0.0  -  -

IPA/ 1000 0.28 0.19  - - - -  -  -

INDICE PARASITARIO ANUAL SEGÚN MUNICIPIO  2007

Para el presente año (2009) los municipios del país se clasifican por niveles de riesgo de 

transmisión de malaria de acuerdo al siguiente criterio. Sólo el municipio de Dajabón se define 

como de alto riesgo por tener un IPA (casos de malaria por cada 1000 habitantes) mayor de 10 

de acuerdo a los datos del año 2008. Los municipios en mediano riesgo por tener un IPA entre 

1 y 10, son los 7 municipios que se presentan con color verde en el mapa. Los municipios en 

bajo riesgo por tener un IPA por debajo de 1 son los 64 municipios que se presentan de color 

amarillo. Los municipios sin riesgo son los demás municipios que no presentaron casos en el 

año 2008 (color blanco). Y los municipios de alto interés económico y epidemiológico son 

Higuey y San Felipe de Puerto Plata, por ser municipios turísticos donde se considera de alto 

interés el riesgo de transmisión de malaria. 

El comportamiento de la malaria en el año 2008 muestra diferencias con relacion al comportamiento observado en 

el 2007, observándose una reducción de 873 casos (32%). De acuerdo al número de casos por cada 1000 habitantes 

registrados en el 2008, el municipio de Dajabón continua siendo el unico en alto riesgo de trasmision del país. En el 

2008 disminuyeron los municipios de mediano riesgo (de 10 a 7); mientras que los de bajo riesgo pasaron de 72 a 

64.  Los municipios que no reportaron casos pasaron de 65 en el 2007 a 76 en el 2008.

DEFUNCIONES OCURRIDAS EN NOVIEMBRE: Femenina de 47 años de edad, residente en La Garita, San Juan 

de la Maguana, quien acude al Hospital Dr. Alejandro Cabral por fiebre, dolor en el cuerpo y vómitos de 6 días de 

evolución, siendo ingresada la tarde del 2 de noviembre por dengue clásico.  El dia 3 de noviembre se toma una 

muestra para gota gruesa que resulta positiva con dos cruces de densidad parasitaria (++F).  Se inicia de inmediato 

tratamiento con 600 mg de cloroquina y 45 mg de primaquina via oral.  No se reportan pruebas de laboratorio 

realizadas durante los dias 3, 4 y 5 de noviembre.  El dia 4 se realiza una sonografia abdominal que reporta 

esteatosis hepatica y riñón izquierdo ectópico y atrofiado.  La paciente recibe tratamiento antimalárico completo los 

dias 3, 4 y 5 reportando sólo 5 formas en anilo en 100 campos microscópicos observados el dia 7 de noviembre.  El 

primer hemograma que aparece en su expediente es del dia 6 de noviembre con 19,500 leucocitos/mm3.  A partir de 

este reporte los glóbulos blancos aumentaron significativamente 22,600 y 25,1000 el dia 7 de noviembre, y 39,800 y 

43,000 el dia 8 de noviembre, evidenciándose un proceso infeccioso sobreañadido que sólo es manejado con 

penicilina cristalina en una dosis el día 6 de noviembre, doxiciclina y una sola dosis de ceftriazona el 8 de 

noviembre.  Por otro lado, se reportan unos azoados séricos del dia 6 de noviembre con 1.8 mgde creatinina y 59 mg 

de urea, aumentando a 3.5 mg de creatinina y 144.6 mg de urea el dia 8 de noviembre, evidenciándose una 

insuficiencia renal aguda, la cual no fue comentada en ningun lugar del expediente analizado.  Finalmente la 

paciente realiza paro cardio respiratorio refractario el dia 8 de noviembre.

(*) Niveles de riesgo de transmision establecidos en funcion de la estratificacion del IPA 

por municipios al cierre del 2008

(**) Busqueda activa y pasiva

En el monitoreo gráfico semanal de los casos 

de malaria del país detectados en las 

semanas 43-47, se aprecia una ligera 

tendencia al aumento de los casos propia de 

la dinámica estacional de la enfermedad 

aunque en nivel considerablemente bajo 

respecto a los años anteriores.  Los casos 

acumulados hasta la semana 47 del año 

muestran una disminución de 128 casos 

respecto a la misma época del año 2008, 

siendo esta reducción considerablemente 

menor a lo reportado en los años 2007, 2006, 

2005 y 2004.
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