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La Direccion General de Epidemiologia (DIGEPI) dependencia de la Viceministerio de
Salud Colectiva del Ministerio de Salud Publica, publica la segunda versién del afio 2011
del informe mensual sobre la situacion observada en los eventos objeto de la Movilizacion
Tolerancia Cero correspondiente al mes de febrero. Este nimero presenta la situacion de
los eventos priorizados al 2009, 2010 y totales captados hasta febrero 2011. El objetivo de
este informe es poner a disposicion del publico un resumen descriptivo del desempefio del
sistema de salud con énfasis en acciones priorizadas y facilitar el analisis del progreso
hacia las metas de la movilizacion. El mismo es el resultado del trabajo diario de los
servicios de epidemiologia de las DPS y DAS, los servicios de epidemiologia 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 epidemioldgica.

En el nivel central, la Direccion General de Epidemiologia valida y consolida los datos de
la notificacién que capturan las unidades de epidemiologia de los programas de salud
colectiva, coordina el sistema de informacion para la vigilancia, monitoreo y evaluacion del
impacto de los programas del Subsistema de Salud Colectiva, con énfasis en las metas de
la Movilizacién Tolerancia Cero priorizadas en base a los compromisos nacionales con los
Objetivos de Desarrollo del Milenio.

SESPAS - Direccion General de Epidemiologia - Instituto Nacional de Epidemiologia

Calle Santo Tomas de Agquino, casi Esg. Correa y Cidron #1, Ciudad Universitaria, Distrito Nacional
Tel: (809) 686-9140 / Sin cargo desde el interior 1-200-4091 Fax: (809)689-8395; e-mail: sespasl@codetel.net.do
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MORTALIDAD MATERNA

numero muertes maternas confirmadas 190 213 200 27

220127 219287 218282 36213

Para el 2011 los trastornos hipertensivos contintan siendo la primera causa de muerte registradas,
representando el 26% de los casos, seguidas de otras causas Obstétricas Directas como las 2007-2011
hemorragias (15.0%) y otras complicaciones del puerperio (11%). Las causas Obstétricas Indirectas | ™
representan un 33% La razdn de mortalidad materna reportada en este tolerancia para el 2010 podria
varias tras el proceso de busqueda activa en los establecimientos de salud.

Variaciones mensuales de la razon de muertes maternas

160 -

140 -

120

100 -

80 ~
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el embarazo, parto y puerperio (010-016) 40 |

Hemorragia del ante parto, del parto y 114 15.0 15.0 20 -

postparto(020,044-046, 072)

Embarazo terminado en aborto (000-008) 8.0 9.5 74 e flmiam ijlals|oln delfimalmjlilalondel fimamiilasondefmamiiasonde:r

Otras complicaciones del puerperio (087-092) 7.4 15.0 11.0 Las causas de las 15 MM notificadas en febrero corresponden siete (7) enfermedades maternas
gue complican el embarazo, (5) trastornos hipertensivos, dos (2) hemorragias, un (1) aborto. Estas

Sepsis y otras infecciones puerperales (085-086) 8.4 5.0 0.0 ocurrieron en los Hospitales: Hospital Cabral y Baez (3), Hospital Antonio Musa (2),Centro

Materno Infantil San Lorenzo de los Minas (2), Maternidad Nuestra Sra. de la Altagracia
(1),Hospital Central FFAA (1),Hospital Plaza de la Salud(1),Hospital Luis E. Aybar(1),Hospital

Otras complicaciones del embarazo y del parto 3.0 5.0 0.0 Municipal de Laguna Salada (1),Hospital Ramon de Lara (1),Hospital San Vicente de Paul
(021-043, 060-071, O73-0759) (1),Centro Medico Haina (1).
Tétanos Obsteétrico (A34) 0.0 0.0 0.0
Muerte obstétrica de causa no especificada (099) 6.0 5.0 1.4
Para el 2011, el 89 % ( 24 casos) de las muertes confirmadas, ocurrieron en hospitales publicos
_y 11% (3 casos) en centros privados. Los hospitales con mas casos notificados son el Hospital
Luis E. Aybar (3),Hospital Plaza de Salud (3), ubicados en la region 0 de salud y el Hospital Cabral
Enfermedad por VIH, SIDA (B20-B24) 4.4 2.0 0.0 y Baez (5 casos) de la region Il. De las 27 muertes confirmadas (5 casos) fueron referidas de
algun establecimiento de salud y el 67 % (18 casos) de las muertes fue notificada oportunamente
Trastornos mentales y del comportamiento 0.0 0.0 0.0 antes de las 24 horas y el 48% tiene autopsia medico/legal en curso.
asociados con el puerperio (F53)
Neumonia 14.9 2.5 0.0
Causas obstétricas indirectas (098-099
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DEFUNCIONES OCURRIDAS EN EL MES Y RESPUESTAS ESPECIFICAS DEL SISTEMA DE SALUD

lugar ocurrencia residencia investigacion muerte evitable  causa de muerte registrada causa de muerte EVITABILIDAD MEDIDA
completa (Certificado Defuncion) auditada por SINAVE ATRIBUIDAA CORRECTIVA
Sindrome de distres respiratorio del :
: : . : : . (0990) Anemia que
Hospital Antonio Musa San Pedro de Macoris No NO AUDITADA | adulto, anemia falciforme, sepsis, : NO AUDITADA NO AUDITADA
complican el embarazo
embarazo de 5 meses.
Aplicacion de normas y
Shock cardiogénico, hipertension (0995) Enfermedades protocolos de manejo del
Hospital General Plaza de La Salud Santo Domingo No S pulmonar, estenosis mitral severa, | sistema circulatorio que | Asistencia médica embarazo
embarazo de 19 semanas complican el embarazo prolongado,reinterveccion
oportuna
Hospital Municipal de Laguna Salada Montecristi No NO AUDITADA | Shock hipovolemico, hemorragia | (O662) Hemorragia post |\ A piTADA NO AUDITADA
post parto parto
Centro Medico Haina San Crist6bal No NG AUBIT Ay, | e MUEERED, SISHeEpisn, (000 S ot NO AUDITADA NO AUDITADA
aborto séeptico terminado en aborto
Fortalecimiento de los
chequeos
Hospital Central de las Fuerzas Armadas Distrito Nacional Si Si Pre eclampsia severa (0149) Pre eclampsia Paciente prentales,establecimiento
de sanciones a los
responsables de la
Centro Materno Infantil San Lorenzo de los Minas Santo Domingo No NO AUDITADA Pre eclampsia severa (0149) Pre eclampsia NO AUDITADA NO AUDITADA
: , : Disminuir la burocracia
Anemia de células falciforme, fase para cumplir con las
Hospital José Ma. Cabral y Baez Santiago si no hemolitica, crisis de secuestro,,IRA (099.0) Anemia que Social interconsultas y obtener
prerenal, embarazo de 26,p/b 6bito | complican el embarazo respuestas
fetal P )
adecuadas,mejorar la
Hospital San Vicente de Paul Duarte No NO AUDITADA Accidente cerebro vascular, (0159) Eclampsia NO AUDITADA NO AUDITADA
eclampsia, sindrome de Hellp
: : . : : Pre eclampsia severa, obito fetal, : Educacion continua a
Hospital Luis E. Aybar Distrito Nacional No No determinada (0149) Pre eclampsia Inconclusa : :
embarazo de 30 semanas nivel nacional
(0998) Otras
Hospital José Ma. Cabral y Baez Dajabon No No AUDITADA MLl ENRTNELERED)Y NO AUDITADA NO AUDITADA
puerperio fisiologico, 6bito fetal afecciones que
complican el embarazo
Shock hipovolemico , atonia uterina, (0662) Hemorragia post
Centro Materno Infantil San Lorenzo de los Minas Monte Plata No NO AUDITADA anemia severa, embarazo de 42 Arto gap NO AUDITADA NO AUDITADA
semanas. P
Neumonia/b TB pulmonar, crisis de | (0980) Enfermedades
Hospital Antonio Musa San Pedro de Macoris No NO AUDITADA | bronco espasmo, embarazo de 24 infecciosas que NO AUDITADA NO AUDITADA
semanas complican el embarazo
Edema agudo del pulmon Segumiento normas de
g del pL ’ (0996) Enfermedades : o, atencion,mejorar o
. , , . . sangrado gastrointestinal alto, : : . Asistencia medica y L ,
Hospital José Ma. Cabral y Baez Santiago No Si o y sistema digestivo que . ) disminuir la burocracia
desequilibrio hidroelectrolitico, : hospitalaria .
. ] complican el embarazo para la adquisicion de los
hipercloremia, post gx )
Insumos para los
Hospital Maternidad Nuestra Sra. De la Altagracia Distrito Nacional No NO AUDITADA Pre eclampsia severa (0149) Pre eclampsia NO AUDITADA NO AUDITADA
Edema agudo del pulmon (0995) Enfermedades
Hospital Ramon de Lara Santo Domingo No NO AUDITADA J P ’ sistema circulatorio que NO AUDITADA NO AUDITADA

miocardiopatia dilatada, neumonia

complican el embarazo
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MORTALIDAD INFANTIL

_ )
(P36) Sepsis bacteriana del R.N 325 209 30.5 . o
(P22) Sindrome dificultad respiratoria del 203 30.6 30.1 .f,’ o A /\
recién nacido £ - — M
(P20, P21) Hipoxia intrauterina y asfixia 7.4 7.7 8.3 =
del nacimiento § 1000 -
(PO7) Prematuridad 55 5.4 5.8 g
(P23) Neumonia congénita 3.5 4.0 3.3 o
(P24) Sindrome de aspiracion neonatal 3.4 24 24

0.00

ene | feb | mar | abr | may| jun | jul | ago| sep | oct | nov | dic | ene | feb | mar | abr | may| jun | jul

OTRAS CAUSAS 15.8 17.0 16.9 2007

neonatal precoz (0-7 dias) 2307
neonatal tardia (7-28 dias) 508
postneonales (28 dias - 11m) 601
TOTAL DE MUERTES INFANTILES 3416
nacidos vivos estimados 220127

(A41) Septicemia

(J18) Neumonia 18.1
(Q24) Malformacion del corazén 7.7
(A09) Diarrea y Gastroenteritis 6.3
(G00) Meningitis bacterianas 4.8
(E43) Desnutricion 5.1
(B20-B24) Enfermedad por el virus de 0.8
inmunodeficiencia humana

OTRAS CAUSAS 21.0

2381 2212 199
586 568 58
664 608 77

3631 3388 334

219288 218282 35643

16.6 16.6
5.0 7.7
8.1 4.7
4.0 1.7
5.7 2.5
1.5 1.1
23.1 27.3

Variacion mensual de las Tasas de Muertes infantiles
RepublicaDominicana 2007-2010

ago | sep | oct | nov | dic | ene | feb | mar| abr | may| jun | jul | ago| sep | oct | nov| oct | nov | dic | ene

2008 2009

2011

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 tardia.




NOTIFICACION DE NUMERO DE MUERTES INFANTILES SEGUN MES DE OCURRENCIA 2010

CENTRO

PROVINCIA

TOTAL

todas

SIGNIFICA QUE EL HOSPITAL NO
CUMPLE CON LA OBLIGATORIEDAD DE
LA NOTIFICACION SEMANAL (OCURRAN

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

Hospital Fco. Mocoso Puello

Distrito Nacional

Infantil Robert Reid Cabral

Distrito Nacional

Luis E. Aybar

Distrito Nacional

Maternidad Nuestra Sra. de la Altagracia

Hospital De la Mujer Dominicana

Distrito Nacional

Distrito Nacional

Maternidad San Lorenzo de los Mina

Santo Domingo

Ramon de Lara

Santo Domingo

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

. Reg. Dr. Marcelino Vélez Santana

Santo Domingo

Santiago

Hosp. Infantil Reg Univ. Dr. Arturo Grullon |Santiago

Hosp. San Vicente de Padl Duarte

Hosp. Regional Jaime Mota Barahona

Hosp. Regional AntonioMusa  San Pedro de Macoris
Hosp. Regional Dr. Alejandro Cabral SanJuan
Hosp. Regional Luis Bogaert | valverde
Hosp. Luis Morillo King La Vega

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

Fundacion Servicios Médicos Jesus Te Am

Distrito Nacional

Simoén Striddels

pealta Azva
Hospital Batey # 5 Baoruco

Los Rios Baoruco

San Bartolomeé Baoruco

Julio Santana Baoruco

Dr. Alfredo Gonzalez Gil Roldan | Baoruco
Cabral Barahona
Enriquillo Barahona

Polo Barahona

Jaime Sanchez Barahona

VicenteNoble | Barahona
Ramon MatiasMella | Dajabon
Ramon Adriano Villalona | Dajabon
Dr. Felipe J. Achecar Duarte

Dr. Federico L. Lavandier Duarte

Banica Elias Pifa

RosaDuarte | Elias Pifla
Hondovalle | EllasPifia
Miches ElSebo
Teofilo Hernandez El Seibo

Rafael Gutiérrez Sanchez Espaillat

Manuel de Luna Espaillat

Jamao AlNorte | Espailat
José Contreras Espaillat

Toribio Bencosme Espaillat

Dr. Carlos MariaRojas | Espaillat
José Pérez Independencia

General Melenciano Independencia

La Descubierta Independencia

Nisibon

La Altagracia

Dra. Evangelina Rodriguez

La Altagracia

Guaymate | LaRomana
Dr. Aristide Fiallo Cabral La Romana

Dr. Francisco A. Gonzalvo La Romana

Centro de Salud Integral y Desarrollo La Vega

ArmidaGarcia lavega
Pedro Antonio Céspedes | lavega
Centro de Salud Obra Social Salesiana | Lavega
Octavia Gautier de Vidal La Vega

Dr: Juan Antonio Castillo La Vega

Dr. Virgilio Garcia

Maria Trinidad Sanchez

TOTAL
2007  TOTAL 2008 TOTAL 2009 TOTAL 2010 ene feb TOTAL 2011
3073 3416 3631 3389 182/ 152
3 2 1
469 532 559 494 48 43
159 244 191 218mm
392 241 293 341 3 16
44 51 83 4 2 4
1 23 r
42 41 2r
482 470 681 624 16 13
4 5
24 43 43 19 2 3
35 42 48 s,
76 120 118 103 6 2
302 368 405 397 ¢ 38 ¢ 24
396 399 408 374 21 28
82 106 108 116 4 2
63 126 82 40
125 109 120 158 /73
43 98 97 46
22 38 21 22 2
41 68 61 65 3 1
4
) 6 7 1|
,
10 5 2
0 1.0 11 3 1 777777777777777777 2 ”
9 6 2 3
1 A
8 38 37 42 4 1
5 8
e
T

% peso del total
muertes notificadas
2009

334 100.0

1 0.3
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CENTRO

PROVINCIA

El Factor
Dr. Antonio Yapour Heded

Desiderio Acosta

Maria Trinidad Sanchez

Maria Trinidad Sanchez

Maria Trinidad Sanchez

Castanuelas

Monte Cristi

Guayubin

Monte Cristi

Pepillo Salcedo

Monte Cristi

Padre Fantino

Monte Cristi

Elio Fiallo Pedernales

Nuestra Sra. de Regla Peravia

Villa Fundacioén Peravia

Nizao Peravia
JoaquinMendoza | PuetoPlata
Imbert Puerto Plata

Pablo Morrobel Jiménez

Puerto Plata

Puerto Plata

Ricardo Limardo

Puerto Plata

La Isabela

Puerto Plata

Maria Dolores de la Cruz

Puerto Plata

PascasioTorbo ~~~~~~~ Salcedo
Dr. Ramoén B. Brache, IDSS Salcedo
Dr. Angel Concepcion Lajara Salcedo
Villa Tapia Salcedo
Pablo A. Paulino Samana
Alberto Gautreaux . Samana
LeopoldoPou  ~~~~~~~ Samama
El Limon Samanéa

Barcequillo, Haina

San Cristébal

Norman Ruiz (Los Gringos)

San Cristobal

Cambita Garabito

San Cristébal

Tomasina Valdés

San Cristébal

Villa Altagracia San Cristobal
Nuestra Sra. de la Altagracia | San Cristébal
Yaguate San Cristobal

El Cercado San Juan

Federico Armando Aybar San Juan

Vallejuelo San Juan

Sub-centro Materno Infantil Consuelo

Alejo Martinez

San Pedro de Macoris

San Pedro de Macoris

Pedro Ma. Santana

San Pedro de Macoris

Dr. Jaime Oliver Pino

San Pedro de Macoris

Cevicos

Sanchez Ramirez

Inmaculada Concepcion

Sanchez Ramirez

Villa La Mata

Sanchez Ramirez

Sanchez Ramirez

Navarrete Santiago
Janico Santiago
LiceyalMedo ~ ~~~~ |Santago
Sabanalglesa Santago
SanJosedelasMatas . Santago
Hospital Metropolitano de Santiago Santiago
Centro de Atencién Primaria Juan XXII Santiago
Centro Integral Bella Vista Santiago
Ensanchelibertad ~~~ Santiago
Periférico Dr. Rafael Castro Cienfuego _ Santiago
Periférico Monte Adentro  ~ 'Santiagp
Presidente EstrellaUrefia ~ Santiago
Tamboril Santiago
Dr. Napier Diaz Santiago

Materno Infantil Moncion

Santiago Rodriguez

General Santiago Rodriguez

Santiago Rodriguez

Villa Los Almacigos

Maimon

Santiago Rodriguez

Monsenor Nouel

Pedro Emilio Marchena

Monsenor Nouel

José A Columna

Monsenor Nouel

Santo Cristo de los Milagros

Sabana Grande de Boya

Monte Plata

Monte Plata

46

TOTAL 2008

27

20

55

18

1.0

TOTAL 2009 TOTAL 2010 ene

feb  TOTAL 2011

13 16 3

25 16 2

30 42 3

15 17

12 3 1

16 10

16 7 2

% peso del total

muertes notificadas

2009
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CENTRO PROVINCIA
Arzobispo Merifio IDSS Monte Plata
Yamasa oo Monte Plata
Elvalle HatoMayor
Seforita Elupina Cordero Hato Mayor
Dr. Leopoldo Martinez Hato Mayor

San José de Ocoa

San José de Ocoa

Materno Infantil Villa Mella

Santo Domingo

General vinicio Calventi
CENTROS PRIVADOS
Centro Medico SEMMA, Santo Domingo

Centro Medico Dominicano

Santo Domingo

Distrito Nacional

Distrito Nacional

Centro Medico Materno Infantil y Especialid Espaillat

Centro Medico Guadalupe Espaillat

Clinica Dra Suero Monte Cristi

Centro Medico Siglo21 | Duarte
Centro Medico Internacional | Duarte
Centro medico Dr. Nuiez Duarte

Centro Medico Costa Norte

Centro Medico Regional Peravia

Centro Medico Bani Peravia

Centro MedicoSanJudas ~~ Valverde
Centro Medico Dr. Rodriguez Colon | Valverde
Centro Medico SEMMA, Santiago Santiago

Centro Medico Materno Infantil y Espec.

Monsenor Nouel

Centro Medico Bonao

Monsenor Nouel

Centro Medico Carolina De Jesus

Monsenor Nouel

Centro Médico Quirdrgico Rodriguez C

Valverde

Centro Medico Oriental

Centro Medico del Este

Santo Domingo

San Pedro de Macoris

Centro Medico del Nifo

San Pedro de Macoris

Centro Medico unidon Médica

Santiago

Centro Medico Gran Poder de Dios

Santiago Rodriguez

Centro Medico Gomez Patifio

Distrito Nacional

Centro Medico Ginecologia y Obstetricia
EXTRAHOSPITALARIAS

Santo Domingo

Distrito Nacional

Barahona

Dajabon

Distrito Nacional

Independencia

Independencia

La Altagracia

La Vega

Monsenor Nouel

Monte Cristi

Puerto Plata

Samana

San Cristobal

San Jose de Ocoa

Sanchez Ramirez

Santiago Rodriguez

Santo Domingo

Clinica rural El Salado

Valverde

Clinica rural de Maizal

Valverde

TOTAL
2007
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TOTAL 2009 TOTAL 2010 ene
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TOTAL 2011
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% peso del total
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2009
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MINISTERIO DE
SALUD PUBLICA RESUMEN EJECUTIVO CORRESPONDIENTE AL 29 DE Enero 2011
Hasta la Semana Epidemiologica 8 (20/02/a 26/2/2011)
DENGUE
La tasa de incidencia de dengue para el afio 2010 fue de 125.9 casos por cada 100,000
Total de casos : . :

MORBILIDAD Total de casos 2009 Total de casos 2010 acumulados 2011 Casos en <5 afios 2010 Casos en <5 afios 2011 hab!tantes, la tasa aJUStada a fel.:)rer.o de_l 2011 es de 18.1 casos pqr C.ada 1.00’000
Todas las formas clinicas 8206 12119 307 2099 44 habitantes. odservandose una disminucion de 83.0% en la tasa de incidencia de
Dengue clésico 7300 11009 285 1793 37 dengue con relacion al afio 2010 a nivel nacional.
Dengue hemorragico 996 1110 22 306 4
DEFUNCIONES 52 49 0 19 0
Tasa por cada 100 mil hab (casos
probables) 85.04 122.61 18.40 196.9 24.8
Tasa de letalidad por cada 100 casos de
dengue hemorragico 52 4.4 0.0 6.2 0.0

Casos probables de dengue por semana de inicio de sintomas
Republica Dominicana 2007- 2011

700 T

600 +

500 +

400 +

NUmero de casos

300 +
200 +

100 +

Semana epidemiolégica

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53

Provincias

PAIS

01 DISTRITO NACIONAL
02 AZUA

03 BAHORUCO

04 BARAHONA
05 DAJABON

06 DUARTE
07 ELIAS PINA

08 EL SEYBO

09 ESPAILLAT

10 INDEPENDENCIA
11 LA ALTAGRACIA

12 LA ROMANA
13 LA VEGA

14 MARIA TRINIDAD SANCHEZ

15 MONTE CRISTI
16 PEDERNALES

17 PERAVIA

18 PUERTO PLATA

19 SALCEDO

20 SAMANA

21 SAN CRISTOBAL

22 SAN JUAN

23 SAN PEDRO DE MACORIS
24 SANCHEZ RAMIREZ

25 SANTIAGO

26 SANTIAGO RODRIGUEZ
27 VALDERDE

28 MONSENOR NOUEL

29 MONTE PLATA

30 HATO MAYOR

31 SAN JOSE DE OCOA

32 SANTO DOMINGO

Extranjeros

Distribucion de casos acumulados de Dengue 2010, segun provincia de residencia

Casos de Dengue % casos con
Poblacion Casos Hemorragico Defunciones Letalidad muestra

10010590 307 22 0 0.0 94.8
1126306 20 0 0 *E 100.0
244787 16 1 0 0.0 100.0
116435 0 0 0 *E 0.0
202243 4 2 0 0.0 100.0
67360 0 0 0 ok 0.0
300833 16 0 0 ok 100.0
72748 0 0 0 *E 0.0
107251 2 0 0 ok 100.0
238772 27 1 0 0.0 100.0
56029 3 1 0 0.0 100.0
234780 0 0 0 *E 0.0
249431 0 0 0 *E 0.0
433680 27 0 0 *E 94.4
142360 9 1 0 0.0 100.0
121981 4 0 0 ok 100.0
25857 2 0 0 ok 100.0
205192 17 4 0 0.0 100.0
329934 17 0 0 ok 100.0
103496 22 0 0 ok 100.0
99762 0 0 0 *E 0.0
672913 10 1 0 0.0 100.0
244987 3 0 0 *E 66.7
341843 6 1 0 0.0 100.0
156663 1 0 0 80.0
1060673 31 3 0 0.0 95.2
54727 0 0 0 *E 0.0
192763 9 0 0 ok 100.0
196971 3 0 0 ok 100.0
212860 2 0 0 ok 0.0
91255 1 0 0 *x 0.0
69268 1 0 0 ok 100.0
2236430 44 6 0 0.0 78.6

Durante las primeras ocho semana del afio 2011 se han notificado307 casos de los
cuales el 7.1 % (22 casos) son dengue hemorragico, no tenemos defunciones por

dengue.
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'En Mayo del 2010, la Comision Nacional de dengue decidio actualizar la guia
'Nacional de Diagndstico y Tratamiento dengue, la cual esta en circulacion y se
continua con las capacitaciones clinica a todo el personal de salud de los diferentes
-centros asistenciales.

Las provincias con tasas de incidencia superior

Tasas/ 100,000hab a la nacional en orden de frecuencia son:
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CASOS y CLUSTERS DE DENGUE HEMORRAGICO E INTERVENCIONES DE CONTROL EN COMUNIDADES AFECTADAS

Distribucion Geografica de los casos de dengue clasico y hemorragico, segun densidad poblacional
por municipios, Republica Dominicana, Febrero 2011
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Salcedo, Espaillat, Independencia, Peravia,
Pedernales, La Vega, Duarte, Azua, Valverde,
Monsefior Noel, Maria Trinidad Sanchez,
Independencia, Duarte, y Sanchez Ramirez.
Solo la Provincia Monsefior Noel ha reportoado
una muerte asociada a dengue, pero fue
auditada y discutida por la comision de
auditorias de muertes por dengue, resultando
otra enfermedad. La Provincia de San Juan de
la Maguana es la unica que tiene un
desempeiio en toma de muestras por debajo
del 80%. Se tomaron muestras para
aislamiento Viral, estamos en espera de
resultados.
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CENCET

MALARIA
casos 2011 casos casosen<dafios  casosen<)b defunciones  defunciones 2011
MORBILIDAD casos 2009* casos 2010* acumulados Febrero 2011 2010 afios 2011 2010* acumuladas**
casos captados busqueda activa en areas de alto |
riesgo de transmision 102 178 32 3 7 3 0) 0
casos captados busqueda activa en areas de
mediano riesgo de transmision 73 43 27 12 2 1 0) 0)
casos captados busqueda activa en areas de alta
relevancia socioeconomica 51 25 16 15 0) 0 0 0)
casos captados busqueda activa en areas de bajo
riesgo de transmision 284 406 70 36 25 3 0 0)
casos notificados por centros salud todas las areas
y puestos colaboradores voluntarios 978 1366 184 76 35 4 12 3
infectados en otros paises 153 | 464 83 41 22 3 2
Numero total de casos 1641 2482 412 183 91 14 14 6
defunciones 14 14 6 1 0) 0) - =
tasa letalidad/ 1000 8.5 5.6 14.6 5.5 0.0 0.0 - -
IPA/ 1000 0.17 | 0.25 0.2 0.1 0.1 0.1 - -
(*) Niveles de riesgo de transmision establecidos en funcion de la estratificacion del (**) Busqueda activa y pasiva
IPA por municipios al cierre del 2010
Casos de malaria por semanas epidemioldgicas. En el monitoreo grafico semanal de los
Repl]blica Dominicana. 2005-2011 casos de malaria del pais detectados en las
’ semanas 5-8, se aprecia un ligero
incremento en la semana 6, respecto a la
350 - 2005 2006 2007 — 2008 —— 2009 —— 2010 — 2011 tendencia al decrecimiento mostrada desde
el inicio del ano, aunque con tendencia a
300 - continuar la reduccion por el
comportamiento de las semanas 7 y 8. Se
250 - mantiene el incremento en los casos
detectados en nacionales haitianos
200 - infectados en Haiti (31.75%). Los casos
acumulados hasta la semana 8 del afo
150 - muestran un aumento de casos respecto a
los aflos 2009 y 2010, mayormente a
100 H expensas del incremento de los casos
infectados en Haiti, aunque esta cifra es
S0 A menor a lo renortado en los aflos 2007.
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Para el presente ano (2011) los municipios del pais se clasifican por niveles de
riesgo de transmision de malaria de acuerdo al siguiente criterio. Sélo el
municipio de Dajabon 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 aiio
2010. Los municipios en mediano riesgo por tener un IPA entre 1y 10, son los
municipios que se presentan con color verde en el mapa. Los municipios en
bajo riesgo por tener un IPA por debajo de 1 se presentan de color amarillo. Los
municipios sin riesgo son los demas municipios que no presentaron casos en el
afo 2010 (color blanco). Y los municipios de alto interés econémico y
epidemiologico son Higuey y San Felipe de Puerto Plata, por ser municipios
turisticos donde se considera de alto interés el riesgo de transmision de malaria.

El comportamiento de la malaria en el afio 2010 mostré un incremento en el niimero de casos con relacion a
los anos 2008 y 2009. Una proporcion importante en el incremento en los casos ocurrié a expensas de los
casos importados infectados en Haiti, los cuales se triplicaron pasando de 149 en el afio 2009 a 461 en el afo
2010.

DEFUNCIONES OCURRIDAS EN FEBRERO: (1) Masculino de 50 afios de edad, electricista, residente en Barrio Acapulco, Sabana Perdida, quien es
llevado por desconocidos al servicio de emergencias de un centro privado de salud de la zona oriental por presentar mareos y pérdida de la
conciencia subita mientras transitaba por la calle. A su llegada al centro de salud el dia 17 de febrero alrededor de las 3:00 p.m. se recibe al paciente
disneico, somnoliento, sin respuesta a estimulos verbales y con un marcado tinte ictérico, ingresandose y trasladandose a la UCI con diagndstico
de Accidente Cerebro Vascular Hemorrégico vs Isquémico. Al llegar los familiares al centro estos sefialan que desde hacia 5 dias el paciente estaba
presentando fiebre alta y cefaleay que habia demandado servicios en ese mismo centro hacia dos dias via consulta, siendo manejado
ambulatoriamente y realizado un hemograma que reporté trombocitopenia. También refieren los familiares que el paciente se dirigia a la clinica
cuando sufrié el desmayo pues no habia mejorado su cuadro. Tras su ingreso a UCI el paciente es nuevamente evaluado encontrando marcada
rigidez de nuca, dificultad respiratoria severa, crisis hipertensiva (185/115 mmHg), estertores roncus y crepitantes en todos los campos pulmonares.
Ante esa valoracion se considera que el paciente presenta un edema agudo del pulmén y un proceso infeccioso con irritacion meningeay se inicia
manejo con diuréticos y antihipertensivos. A las 7:00 p.m., después de haber yugulado el edema agudo del pulmén y haber controlado los niveles
tensionales del paciente, se presenta nuevamente distrés respiratorio severo, con expectoracion sanguinolenta, y se decide intubacién
endotraqueal, evidenciandose salida se abundante material serohematico, por lo que se decide colocar en ventilacién asistida por probable
hemorragia alveolar. A las 10:20 p.m., e paciente presenta hipotension, bradicardia y paro cardiaco refractario a las maniobras de resucitaciéon. Al
dia siguiente 18/2/2011, alrededor del mediodia, una bioanalista del centro notifica al laboratorio del Nivel Central del CENCET el hallazgo de una
muestra positiva para malaria aunque el paciente habia fallecido. Se confirma la muestra con una densidad parasitaria de tres cruces (+++F).
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INCIDENCIA MALARIA EN EL MES (2009) SEGUN NIVELES DE RIESGO DE TRANSMISION EN MUNICIPIOS

casos busqueda
activay pasiva

Intervenciones

Se realizd busqueda de casos en las localidades de Maggiolo, Bello Costero, El Avispero, Los Dominguez, Los Limones, Padre Granero, Mufioz, La Teja y El Javillar. En total fueron visitados
1000 hogares (2920 habitantes) tomando 375 muestras.

SAN FELIPE DE PUERTO PLATA 0
Se realizd busqueda activa de febriles en las construcciones de Cap.-Cana, CODELPA, Campo de Golf El Cocotal, Punta Cana y Hoteles Riu. En estas construcciones se evaluaron 2143
obreros tomando igual nimero de muestras. Fueron evaluadas también las localidades de La Otra Banda, El Bonao, Bavaro Seteyebon, El Cortecito, Haiti Chiquito, La Cruz y Chavoncito.
En estas localidades se visitaron 181 viviendas (447 habitantes) tomando 83 muestras. También se realiz6 busqueda especial de casos en los bateyes La Matilla, Campo Nuevo, Guayabo,
Jobo Dulce, Los Carios, Baigua, Las Cinco Casitas, San Francisco, Alto Estante, Cuya, El Junco, Los Jobitos, San German, Malenita y Romanita, en los referidos bateyes se visitaron 1711
SALVALEON DE HIGUEY 18 viviendas (3277 habitantes) tomando 796 muestras.
TOTAL 18

DAJABON 27 Se inicia la disminucion de los casos. Se mantienen las labores intensas de busqueda activa en 35 localidades y barrios de la zona urbana del municipio. En total fueron visitadas 7306
viviendas (21902 habitantes) tomando 691 muestras. Se realiz6 rociado espacial residual de insecticidas en las areas que reportan casos, asi como identificacion de criaderos y tratamiento
con.hinlarvicidas

TOTAL 27

Busqueda de casos en las localidades de Villarpando, Magueyal, Las Yayas, Barrio Vietnam, La Tunita, Barrio Nuevo, Bastidas, El Corozo, Cruce de Las Yayas y Hato Nuevo. Se visitaron

LAS YAYAS DE VIAJAMA 4 1151 viviendas (5093 habitantes) tomando 404 muestras. Se realizd busqueda activa especial en 106 obreros de las fincas del municipio.
PADRE LAS CASAS 0 BUsqueda de casos en Villa Ocoa, Santa Ana, El Cigual, San Miguel, Los Indios y la zona urbana del municipio. Se visitaron 499 viviendas (2093 habitantes) y se tomaron 145 muestras.
Busqueda activa de casos en Proyecto Ganadero, Proyecto 2C, Galindo y Proyecto 4 y la zona urbana del municipio. Fueron visitadas 719 viviendas (5550 habitantes) tomando 660
SABANA YEGUA D muestras. Se realizd bisqueda especial en 264 obreros agricolas de las fincas del municipio.
LOMA DE CABRERA 1 Se mantienen las acciones de busqueda de febriles en 11 localidades con apoyo del personal del municipio de Dajabon. Se visitaron 696 viviendas (1941 habitantes) tomando 335 muestras.
BANICA 1 Se mantienen las acciones de busqueda de febriles sospechosos de malaria en 1734 viviendas (5312 habitantes) de 20 localidades del municipio, tomando 417 muestras.
HONDO VALLE e O Contintan las actividades de busqueda activa de casos en 8 localidades del municipio. Se visitaron 795 viviendas (2884 habitantes) tomando 147 muestras.
Se visitaron 650 viviendas (2496 habitantes) de las localidades de Vallecito, Los Gandules, Los Pinitos, Los Amaceyes, Caramana, Guayajayuco, Los Jengibres, La Zurza, La Palma y la zona
PEDRO SANTANA 0 urbana del municipio. Se tomaron 187 muestras.
Se mantiene las acciones de busqueda intensiva de casos en los Bateyes Palo Bonito, Guazuma, Maragua, El Arroyo o Verde, Los Block, Tocones, Magdalena, 412 y La Pifiita. Se visitaron
SAN RAFAEL DEL YUMA 6 1146 viviendas (1765 habitantes) tomando 546 muestras.
. Se mantienen las acciones de busqueda activa de casos en las localidades de Magdalena, Loma de Castafiuelas, La Capitalita, Palo Verde y la zona urbana del municipio. Se alcanzaron 517
CASTANUELAS 1 viviendas (1617 habitantes) tomando 407 muestras.
Fueron evaluadas 737 viviendas (2875 habitantes) en busqueda activa de casos en Jobo Corcobado, La Horca, Santa Cruz, Los Amaceyes y la zona urbana del municipio, tomando 549
LASMATASDE SANTACRUZ O RS e
Se visitaron 1442 viviendas (3961 habitantes) en las localidades de Carbonera, Santa Maria, Sanita, Marmolejos, La Baitoa, Gozuela, Copey, La Cabuya y la Zona urbana del municipio.
PEPILLO SALCEDO 2 Fueron tomadas 1083 muestras.
Busqueda de casos febriles en Campo de Aviacion, Barrio Altagracia, Las Flores, Las Minas, Los Robles, Miramar, Las Mercedes, Los Guayacanes, Barrio Verde, Los Altagracianos, Las
PEDERNALES 1 Rosas, La Puerta, Villas del Mar y Los Cayucos. Fueron visitadas 2551 viviendas (8133 habitantes) tomando 912 muestras.
JUAN DE HERRERA 0 Fueron visitadas 480 viviendas (1971 habitantes) de las localidades de La Rubia, Corbanal, La Carrera, Loma Verde, Mata Ratdn, La Cana y La Cabirma. Se tomaron 66 muestras.
Se visitaron 1078 viviendas (2392 habitantes) de las localidades Prestiles, Yerba de Guinea, Don Juan, Amina, Cartujo, Pueblo Nuevo, Gurabo, El Junquito, La Yagua, Tierra Fria y la zona
MAQO 3 urbana del municipio, tomando 599 muestras.
LAGUNA SALADA o Se mantiene la busqueda de febriles en 368 viviendas (1028 habitantes) de Guayacanes, Jaibon y la zona urbana del municipio, tomando 94 muestras.
TOTAL 24
Baja transmision: Municipio que tienen menos de un 1 caso por mil habitantes.
AZUA 1 Se visitaron 1774 viviendas (7459 habitantes) de 13 localidades tomando 822 muestras. Se realiz0 blsqueda activa especial en 64 trabajadores agricolas de las fincas del municipio.
LAS CHARCAS O
PERALTA 0
PUEBLO VIEJO 4 Busqueda de febriles en las localidades de El Rosario y La Ciénaga. Fueron visitadas 319 viviendas (1638 habitantes) y se tomaron 147 muestras
TABARA ARRIBA 0 Blsqueda de febriles en Tabara Abajo. Fueron visitadas 105 viviendas (483 habitantes) y se tomaron 55 muestras
GUAY ABAL S
ESTEBANIA 0
NEYBA 6 Se visitaron 1236 viviendas (4677 habitantes) de 5 localidades y la zona urbana del municipio, tomando 70 muestras.
GALVAN 0 Se realiz6 busqueda activa de casos en 10373 viviendas (37189 habitantes) de 20 localidades del municipio. Se tomaron 730 muestras.
TAMAYO 8 Busqueda de casos en 21 localidades del municipio. Se visitaron 15867 viviendas (52929 habitantes) tomando 1058 muestras.
VILLAJARAGUA 0
LOS RIOS 0
BARAHONA 0
CABRAL 0
ENRIQUILLO 1
PARAISO 0
VICENTE NOBLE 0
ELPERON S
LA CIENAGA 0
FUNDACION 0
LAS SALINAS 0
POLO O
JAQUIMEYES 0
PARTIDO 0
RESTAURACION 0
EL PINO 0
SAN FRANCISCO DE MACORIS 0
ARENOSO 0
CASTILLO 0
PIMENTEL 0
VILLA RIVA 0
LAS GUARANAS 0
EUGENIOMARIADE HOSTOS O
COMENDADOR 2 Se realizd busqueda activa de febriles en 22 localidades del municipio, visitando 1295 viviendas (4471 habitantes) y tomando 622 muestras.
Busqueda de febriles en Los Arroyos, La Lajita, Reboso, Sabaneta, EI Pontén, Juan Luna, Guanito, Venancio, El Mamoncito y Palo Seco. Se visitaron 1024 hogares (2355 habitantes)
EL LLANO 0 tomando 345 muestras.
JUAN SANTIAGO 0
EL SEYBO 0 Se realizo busqueda de febriles en 6904 hogares (20130 habitantes) de 69 bateyes, localidades y barrios del municipio, tomando 1667 muestras.
MICHES T
MOCA 0
CAYETANO GERMOSEN 0
GASPAR HERNANDEZ 0
JAMAO AL NORTE 0
Se realizaron acciones intensivas de busqueda de casos por personal local visitando 3120 viviendas (11864 habitantes) de las localidades Solidaridad, Jimani Viejo, La 50, La 40, La Q, El
JIMANL 20 ] Cerro, Armonia, Barrio Miitar y Mal Paso. Setomaron273 muestras.
DUVERGE 0
LADESCUBIERTA | T
POSTRER RIO 0
CRISTOBAL O
MELLA 0
LAGUNAS DE NISIBON 0
LA ROMANA 1
GUAYMATE 0
LA VEGA 2
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CONSTANZA e O e
JARABACOA 0
JIMA ABAJO S
NAGUA 0
CABRERA e O e
EL FACTOR 0
RIO SAN JUAN S
Busqueda de casos en las localidades de La Pinta, Los Conucos, El Duro, Hato Viejo, Batey Juliana, Batey Madre y la zona urbana del municipio. Fueron visitadas 535 viviendas (1450
MONTE CRISTI 1 habitantes) tomando 285 muestras.
Busqueda activa de febriles sospechosos en 718 viviendas (2939 habitantes) de las localidades de El Pocito, Bohio Viejo, Villa Nueva, Juan Gémez, Dofia Antonia, La Pefia, Cerro Gordo y
GUAYUBIN 0 Martin Garcia. Se tomaron 743 muestras.
VILLAVASQUEZ e
OVIEDO 0
BANI 0
NIZAC e
ALTAMIRA 0
GUANANICO 0
IMBERT e
LOS HIDALGOS 0
LUPERON e
SOSUA 0
VILLAISABELA e
SALCEDO 0
TENARES O
VILLA TAPIA 0
SAMANA S
SANCHEZ 0
LAS TERRENAS e
SAN CRISTOBAL 0
SABANA GRANDE DE PALENQUE 0
Busqueda activa incrementada en las localidades Los Platanitos, Cabén, Paraiso de Dios, Paraisos del Caribe, Piedra Blanca, Los Barrancones y Calle del Medio, alcanzando 629 hogares
BAJOS DE HAINA 0 (2622 habitantes) y tomando 153 muestras.
CAMBITA GARABITOS . e
VILLA ALTAGRACIA 0
YAGUATE S
SAN GREGORIO DE NIGUA 0
LOSCACACS e
SAN JUAN DE LA MAGUANA 0 Se realizd busqueda activa de casos en 35 localidades y barrios del municipio. Se visitaron 3794 viviendas (12451 habitantes) tomando 427 muestras.
BOHECHIO 0
EL CERCADO 0
Busqueda de casos en las localidades de Pueblo Nuevo, Villa Carmen, La Piedra, La Cruz, EI Uno, Escondido, El Hoyo y la Zona Urbana del municipio. Se visitaron 869 viviendas (2763
LAS MATAS DE FARFAN 0 habitantes) tomando 127 muestras.
VALLEJUELO 0
Busqueda activa de casos en los barrios Pedro Justo Carrion, La Punta Pescadora, Las Flores, Las Filipinas, México, Punta de Garza, Villa Faro y Villa Orilla. Se visitaron 1723 viviendas
SAN PEDRO DE MACORIS 0 (6789 habitantes) tomando 324 muestras.
LOS LLANOS 0 Se visitaron 11 localidades del municipio, alcanzando 1394 casas (4928 habitantes), tomando 251 muestras.
RAMON SANTANA BUsqueda de febriles en los Bateyes Concho Primo, Aleman y Diego. Fueron visitadas 420 viviendas (1323 habitantes) y se tomaron 71 muestras
CONSUELO Z Busqueda de casos en los Bateyes Consuelito, Los Chicharrones, Alejandro Bass, Don Juan y Eukarduna. Se visitaron 1128 viviendas (3941 habitantes) tomando 225 muestras.
QUISQUEYA 0 Busqueda de febriles en las localidades de Batey Canutillo, Higuerito y Pajarito. Se visitaron 365 viviendas (1265 habitantes) tomando 63 muestras.
COTUl e e e
CEVICOS 0
FANTINO e e e
LA MATA 0
SANTIAGO 3
VILLA NAVARRETE (BISONO) 0 BUsqueda de casos en las localidades de Barrero, Mejia, Capilla y la zona urbana del municipio. Se visitaron 3288 viviendas (8728 habitantes) tomando 1496 muestras.
JANICO 0
LICEYALMEDIO O
SAN JOSE DE LAS MATAS 0
TAMBORIL S
VILLA GONZALEZ 0
SABANETA e e e
LOS ALMACIGOS 0
MONCION S
Continuan las acciones de busqueda de febriles alcanzando 1074 hogares (2845 habitantes) en Boca de Mao, Guayacanes, Pefiuela, Maizal, Jicomé, Los Coquitos y la zona urbana del
ESPERANZA 2 municipio, tomando 478 muestras.
BONAO e e
MAIMON 0
PIEDRA BLANCA 0
MONTE PLATA 0
BAYAGUANA 0
YAMASA 0
PERALVILLO 0
HATO MAYOR 1
SABANA DE LA MAR 0
ELVALLE L
SAN JOSE DE OCOA 0
SABANA LARGA 0
RANCHO ARRIBA 0
SANTO DOMINGO ESTE 5 Se realizd busqueda de febriles en 1275 viviendas (4313 habitantes) de Vietnam, Los Tres Brazos, La Barquita y El Cachon de la Rubia, tomando 239 muestras.
SANTODOMINGOCESTE . 0 Se visitaron 663 viviendas (2099 habitantes) en Arroyo Bonito, Manoguayabo, Los Trinitarios, Juan Guzmén y Bayona, toméndose 77 muestras.
Se realizd busqueda activa de casos en los sectores Las Malvinas, Las Diez Tareas, Los Conucos, Santa Cruz, El Polvorin, Cerros del Norte, La Javilla, Los Trinitarios, Haras Nacionales,
Saleta, La Senda, Ponce, Proyecto Juan Bosch, Los Jardines de Buena Vista, Barrio Norte y Nuevo Isabela; asi como en El Cristal, Villa Blanca, La Novia del Ozama, Cuesta Linda, Acapulco
SANTODOMINGONORTE I y Los Coordinadores en Sabana Perdida. En total fueron visitadas 3743 viviendas (11198 habitantes) tomando 689 muestras.
BOCA CHICA e e
SAN ANTONIO DE GUERRA 0
Busqueda de casos en Valle Encantado, Villa Ogando, La Union, Los Alcarrizos lll, Villa Verde, La Culebra, Kilometro 14 y Canaan. Se visitaron 505 hogares (1470 habitantes) y se tomaron
LOS ALCARRIZOS 0 64 muestras.
PEDROBRAND o Se visitaron las localidades de Hato Nuevo, El Pedregaly Los Coquitos. Se buscaron febriles en 253 viviendas (598 habitantes), fomando f3muestras.
Busqueda intensiva de casos en las localidades La Puya, Arroyo Hondo, Las Ochocientas, Los Rios, Perantuen, El Caliche y Barrio Puerto Rico. Se visitaron 1002 viviendas (2874 habitantes)
DISTRITO NACIONAL 0 tomando 210 muestras.
TOTAL 73
Extranjeros 41 Todos infectados en Haiti. Acumulado a la semana 8, se aprecia un incremento en los casos de personas que se infectaron en Haiti del orden de un 31.75%.
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Hasta la Semana Epidemioldgica 8 (20/02/2011 al 26/02/2011)
LEPTOSPIROSIS

p  MINISTERIO DE
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Total de casos Total de casos Total de casos

probables acumulados probables acumulados probables acumulados

Casos en <5 anos 2010 Casos en <5 anos 2011

MORBILIDAD 2009 2010 2011 La tasa de incidencia de casos de leptospirosis para el afio 2010 fue de
B 2.83 por cada 100,000 habitantes; en este aro para el mes de febrero

Todas las formas clinicas L 250 i 1 L es 0.43 casos por cada 100,000 habitantes.

DEFUNCIONES 21 31 0] 1 0)

Tasa por cada 100 mil hab (casos

probables)

Monitoreo grafico semanal de casos probables de leptospirosis, Republica
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Durante el 2011 se han notificado 111 casos sospechosos de los
“cuales 7 (6.3%) se han diagnosticado como probables, con una tasa
“de letalidad 14.3 por cada 100 habitantes, identificandose leptospiras
“en 3 casos de ellos, lo que representa un 2.7 % de los casos
“notificados al sistema de vigilancia.

NO. Casos

semana epidemiologica 7

Distribucion de casos acumulados de Leptospirosis, 2011, segun provincia de residencia

Provincias Poblacién sosgiiﬁzsos %Zsfespforssi?g:: Defunciones Letalidad & ﬁjgztf;n % positividad 10-5?5:;/]%

PAIS 10,010,590 111 7 1 14.3 90.1 6.3 6.7

01 DISTRITO NACIONAL 1,126,306 1 0 0 ok 100 0.0 0.53

02 AZUA 244,787 0 0 0 ok 0 0.0 0.00

03 BAHORUCO 116,435 0 0 0 o 0 0.0 0.00

04 BARAHONA 202,243 0 0 0 ok 0 0.0 0.00

05 DAJABON 67,360 0 0 0 * 0 0.0 0.00

06 DUARTE 300,833 11 0 0 ok 91 0.0 21.94

07 ELIAS PINA 72,748 0 0 0 x 0 0.0 0.00

08 EL SEYBO 107,251 0 0 0 i 0 0.0 0.00

09 ESPAILLAT 238,772 9 0 0 ok 67 0.0 22.62 -

10 INDEPENDENCIA 56,029 0 0 0 *x 0 0.0 0.00 Las provincias con
11 LA ALTAGRACIA 234,780 2 0 0 o 100 0.0 5.11 mayor actividad en las
12 LA ROMANA 249,431 0 0 0 *k 0 0.0 0.00 cuatro u|t|mas

13 LA VEGA 433,680 12 1 0 0 92 8.3 16.60

14 MARIA TRINIDAD SANCHE 142 360 2 0 0 s 100 0.0 8.43 semanas fueron las
15 MONTE CRISTI 121,981 3 0 0 > 100 0.0 14.76 siguientes: Hermanas
16 PEDERNALES 25,857 0 0 0 £ 0 0.0 0.00 Mirabal, Santiago, La
17 PERAVIA 205,192 0 0 0 ok 0 0.0 0.00 vega, Puerto Plata,
18 PUERTO PLATA 329,934 14 1 0 0.0 100 7.1 25.46 Hato M

19 SALCEDO 103,496 14 1 0 0.0 100 71 81.16 ato viayory

20 SAMANA 99,762 0 0 0 ok 0 0.0 0.00 Monsefor Nouel.
21 SAN CRISTOBAL 672,913 0 0 0 ok 0 0.0 0.00

22 SAN JUAN 244,987 0 0 0 ok 0 0.0 0.00

23 SAN PEDRO DE MACORIS 341,843 3 0 0 ok 67 0.0 5.27

24 SANCHEZ RAMIREZ 156,663 1 0 0 ok 100 0.0 3.83

25 SANTIAGO 1,060,673 14 2 1 50.0 100 14.3 7.92

26 SANTIAGO RODRIGUEZ 54,727 0 0 0 ok 0 0.0 0.00

27 VALDERDE 192,763 0 0 0 ok 0 0.0 0.00

28 MONSENOR NOUEL 196,971 5 1 0 0.0 100 20.0 15.23

29 MONTE PLATA 212,860 3 0 0 ok 33 0.0 8.46

30 HATO MAYOR 91,255 1 1 0 0.0 100 100.0 6.57

31 SAN JOSE DE OCOA 69,268 0 0 0 ok 0 0.0 0.00

32 SANTO DOMINGO 2,236,430 16 0 0 * 81 0.0 4.29

Extranjeros
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RESUMEN EJECUTIVO CORRESPONDIENTE Octubre Diciembre 2010
TUBERCULOSIS PULMONAR

COHORTE octubre-diciembre 2010: para la deteccion de sintomaticos respiratorios durante el 4to. trimestre 2010 se realizo la estimacion de los sintomaticos respiratorios en base al 5% del
total de las consultas mayores de 14 afos en relacion al 3er. trimestre 2010 que se calculd con la estimacion del 5% por ser el estandar internacional recomendado. Al observar la cohorte
Octubre-diciiembre 2010 se registra una deteccion 22% en relacion a los sintomaticos respiratorios esperados, manteniendose igual en la misma proporcion que la cohorte julio-septiembre.
Solo 3 provincias han alcanzado una deteccion por encima de 50 % (San Jose de Ocoa (82 %), San Perdro de Macoris y Sanchez Ramirez), segun lo establecido por OMS con un minimo de
710%. Es importante sefialar que las acciones de deteccion de sintomaticos respiratorios historicamente han sido responsabilidad de los encargados del Programa de Tuberculosis en los

Se estima una perdida de 35% de
sintomaticos respiratorios. Es oportuno destacar que este reporte corresponde al informe de 1106 servicios de salud, que cuentan con la Estrategia Alto a la TB. En el sistema de informacion
del PNCT estan registradas unas 1396 unidades que realizan actividades de deteccion de sintomaticos respirtarios.

servicios de salud y no una actividad rutinaria de todo el personal de salud, confiamos que esa realidad en el marco de la Reforma sera cambiada.

COHORTE julio-diciembre 2009: para porcentaje de pacientes que
finalizan el tratamiento con baciloscopia negativa se considera el 85%
segun lo establecido como meta de OMS 85%. Las provincias que
notifican mas del 85% de pacientes tratados exitosamente son un total de
8, destacandose un 100% de curacion las provincias:Azua, Monte cristi,
Espaillat, Sanchez Ramirez, Monsefor Nouel, La Altagracia, Santo

Domingo, Peravia, Elias Pifia

y Distrito Nacional.

100 T

SINTOMATICOS RESPIRATORIOS CAPTADOS EN RELACION A ESTIMADOS
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COHORTE Julio Septiembre

Provincia 2010 COHORTE Octubre Diciembre 2010 COHORTE ENERO-DICIEMBRE 2009
sintomaticos respiratorios

% sintomaticos sintomaticos respiratorios sintomaticos respiratorios % sintomaticos confirmados en cohorte numero pacientes % pacientes completo tratamiento
Provincia respiratorios identificados estimados identificados respiratorios identificados tratamiento completo tratamiento con baciloscopia negativa
San Jose de Ocoa 53.9 671 953 82.7 2 11 82.0
San Pedro de Macoris 47.3 1,186 705 29.4 33 102 87.0
Sanchez Ramirez 23.5 634 319 50.3 13 32 94.0
Azua 38.7 929 437 47.0 46 40 100.0
La Altagracia 56.3 708 306 43.2 41 70 86.0
Barahona 56.5 1,277 487 38.1 15 34 71.0
Distrito Nacional 36.1 8,587 2,942 36.9 165 548 83.0
San Cristébal 23.9 2,183 800 36.6 57 100 80.0
Santo Domingo 25.4 11,770 2,304 35.6 267 649 88.0
Independencia 28.1 452 141 31.2 6 12 83.0
San Juan 10.6 3,233 800 24.7 18 20 72.0
Monsefior Nouel 16.5 1,477 365 24.7 10 32 75.0
Peravia 23.3 1,478 330 22.3 31 o4 93.0
Valverde 13.0 1,638 356 21.7 9 ND ND
La Romana 19.9 1,494 297 19.9 34 64 75.0
La Vega 20.1 3,222 592 18.4 20 40 75.0
Puerto Plata 12.3 1,845 279 15.1 35 20 82.0
Santiago 19.9 7,410 1,068 14.4 108 232 76.0
Espaillat 9.1 1,244 177 14.2 22 78 92.0
Maria Trinidad Sanchez 13.0 1,914 240 12.5 14 ND ND
Duarte 11.5 2,143 259 12.1 12 39 95.0
Hermanas Mirabal 13.0 1,796 211 1.7 9 18 78.0
Hato Mayor 8.7 1,485 172 11.6 2 35 91.0
Santiago Rodriguez 14.0 1,021 92 9.0 8 0 0
Monte Cristi 15.8 1,714 149 8.7 9 20 100.0
Monte Plata 6.4 1,511 129 8.5 14 14 85.0
Bahoruco 16.4 1,090 92 8.4 2 14 100.0
Elias Pifia 4.1 709 59 8.3 8 9 100.0
Dajabon 17.3 1,769 135 7.6 3 48 83
El Seybo 17.8 1,266 89 7.0 8 30 83.0
Samana 15.0 704 41 5.8 3 12 100
Pedernales 5.0 207 12 5.8 1 6 100
PAIS 22 68767 14940 22 1025 2463 84.6

13




MINISTERIO DE Viceministerio de Salud Colectiva Sin actualizaciones " B
SALUDPUBLICA DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA disponibles para 2011 | %

RESUMEN EJECUTIVO HASTA EL MES DE DICIEMBRE 2010
Actualizado hasta la semana epidemioldgica 52 ( 26 de Diciembre de 2010 al 01 de Enero 2011)
Transmision Vertical VIH (PNRTV)

DATOS NO ACTUALIZADOS AL 2011

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
embarazadas VIH+ esperadas® 2029 1972 1798 1649 1650 1653 1667
embarazadas VIH+ captadas 839 1288 1252 1438 1569 1424 1216
nacidos vivos madre VIH+ esperados® 827 848 8T8 923 986 1044 1099
nacidos vivos madre VIH+ captados 506 7718 813 1004 1167 1114 886
nacidos vivos madre VIH+ por cesérea 267 498 561 705 812 803 672
% nacidos vivos madre VIH+ captados (en base a esperados) 61.2 91.7 92.6 108.8 118.4 106.7 80.6
% nacidos vivos madre VIH+ captados, con cesarea 52.8 64.0 69.0 70.2 69.6 721 75.8
embarazadas VIH+ recibié antirretroviral | 407 659 657 812 | 1018 911 754
nacidos vivos madre VIH+ recibi6 antirretroviral (RN) 43 751 765 935 1000 1087 861
% embarazadas VIH+ captadas (en base a esperadas) 41.4 65.3 69.6 87.2 95.1 86.1 72.9
% embarazadas VIH+ captadas, recibio retroviral 48.5 51.2 52.5 56.5 64.9 64.0 62.0
% nacidos vivos madre VIH+ captados, recibio retroviral (RN) 86.2 96.5 94.1 93.1 85.7 97.6 97.2
Total NV madres VIH+ recibio antirretroviral y evaluados postintervencion 71 183 208 289 566 563 ND
Total NV madres VIH+ recibié antirretroviral, evaluados postintervenciony 69 65 191 245 455 504  ND
serorevertidos
% NV madres VIH+ recibié antirretroviral, evaluados postintervencion y 97.2 90.2 91.8 84.8 80.4 89.5 ND
serorevertidos
% NV madres VIH+ recibio antirretroviral, serorevertidos
| |
COBERTURA EFECTIVA DEL PNRTV (% NV serorevertidos en 8.3 19.5 21.8 26.5 46.1 48.3 ND
base al numero de NV madre VIH+ esperados)

(*) En el presente boletin se actualizaron los indicadores numero de embarazadas VIH+ esperadas y numero de nacidos vivos madre VIH+ esperados en base a las
estimaciones publicadas en el documento Informe Estimaciones Nacionales de la Epidemia VIH/SIDA en la Republica Dominicana, Diciembre 2007. El numero
de nacidos vivos de madres VIH+ captados supero el 100% de los esperados en el 2009. En el 2009 se observa una constancia en el porcentaje de NV de madres VIH+
captados que recibieron antirretrovirales, en comparacion el afio anterior.

Se requiere reforzar actividades locales, con la participacion de las DPS y organizaciones comunitarias, para ubicar a los nifios beneficiados por el programa y evaluar el
Impacto en la seroconversion.

La cobertura efectiva del subprograma no se ha podido reporta por no contar con los reporte de PCR-ADN en base a los cuales se calcula la seroconversion en lo
que va del 2010, esto a pesar de la disponibilidad de la atencion al parto para la captacion de los RN hijos de madre VIH+. Entre las madres y sus hijos, la entrega
de las intervenciones del programa no es integral ni esta garantizada en todos sus componentes.

El programa documenta que sus intervenciones se ofrecen a la poblacion en 133 centros de salud, denominados para los fines de analisis, unidades notificadoras. De estas
Unidades 120 (90.2%) estan en capacidad de realizar Cesareas; en tanto 13 (9.7%) del total de las unidades notificadoras realizan estrategias del PNRTV, mas dentro de la
cartera de servicios no realizan cesareas. De total de unidades notificadoras en donde estan implementadas las Estrategias de triple terapia: 23 (17,3 %). Para el mes de
Diciembre reportaron 25 de las 133 unidades para un 19% de oportunidad en el reporte. Destacando por ende que 108 unidades 81% no han notificado oportunamente

para este reporte.
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DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
RESUMEN EJECUTIVO CORRESPONDIENTE AL MES DE FEBRERO 2010
Semanas Epidemiologicas 05-08 (30 Enero-26 Febrero 2011)

RABIA
MORBILIDAD Casos Rabia Casosen <5
Casos Febrero | Ene-Diciembre |Casos en <5 afios anos Ene- Casos en <banios Febrero Casos en <5 afos Defunciones Defunciones acumuladas
Casos Rabia 2010 2011 2011 Febrero 2010 Diciembre 2010 2011 acumulados 2011 2010 2011
Casos de rabia humana confirmados 3 0 0 0 1 0 0 3 0
Casos confirmados de rabia animal 169 9 18
Casos mordeduras notificados por centros
salud 25,836 1,374 3,113 203 2,625 114 311

&

&~

Rabia: Durante este mes se procesaron 20 muestras de rabia animal de ellos 9 caninos con resultado positivo para un 45% de positividad. En comparacion con el aiio 2010 existe un decrecimiento de un 59 % en el niumero de casos confirmados de rabia animal para
el mismo periodo de este ano, siendo las provincias de Santo Domingo (50%) y San Cristobal (17%) las de mayor incidencia.

MAPEO GEOGRAFICO DE AGRESIONES ACUMULADAS POR PROVINCIAS Y CASOS CONFIRMADOS DE RABIA
CORRESPONDIENTES A FEBRERO 2011

Fabia &nimal Febrero
B 1 Punto=1

Taza

No se reporto

0.0-70.0
71.0 -140.0
141.0- 210.0

Provincia

Municipio

MUNICIPIOS

Localidad

Especies

INCIDENCIA DE EVENTOS (mordeduras y casos de rabia animal) SEGUN MUNICIPIOS 2011, SEGUN NIVELES DE RIESGO DE TRANSMISION

Acciones

Santo Domingo

Sto. Dgo. Este

Paraiso, Brisas del Este, Los
Tres Brazos, Los Minas Sur

3 Caninos, 1 Felino

Control de foco

San Cristobal

San Cristébal,
Villa Altagracia

Boca de Nigua, Represa de
Issa

1 Canino, 1 Felino

Control de foco

Macoris

Macoris

Santo Domingo Sto. Dgo. Oeste |Herrera 1 Canino Control de foco
Peravia Bani Pueblo Nuevo 1 Canino Control de foco
San Pedro de San Pedro de Quisqueya 1 Canino Control de foco




TRATAMIENTO POSTEXPOSICION EN PERSONAS MORDIDAS ACUMULADOS 2011

Menores 5
Casos de Personas Menores 5 anos Personas Personas anos
Residencia N O(‘:I'EIEIZIZOD OR Repo;se;or:iebr;::ales rabia animal agredidas agredidos Vacunadas Ca::z;i;::lz ;giln;al agredidas ~ agredidos Pzr:::‘a:jslé:ldaac:;;f:s
Febrero 2011 Febrero 2011  Febrero 2011  Febrero 2011 acumulados 2011 acumulados
| 2011

TOTAL , | 9 | 1,374 141 | 114 18 3,113 | 311 | 189

Area 4,5,6
01 Distrito Nacional | (Centro 2 - g4 81 £ 2 1735 68 104
02Azua oPS 2o o 2 o a4 2 5 10
03 Bahoruco DPS 1,2 35 5 8 71 8 10
04 Barahona DPS 1 39 3 13|
05Dajabon DPS 2 30 s o 6 s o
06 Duarte DPS 1,2 13 3 30 3
07 EliasPifia DPS I I R . o
08 El Seibo DPS 1 7 1 0|
09 Espaillat DPS
10 Independencia DPS
11laAltagracia | DPS I R R R I D R R e
12 La Romana DPS 2, 40 3 1 40 3 1
13 La Vega DPS
14 Maria Trinidad Sénchez  DPS R I I R B “ o 0
15 Monte Cristi DPS ________
16 Pedernales DPS 1 2 1 0
17pPerava DPS 2 13 7 o 1 66 4 2
18PuertoPlata DPS I A
19 Hermanas Mirabal DPS 1 22 2 0
20samana | DPS 2 o 2 o A S 9 o 13
21 San Cristobal DPS 1 2 3 170 28 5
225anJuandelaMaguana  DPS N I I T 38 o .0
23 san Pedro Macoris | oPS 2o 1 17 2 2 27 2 0
24 Sanchez Ramirez DPS
25 Santiago DPS 1,2 164 17 10 309 34 16|
26 Santiago Rodriguez DPS
27 Valverde DPS 1,2 26 5 0 45 8 0
28 Monsefior Nouel | DPS 2 12 || E S 21 2 O
29MontePlata  DPS 12 & 278 & 7
30 Hato Mayor DPS 1
315anjosédeOcoa | DPS 2 o 6 o o 7 o 1
32 Santo Domingo Este Area 1,2 | 4 6
32 Santo Domingo Norte Area 3 1
32 Santo Domingo Oeste Area 7,8 1 2

Observacion:
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PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACION
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Semanas Epidemiologicas 5- 8 (30/01/11- 26/02/11)
ENFERMEDADES PREVENIBLES POR VACUNAS
Casos Casos COBERTURA
acumulados acumulados NACIONAL Defunciones Defunciones
ENFERMEDAD 2010 2011 ANO 2009 2010 2011

Difteria (probables) 4 1 82,9% 0 1
Tosferina (probables) 37 2 82,9% 0 0
Tetanos Neonatal (probable) 0 0 0 0
Tetanos Otras Edades Durante el mes de febrero los casos de Difteria, Tos ferina y Paralisis flacida
(Probabllf—:'s) 49 12 22 7 aguda muestran un comportamiento decreciente con relacion al mismo mes en
Sarampion el afio anterior. En los casos de Tetanos en otras edades se observa un

(casos confirmados) 0 0 95,9% 0 0 comportamiento similar al afio anterior. Observamos un incremento en los
Parélisis Flacida 31 3 85 4% 2 0 _casos de EFE no.tificados en el mes de febrero. En todos lo casos se

Implementaron acciones de prevencion y control.

Rubeola (casos confirmados) 0 0 95,9% 0 0
Enfermedad Febril Eruptiva
(EFE) 149 30 95,9% 0 0
Meningitis Hib 0 0 78,2% 0 0
Meningitis Tuberculosa 0 0 95,6% 0 0

Casos de Enfermedades Prevenibles por Vacunas 2011, segun Provincia de Residencia

28 MONSENOR NOUEL

29 MONTE PLATA

30 HATO MAYOR

31 SAN JOSE DE OCOA

Paralisis | Meningitis Tétanos Tétanos otras
Provincias Difteria | Tosferina EFE Sarampion | Rubeola | Flacida Hib Neonatal edades
PAIS 1 2 24 0 0 2 0 0 12
01 DISTRITO NACIONAL 0 1 1 0 0 0 0 0 0
02 AZUA 0 0 0 0 0 0 0 0 1
03 BAHORUCO 0 0 0 0 0 1 0 0 0
04 BARAHONA 0 0 0 0 0 0 0 0 0
05 DAJABON 0 0 0 0 0 0 0 0 0
06 DUARTE 0 0 0 0 0 1 0 0 2
07 ELIAS PINA (] 0 (] (] 0 0 0 0 0
08 EL SEYBO 0 0 0 0 0 0 0 0 0
09 ESPAILLAT 0 0 0 0 0 0 0 0 0
10 INDEPENDENCIA 0 0 0 0 0 0 0 0 0
11 LA ALTAGRACIA 0 0 2 0 0 0 0 0 0
12 LA ROMANA 0 0 0 0 0 0 0 0 0
13 LAVEGA 0 1 0 0 0 0 0 0 0
14 MARIA TRINIDAD SANCHEZ 0 0 0 0 0 0 0 0 0
15 MONTE CRISTI 0 0 0 0 0 0 0 0 0
16 PEDERNALES 0 0 0 0 0 0 0 0 1
17 PERAVIA 0 0 0 0 0 0 0 0 0
18 PUERTO PLATA 0 0 2 0 0 0 0 0 0
19 SALCEDO 0 0 0 0 0 0 0 0 0
20 SAMANA 0 0 1 0 0 0 0 0 1
21 SAN CRISTOBAL 0 0 5 0 0 0 0 0 0
22 SAN JUAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0
23 SAN PEDRO DE MACORIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0
24 SANCHEZ RAMIREZ 0 0 0 0 0 0 0 0 0
25 SANTIAGO 1 0 3 0 0 0 0 0 3
26 SANTIAGO RODRIGUEZ 0 0 0 0 0 0 0 0 0
27 VALDERDE 0 0 2 0 0 0 0 0 1
0 0 3 0 0 0 0 0 1
0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0
4 2

32 SANTO DOMINGO

*COBERTURA NACIONAL DE LAS ENFERMEDADES PREVENIBLES POR VACUNAS ANO 2009

Coberturas de Vacunacion en Menores de Un Afio: Coberturas de Vacunacion en Menores de Un Afio:
Enero - Diciembre 2009 Enero - Diciembre 2009
227112 99.6 224172 — < 996
208186 A T 913 205491 z + 913
189260 + 83 186810 1 - . lags
170334 + 747 . -
> 151408 1 1 6644 168129 1 Penta/DPT-3: . T 747
£ 132482 - 15815 149448 1 g x T 664 £
£ > g
£ 113556 + 49.84 g 130767 A « . +581 &
= S s E
g 946301 | 41.5¢ § 112086 . 1498 :
5 o704 T 332 £ 03405 ’ a5 ¢
e 2 3 . x + 415 =
56778 A + 24.9% g 5
37852 4 16.6 74724 A : T 33.2
18926 A T 8.3 56043 - « T 249
0 T T T T T T T T T T T ] 0 37362 | - 4 166
En Feb Mar Abr May Jun Jul Agos Sept Oct Nov Dic *
Meses del Afio 18681 1 £ T 83
O T T T T T T T T T T T O
En Feb Mar Abr May Jun Jul Agos Sept Oct Nov Dic
Meses del Afla
Poblacion Meta —+— %a Vacunar & %Vac. Acum.
- Poblacion Meta A %a Vacunar * % Vac. Acum.
r L] L] o o L] o
La cobertura de BCG mostrod un ligero descenso entre los meses de julio y La cobertura de DPT3 alcanzada al mes de diciembre fue de 82,9%

septiembre, en el mes de octubre se empieza a recuperar hasta terminar
en el mes de diciembre con un 95,6%

rtur V nacion en Menor n Afio: . ~
Coberturas deEnae(r:g -allDCi((:)ien?bre ezogges de U 0 Coberturas de Vacunacion en Menores de Un Afo:
87.7% Enero - Diciembre 2009
224172 A T 996 193608 - - T 99.6
205491 - a + 913 177474 - . + 913
186810 - £ T 83 161340 - ) o + 83
SRP+SR
168129 - i - + 747 145206 - a + 747
149448 - « : T 66.4 , 129072 - . T 66.4
s 130767 A « T 58.1% s 112938 | s T 581
§ 112086 - « T 49.8 3 £ 96804 - . T 498 ;
5 8 5 - L
§ 93405 - « + 415 f 80670 - i + 415
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18681 A c 4 83 16134 - i 1lg3
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En Feb Mar Abr May Jun Jul Agos Sept Oct Nov Dic En Feb Mar Abr May Jun Jul Agos Sept Oct Nov Dic
Meses del Afio Meses del Afio
—— Poblacion Meta s+ %a Vacunar * 9% Vac. Acum. — Poblacion Meta s+ 9% aVacunar * 9% Vac. Acum.

La cobertura de OPV3 al igual que la de DPT muestra una tendencia a

i . La SRP alcanzo una cobertura de 95,9%
disminuir a partir del mes de agosto, finalizo el afhio con un 85,4% 0

La poblacion objeto del PAI responde a los menores de un (1) afio, cohorte en la cual se hace mayor enfasis, con el proposito de que cada afio cumplan con el esquema basico de inmunizacion.
Otra grupo prioritario son los de un (1) afio a los cuales se le suministra la vacuna triple viral y los primeros refuerzos de DPT y OPV. A partir de estos se incorporan los pre-escolares para el
seguimiento de las dosis de refuerzo y poner al dia a los que por diversas razones no cumplieron con las dosis establecidas previo a su cumpleafios. Se adicionan las Mujeres Embaradas con la
dT para la prevencion del Tétanos del recién nacido y de la madre. Dada la preferencia de vacunar antes del embarazo se ha elegido a las mujeres entre 10 y 49 afios para proporcionarle de 2-3
dosis de dT hasta cumplir un régimen de 5 dosis a partir de la cual se haran recordatorio refuerzos cada 10 afios. Las poblaciones que componen estos grupos constituyen los denominadores de
las coberturas administrativas del PAI, (calculadas en base a las proyecciones de CONAPOFA).



