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Costa Rica. Canal endémico para EDA por semana MINISTERIO gg%‘ggﬁf RICA
epidemiolégica hasta la SE 16. Ahos 2018- 2026 DE SALUD
(Se excluyen del 2020 al 2022 por pandemia COVID-19)
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Fuente: Direccion de Vigilancia de la Salud. Bases de notificacion obligatoria VE02.
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Objetivo

Presentar los principales cambios de la Version 2
(2026) del Protocolo Nacional VETAS..




cPor qué se
actualizé el
protocolo?

Instrumento técnico-normativo

que dsfine coémo debe
organizarse, notificarse,
investigarse y controlarse la
vigilancia de las enfermedades
de origen alimentario e hidrico
en el pais.

GOBIERNO
DE COSTA RICA

MINISTERIO
DE SALUD
Aumento de casos y complejidad de eventos ETA y
agua.
Necesidad de mejorar oportunidad y calidad de la
vigilancia.

Incorporacién de:

Vigilancia basada en laboratorio de enterovirus
Vigilancia gendmica

Reforzar enfoque One Health

Impacto del cambio climatico en riesgos
sanitarios. Necesidad de interoperabilidad y
analisis integrado.

Proceso inicio en el 2025



GOBIERNO
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Cambios generales . DE SALUD
2024 vs 2026

Mayor extension y
detalle operativo del

protocolo.

Inclusion de nuevos
apartados técnicos.

Enfoque en gestion,
monitoreo y evaluacion

del sistema.

Mayor claridad en roles
institucionales.
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° MINISTERIO
Cambios en DE SALUD
notificacion y brotes

* Todo brote se maneja como evento de
notificacion inmediata (Grupo A).
Investigacion en primeras 24 horas.

» Uso obligatorio de:

. Alerta epidemioldgica
Informe preliminar
Informe final
* Integracion con procedimiento nacional de
brotes.

* Integracion con procedimiento
nacional de brotes.
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o e o o MINISTERIO
Cambios en la Vigilancia DE SALUD
basada en laboratorio

Mayor énfasis en toma de muestras:

Clinicas
Alimentos
Agua

* Mejora en tiempos de envio y
procesamiento.
» Fortalecimiento del rol de INCIENSA.
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Nuevo componente . MINISTERIO
° ° ° P ° DE SALUD
Vigilancia genomica

Apoyo a investigaciones
epidemioldgicas.

Mejora en precision del analisis
nacional.

Confirmacion de vinculos entre
casos.
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Incorporacioén de DE SALUD
apartado de la Vigilancia
de virus entéricos

« Se fortalece la vigilancia de enterovirus.
» Se agrega Laboratorio de Virus
Entéricos y red centinela para:

;;g Rotavirus
j Norovirus G2
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Fortalecimiento de OE SALUD
vigilancia hidrica

» Integracion con AyA y vigilancia ambiental.
» Analisis de: Calidad del agua
« Eventos hidrometeorologicos
* Mayor enfoque en brotes de origen hidrico.
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Nuevo apartado . MINISTERIO
Indicadores de VETAS

Desemperio Regional, local y Nacional.




Nuevo apartado e eelo | eceem,
Interoperabilidad
Etapa 1

Integracion de datos entre:
* Ministerio de Salud
« CCSS

Consolidacion de bases de datos nacionales.
Mejora en analisis y toma de decisiones
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MINISTERIO
DE SALUD

Herramienta para
evaluar cumplimiento
de Protocolo

* Nuevo instrumento de supervision para
ARS

« Evaluacion del cumplimiento del protocolo

» Seguimiento de indicadores

* Mejora continua del sistema
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Cambios de la Ficha de DE SALUD
Investigacion VETAS (2026)

 Formato semejante al Procedimiento de brotes
» Instrumento oficial para la investigacion de casos y brotes de ETA y agua.
« Permite la recoleccidén estandarizada de informacién epidemioloégica.
» Integra variables clinicas, epidemioldgicas y de laboratorio de muestras clinicas,
alimentos y agua.
Base para:
Analisis de brotes (incluye Hepatitis A)
|dentificacion de fuente
Toma de decisiones sanitarias
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La versidn 2026 convierte el protocolo VETAS en una herramienta mas
integrada, medible y articulada para responder oportunamente a brotes
alimentarios e hidricos en todo el pais fortaleciendo el sistema de VETAS,

basado en evidencia.

NG




GOBIERNO
DE COSTA RICA

MINISTERIO
DE SALUD

GOBIERNO
DE COSTA RICA

MINISTERIO
4 DEsALUD

Muchas gracias

ivannia.caravaca@misalud.go.cr
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