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COSTA RICA

Costa Rica, país donde no se registró ningún caso 
de transmisión autóctona de la malaria en el 2015, 
notificó 4 casos confirmados en el 2016 y 12 en el 2017.

Pese a que la malaria ha reaparecido en algunas zonas, por medio de la ejecución firme de su plan 
nacional, el país ha avanzado notablemente en la reducción de su carga de malaria y la implantación 
de las capacidades de alerta y respuesta. El éxito de las actividades de Costa Rica se basa en su enfoque 
general de diagnosticar y tratar a todas las personas en riesgo de contraer la malaria, incluyendo el 
tratamiento supervisado y las visitas domiciliarias de los Equipos Básicos de Atención Integral (EBAIS), 
que visitan las comunidades a caballo, en motocicleta, en bote o a pie. La red de 126 laboratorios del 
país y la integración de la atención de la malaria en los servicios de salud han permitido la detección 
rápida y la prevención de los brotes de la enfermedad. En reconocimiento de su progreso, Costa Rica 
fue uno de tres países de la Región de las Américas que ganaron en el 2016 el premio “Campeones 
contra el Paludismo”, otorgado por la Organización Panamericana de la Salud. El país recibió este 
premio como reconocimiento de su éxito en la prevención y el control de la malaria, y de su avance 
hacia la eliminación. Con la eliminación en el horizonte, Costa Rica está intensificando la vigilancia para 
garantizar la detección y el tratamiento temprano de todos los casos de malaria, de modo que cuando 
el país esté exento de malaria pueda mantener este estado aunque la enfermedad siga registrándose 
fuera de sus fronteras.
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IMPACTO DE LA MALARIA
número de casos autóctonos de malaria 2010-2017

MANTENER EL RUMBO
Costa Rica tendrá que:

Velar por que los trabajadores inmigrantes tengan acceso a servicios gratuitos contra la 
malaria en el nivel local.

Mantener el foco en la eliminación. Debido a que las actividades de lucha contra la malaria 
de Costa Rica están integradas en su sistema de salud, el personal sanitario debe mantener 
sus aptitudes de detección de casos de malaria y recibir capacitación sobre la eliminación de 
esta enfermedad, aunque otras prioridades de salud compitan por la atención y los recursos.

Seguir concentrándose en las zonas del país de mayor de transmisión y vigilar los diversos 
factores - ecológicos, sociales, culturales y ocupacionales - que ponen a la población en 
riesgo de infección. Planificar en función de la estratificación del riesgo de malaria es 
importante para alcanzar la meta de eliminación.

COSTA RICA

Grupos poblacionales de mayor riesgo: 
Trabajadores indocumentados del 
sector agrícola procedentes de países 
vecinos donde la malaria es endémica

Especie de plasmodio dominante: 
Plasmodium vivax (100%)

Número de areas (focos) con transmisión 
activa de malaria: 3

Número de personas con riesgo de 
contraer malaria en estas zonas: 44 700

A PRIMERA VISTA

0

50

100

150

20172016201520142013201220112010

124000610

 110 

Fuente: Informe mundial sobre el paludismo 2018
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