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Toda pevsona agredida o en contacto, con un probable

vesevvovio del vivug

vihico que demanda atencion médica en cualquier nivel

Atencion médica de lag hevidas o de la zona anatémica en
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contacto
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Lavar inmediatamente
con agua y jabon la
zona durante |5
minutos

La herida con
solucién antiséptica
o viricida.

\

Indicar la aplicacién de antibiéticos,
analgésicos, antiinflamatorios y otro
biolégicos, previa valoracion.

\

Para la atencion de mucosas
irrigacion profusa con solucién
fisiolégica durante 5 minutos.(si estd
indicado, agregar
19AH, en una proporcién de 2 o 3
veces en la solucién conforme a lo
establecido )

\

En pacientes politraumatizados con urgencia
calificada emplear los cursos disponibles para
su atencién y valorar tu referencia inmediata
a un segundo tercer nivel atencién s
para valoracién integral

Médico tratante en coordinacion con el
epidemiolégo  hospital publico o privado
establecer cuidados dentro de las primeras
24 horas con el epidemidlogo jurisdiccional
de los SESA a realizar la investigacion
epidemiolégica de campo y valorar el inicio
de profilaxis radica en el primer nivel de
atencion.

MANEI0 DE
COMPLETO

Pos-exposicion

Los biolégicos empleados en La profilaxis antirrabica
imana son altamente
efectivos en la prevencién de esta enfermedad y
cumplen una funcisn especifica de proteccisn
durante
el proceso de entrada del virus al cuerpo y
diseminacion al sistema nervioso central, de ahi la
precision
en su indicacién y tiempo de ministracion.

19AH simultdnea o la oplicacisn de la primer dosis de vocuna e
inmediatamente después

de la exposicion neutraliza el virus rébico en el sitio de la herida en
cuestion de horas, Lo cual genera

proteccion en Los primeros 7 dias después del incidente, dando oportunidad
de que se generen

anticuerpos neutralizantes estimulados por la VAH cuando mo hay
antecedentes previos de

inmunizacion

VAH después de Los # das de su aplicacién en pacientes que la recien
por primera vez,

inicia La respuesta neutralizante inducida por Los anticuerpos vacunales
Que junto con Las dosis que

integran el esquema profildctico puede persistir por toda la vida (memoria
celular) Lo cual se corrobora

con La titulacién de anticuerpos.

documentar en la “Ficha individual de profilaxis antirrdbica humana”
(Anexo B) la

aplicacién de los biolégicos antirrdbicos al paciente expuesto para su
resguardo en la unidad de salud y

+ sensibilizarlo sobre La importancia de conservar la “Cartilla de
profilaxis antirrbica

humana” para contar con La evidencia de su aplicacién en exposiciones
futuras.
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Consiste en administrar por via intramuscular en

el

ESQUEWMA EN PERSONAS SIN AWTECEDENWTES
DE PROFILAXIS AWTIRRABICA PREVIA

Esquema Profilactico
Pogexposicion, PEP
"Eggen”

§

musculo deltoides, solo cuatro dosis de vacuna

antirrabica humana los dias 0, 3, # y 14, conocido

como “Esquema Essen”.

* Se aplica con o Sin inmunoglubulina de acuerdo a

la

categoria de exposicién

ESQUEMA EN PERSONAS CON
ANTECEDENTES DE PROFILAXIS
ANTIRRABICA PREVIA

Esquema Profilactico
Pogexposicion, PEP "Pacientes con
antecedentes de

inmunizacion”

§

*Consiste en administrar por via
intr lar en el Lo

deltoides, unicamente dos dosis de vacuna
antirrabica

humana los dias 0 y 3.

*La inmunoglubulina No esta indicad
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