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" RABIA

Enfermedad viral potencialmente

mortal que afecta el sistema
nervioso central de los mamiferos,
inclugendo a los humanos. o
Transwitido a través de la saliva
de animales infectados,
generalmente por mordeduras o
arainazos, y es casi siempre fatal

una vez que aparecen los sintomas,
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¢ la rabia es una zoonosis viral mortal,

presente en mas de 150 paises.

Causa 59,000 wuertes humanas al
aio, sobre todo en Asia y Africa.

e En Awérica Llatina, los casos han
disminuido  por  campanas  de
vacunacion, pero atn es endémica en
algunas zonas rurales.
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e Mordeduras o arainazos de animales

infectados (principalmente perros,
gatos, murciélagos, 2orros,
mapaches).

e No vacunacién de  animales
dowmésticos.

e Falta de acceso a tratamiento post-
exposicion.

e Profesiones en contacto con animales

(veterinarios, biélogos, cuidadores).

e Vivir en 2onas rurales con control
deficiente de fauna silvestre.
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Virus de la rabia: género Lyssavirus,
familia Rhabdoviridae.
Entra por [a piel tras mordedura — se

replica en tejido muscular = migra por

los nervios periféricos = llega al SNC.

Causa encefalitis con degeneracion

neuronal.

Luego viaja hacia glandulas salivales =

aumenta transmision por mordedura.

Incubacion: variable (dias a meses),
depende de la cercania al SNC.
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2.Neuroldgica: % @ o
e Forma encefalitica (80%): hidrofobia, Pérdida de apetito & Miedo al agua

aerofobia, agitacion, confusion, alucinaciones. Agresion
rpe ofe Rabia
o Forma paralitica (20%): debilidad,

paralisis ascendente, similar a Guillain-

FASES:
1.Prodromica (2-10 dias):
o Fiebre, malestar, cefalea, parestesias en sitio

Barré.
3.Coma y muerte en dias, si no se trata a tiempo.
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 Clinico en [a mayoria de los casos
(antecedente de mordedura +
sintomas neuroldgicos).
e Confirmacion (solo en centros
especializados):
-Deteccion de antigenos virales en
biopsia de piel, cirnea o saliva.
-RT-PCR en LCR o tejido.
-Inmunofluorescencia directo.
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* NO existe cura una vez aparecen
sintomas = [etalidad >99%.

* Solo se puede ofrecer manejo de

soporte.
* Lo mds importante es la profilaxis
post-exposicion (PEP):
1.Lavado exhaustivo de a herida.
2.Aplicacién de vacuna antirrdbica
(esquema de 4—5 dosis).
3.€En casos graves: inmunoglobulina
antirrdbica lo antes posible.
* En pacientes asintomaticos
vacunados previamente, solo se

requieren dosis de refuerzo.




