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PROFILAXIS POST EXPOSICION

Swrie dE Informas Iecnicos da ld OM
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Department of Immunization,
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Consulta de Expertos
de la OMS sobre la rabia SAGE
October 2017
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on Immunization
17 - 19 October 2017
: Executive Boardroom
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PROFILAXIS POST EXPOSICION

e Lavado de herida aguay

jabon (desinfectante); _ _
e Recomendado por OMS (TRS 942, 2;) I
e 5dosis(1-1-1-1-1)
e 4 dosis (2-0-1-0-1; 2-1-1)

e Gravedad exposicion Inmunoglobulina (hRIG y eRIG)
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PROFILAXIS POST EXPOSICION

Intramuscular:

e “Essen” 5 dosis (1-1-1-1-1)

una dosis administrada en cada uno de los dias 0O, 3, 7,

14y 28.

 Elrégimen “Zagreb”, 4 dosis (2-0-1-0-1; 0 2-1-1) 2
dosis de |la vacuna en el dia 0 seguido de una dosis en

cada unode los dias 7y 21.
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PROFILAXIS POST EXPOSICION

Intramuscular:

Strategic Advisory Group of Experts on Immunization 17 - 19
October 2017
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PROFILAXIS POST EXPOSICION
]

Intradermica:

e “Cruz Roja Tailandesa” con dos sitios de
inoculacion (2- 2-2-0-2) consiste en inyecciones
de 0,1 ml de vacuna en dos sitios intradérmicos
diferentes en cada uno de los dias 0, 3, 7 y 28.
Uso de RIG de acuerdo con el grado de |la
exposicion.
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PROFILAXIS POST EXPOSICION

Reexposicion:

e 1 dosis de vacuna por via IM o por via ID en un
sitio en dias Oy 3. RIG no indicada.

* |ID de “4 sitios en una sola visita” que constade
4 inyecciones ID (0,1 ml) igualmente
distribuidos muslos en una sola visita
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PROFILAXIS POST EXPOSICION

Categoria de
exposicion

Tipo de exposicidén a un
animal doméstico o
silvestre®*, presunto o
confirnmado rabioso, o animal
no disponible para pruebas

Profilaxis post-exposicdon recomendada

Tocar o dar de cormer

a animales Lamidas en
Ppiel intacta. Contacto de
piel intacta con
secreciones o excreciones
de un animeaal rabido

o un caso huurmano

MNingumna, si hay un historial clinico fiable
disponible

transdérmicos
individuales o mmltiples,
lametones sobre la piel
lastimmada,

contam inacidon de las
mucosas con saliva

(es decir, lamidas)

La exposicidn a los
murciélagos®

IXx Mordisqguear piel AModministrar vacuna inmediatamente™®™
descubierta Suspender el tratamiento si el animal permanece
Pequelnos arainazos o saludable a lo largo de un periodo de
abrasiones sin sangrado observacidon de 10 dias® o se confirmme un
resultado negativo para la rabia por an
laboratorio fiable mediante técnicas de
diagndstico apropiadas.
IIX Mordeduras® o aranazos Avdministrar la vacuna antirrabica de inmediato,

v la inmunoglobulina de la rabia,
preferentemente tan pronto como sea posible
después del inicio de la profilaxis post—
exposicidn. La inmunoglobulina de la rabia se
puede inyectar hasta 7 dias después de la
administracidon de la primera dosis de vacuna.
Suspender el tratamiento si el animal permanece
saludable a lo largo de un periodo de
observacidon de 10 diasc o se confirme wn
resultado negativo para la rabia por un
laboratorio fiable mediante técnicas de
diagndstico apropiadas.

a La exposiciton a roedores, conejos o liebres

rutima.

no reguiere la profilaxis post-exposicidn de la rabia por

b Si se somete a observacidm a wuam PeErno o un gato aparenbernments sarmdoe enfde un area de bajo ries o,
el tratamiento puede retrasarse.

« Este periodo de observacidn se aplica sdlo a perros vy gatos. Con excepcidn de las especies
amenazadas o en peligro de extincidn, otros animales domésticos y silvestres sospechosos de estar
rabiosos deben ser sacrificados y sus tejidos examinados mediante las técnicas de laboratorio
apropiadas para detectar la presencia de antigeno de la rabia_

d Las mordeduras especialmente en la cabeza. el cuello,. la cara, las manos vy los genitales somn
exposiciones de categoria III debido a la rica inervaciéon de esta zona.

e La profilaxis post-exposicidon se debe considerar cuando se ha producido el contacto entre un ser
humano ¥y un murciélago, a Mmenos gque la persona expuesta pueda descartar una mordedura o
arafiazo o la exposicidn de una membrama mucosa.

OMS Informe Técnico Serie No. 982, 2013



PROFILAXIS POST EXPOSICION

e Localygravedad de la exposicion
— Manos, pies, cara, multiples heridas

 Asociada a la observacion canina 10 dias (cuarentena)
— Perros posibles de observacion

— Animalessin posibilidad de observacion
— Animales con diagnostico
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PROFILAXIS POST EXPOSICION

* Hallazgos criticos en la Regidn

— Uso de vacunas humanasno recomendadaspor OMS — CRL;
— Profilaxis (PEP) excesivamente centralizada;
— Normas Nacionales desactualizadas; .
— Cambios de esquemas de profilaxis;
— Uso exacerbado de PEP sin criterios

— No utilizaciénde RIG en exposiciones graves
— Cierre centros antirrabicos—sin observacidon anima

— No acompafnamiento delosabandonos de personas expuestas
— Falla de planificacionen la adquisicionde losinmunobiologicos
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CAMPANAS DE VACUNACION CANINA

GUIA PARA LA ORGANIZACION
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CAMPANAS DE VACUNACION CANINA

A IIBU8E_E—€——=_—_,, iiKiPRRHiiA11]HFlEE
PLANIFICACION

sebiy PANAFTOSA
€3¢ Centro Panamericano de Fiebre Aftosa
Salud Pablica Veterinaria




Revision: poblacidon canina estimada en
América Latina

B Canes estimados

Lugar de estudio

Referencia bibliografica

13 Maule (Chile) Maripangui, 2014,
1:3,9 Jardines de Manchay, Lima (Peru) Malaga et al., 2014.
1:5.74 Comas, Lima (Peru) Soriano, 2014.
1:7 San Martin de Porres, Lima (Peru) Arauco, 2014.
1:4,3 Santa Cruz de la Sierra (Bolivia) Loza et al., 2012.
1:4,83 Puerto Natales (Chile) Bahamonde, 2010.
1:3,49 Parelheiros, Sao Paulo (Brasil) Garcia, 20009.
1:3,4 Mérida (México) Ortega et al., 2007.
1:4 Sao Paulo (Brasil) Alves et al., 2005.
1:7.2 Lanco (Chile) Torres, 2003.
1:4,14 El Bosque (Chile) Ibarra et al., 1997.
1:4,51 General Pico (Argentina) Larrieu et al., 1992.
1:10.26 Lima (Peru) MINSA, 1973.
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CAMPANAS DE VACUNACION CANINA

CAPACITACION
'—._ :T-. - . | ﬁ‘!-

e gobey PANAFTOSA
& %r ‘i-%‘ﬁ Centro Panamericano de Fiebre Aftosa
S = PR . .

Silis oms  Salud Publica Veterinaria




CAMPANAS DE VACUNACION CANINA
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CAMPANAS DE VACUNACION CANINA
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CAMPANAS DE VACUNACION CANINA

SUPERVISION TECNICA
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CAMPANAS DE VACUNACION CANINA
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CAMPANAS DE VACUNACION CANINA

* Hallazgos criticos en los programas:

— Casos caninos (y humanos) en areas con “altas coberturas” de vacunacion
— Campafias de vacunacion de larga duracién (+15 dias);

— Poblacion canina desactualizadas;

— Uso de vacunas caninas no recomendadas por la OMS vy OIE

— Adquisicion de insumos de manera deficitaria

— Equipos y supervision insuficientes

— Divulgaciony plan de comunicacion débiles

— Disponibilidad de recursos insuficientes

— Poca sensibilizacion de la comunidad en acudir a la campana

— Evaluacion de coberturas de vacunacion canina incompleta

— Resultados equivocados con la suma de caninos y felinos = falsas
‘ﬁ &y  PANAFTOSA
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FONDO ROTATORIO DE VACUNAS DE LA OPS

HUMAN RABIES VACCINE 2017

Country 1stQtr 2nd Qtr. 3rd Qtr 4th Qtr Total
Argentina 0 13,762 46,881 46,881 187,524
30,000 29,965
20,035
Aruba 0 25 0 0 25
Barbados 5 0 0 0 5
Belize 0 300 1,300 0 1,600
Bermuda 100 0 0 0 100
Bolivia MoH 0 0 50,000 0 50,000
Brazil 0 300 0 0 300
Cayman Islands 0 55 0 0 55
Colombia MOH 80,000 0 0 80,000 160,000
Colombia SDS Bogota 0 0 3,800 0 3,800
Costa Rica CCSS 0 0 100 0 100
Cuba 0 10,525 0 0 10,525
Dominican Republic MOH 15,000 0 15,000 0 30,000
Fcuador 0 0 7,360 0 7,360
F| Salvador MOH 0 0 22,000 0 22,000
F| Salvador ISSS 9,800 0 0 0 9,800
Grenada 100 0 0 0 100
Guatemala MOH 40,000 0 40,000 0 80,000
Honduras MOH 0 0 0 1,375 1,375
Nicaragua 0 3,000 0 0 3,000
Panama 1,000 0 0 1,500 2,500
Paraguay 0 0 0 15,000 15,000
Peru 80,000 80,000 80,000 134,795 429,590
54,795
Suriname 400 0 0 0 400
Trinidad & Tobago 2,000 0 0 1,000 3,000
Uruguay 0 0 0 400 400
Venezuela 50,000 25,000 25,000 0 100,000
TOTAL 278,405 162,967 396,236 280,951 1,118,559




INMUNOGLOBULINA ANTIRRABICA HUMANA 2017/

FONDO ROTATORIO DE VACUNAS DE LA OPS

Country 1st Qtr |2nd Qtr. | 3rd Qtr | 4th Qtr Total
Argentina 1,011 0 1,010 0 2,021
Aruba 10 0 0 0 10
Barbados 15 0 0 0 15
Brazil 0| 20,000 15,000 0 35,000
Colombia MOH 15,000/ 10,000 10,000 0 35,000
Colombia SDS Bogota 0 0 1,000 0 1,000
Dominican Republic MOH 150 0 0 0 150
Panama 0 50 0 0 50
Uruguay 0 0 0 80 80
TOTAL 16,186] 30,050 27,010 230 73,476
INMUNOGLOBULINA ANTIRRABICA EQUINA
Country 1st Qtr | 2nd Qtr.| 3rd Qtr | 4th Qtr Total
Guyana MOH 0 0 150 0 150
Nicaragua 0 0 300 0 300
Peru 1,000 0 0 0 1,200
200
Venezuela 500 500 0 0 1,000
TOTAL 1,700 500 450 0 2,650




FONDO ROTATORIO DE VACUNAS DE LA OPS

2017 VACCINE REQUIREMENTS

Canine

Country 1st Qtr | 2nd Qtr. | 3rd Qtr | 4th Qtr Total
Bolivia MoH 0 0| 3,000,000 0 3,000,000
Dominican Republic MOH 0 0| 500,000 0 500,000
Ecuador o) o) 80 0| 2,464,000

1,546,250

917,670

Guatemala MOH -2,460 0 0 0| 2,551,540

1,059,000

2,554,000
Honduras MOH 0 0 0| 680,000 680,000
Nicaragua 0/1,300,000 0 0 1,300,000
Panama 0 0 10,000 0 10,000
Peru 0 0 50,527 0 50,527
TOTAL -2,46016,459,250| 4,478,277, 680,000/10,556,067




FONDO ROTATORIO DE VACUNAS DE LA OPS

e Vacunarabicacanina:aprox 10.500.000 dosis

e Vacunardbicahumana:aprox 600mil (+ aprox. 500.000 dosis)
 Inmunoglobulina antirrabica humana: 70mil viales

* Inmunoglobulina antirrabica equina: 650 viales

* Hallazgos criticos:
— Programacioén Deficiente/Comprasde ultima hora
— Eventuales problemasde produccionen 2018
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www.panaftosa.org/redipral6

Twitter/panaftosa inf Facebook/PANAFTOSA-OPS/OMS



