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PRESENTACIONES DISPONIBLES VACUNA E INMUNOGLOBULINA ANTIRRABICA

	VACUNA

	Vacuna Antirrábica Merieux ® 

1 vial liofilizado + 1 jeringa disolvente (agua para inyección) 

1 dosis = 1 ml = 2,5 UI virus rabia inactivado

Vía: Intramuscular. 

Conservación en nevera


	Vacuna Antirrábica Rabipur ®

1 vial liofilizado + 1 jeringa disolvente (agua para inyección) 

1 dosis = 1 ml = 2,5 UI virus rabia inactivado

Vía: Intramuscular. 

Conservación en nevera



	INMUNOGLOBULINA

	Imogam Rabia® 

150 – 300 UI/mL vial de 2 mL ( 300-600 UI/vial  ( en función de la riqueza del producto)

Dosis: 20 UI / Kg peso corporal

Vía: la mitad de la dosis se administra vía intramuscular en un lugar diferente de la vacuna y la otra mitad  se infiltrará en el área de la herida si es posible. 

NO administrar vía INTRAVENOSA (riesgo de shock)

Conservación en NEVERA




UBICACIÓN: NEVERAS SERVICIO FARMACIA

STOCK: VACUNA (  4 unidades

      INMUNOGLOBULINA ( 6 unidades
PRE- EXPOSICIÓN

RECOMENDACIONES ADMINISTRACION VACUNA (vacuna inactivada): 

· personal con riesgo elevado de estar expuestas al virus de la rabia (personal de laboratorio que maneja este virus, veterinarios, cuidadores zoológicos…)
· vivir en zona endémica
PAUTA VACUNACION: 

· Dosis: 1 dosis (=1mL) los días 0, 7 y 28 (ésta última se puede adelantar al día 21).
NOTA: Se pueden prolongar los intervalos entre dosis sin que ello afecte a la inmunidad conseguida tras completar la pauta de vacunación. 

· Vía: Intramuscular. 

      
- Adultos: músculo deltoides

- Niños < 2 años: zona anterolateral del muslo
Excepcionalmente en pacientes con trombocitopenia o trastornos de la coagulación, la vacuna debe administrarse por vía subcutánea.
· Recuerdo: según titulo de anticuerpos (recomendado dosis recuerdo al cabo de 1 año).
LA VACUNA DE LA RABIA, AL SER INACTIVADA, PUEDE SER ADMINISTRADA SIMULTÁNEAMENTE O EN CUALQUIER MOMENTO DEL CICLO DE VACUNACIÓN DE CUALQUIER OTRA VACUNA VIVA O ATENUADA.
POST- EXPOSICIÓN

	Tabla 1. Clasificación según la OMS de los tipos de contactos con animales rabiosos y profilaxis requerida.

	CATEGORIA
	PROFILAXIS REQUERIDA(*)

	I 

- Contacto con comida de animales enfermos.

- Lamedura de animal enfermo en piel intacta.
	Ninguna

	II

- Mordedura, picadura, pequeña herida o rasguño sin sangre.
	Vacunación inmediata (1)
[+ Ig  antirrábica sólo en pacientes inmunodeprimidos]

	III

- Una o múltiples lesiones, rasguños o mordeduras importantes.

- Lamedura en herida.
- Contaminación de mucosas con saliva.
- Mordedura por murciélago.
	Vacunación inmediata (1)

+ 

Ig antirrábica (2)


(*) La profilaxis puede ser interrumpida si se demuestra que el animal sospechoso está libre de rabia ó si en el caso de perros y gatos domésticos éstos se mantienen sanos durante un periodo de observación de 10 días
(1) PAUTA VACUNACION:
Vacuna Antirrábica MERIEUX ®
· Dosis: 1 dosis (=1 mL) los días 0, 3, 7, 14 y 30 después del contacto con sospecha de rabia o rabia confirmada. Total: 5 dosis.
Vacuna Antirrábica RABIPUR ®
· Dosis: 1 dosis (=1 mL) los días 0, 3, 7, 14 y 28 después del contacto con sospecha de rabia o rabia confirmada. Total: 5 dosis.

Nota: en pacientes que han recibido una pauta completa de inmunización en los últimos 5 años,  recibirán únicamente 1 dosis de vacuna los días 0 y 3. Total: 2 dosis.
· Vía: Intramuscular. 

      
- Adultos: músculo deltoides

- Niños < 2 años: zona anterolateral del muslo
Excepcionalmente en pacientes con trombocitopenia o trastornos de la coagulación, la vacuna debe administrarse por vía subcutánea.

LA VACUNA DE LA RABIA, AL SER INACTIVADA, PUEDE SER ADMINISTRADA SIMULTÁNEAMENTE O EN CUALQUIER MOMENTO DEL CICLO DE VACUNACIÓN DE CUALQUIER OTRA VACUNA VIVA O ATENUADA.
(2) PAUTA INMUNOGLOBULINA:

Inmunoglobulina antirrábica humana
· Presentación: IMOGAM RABIA® 150 – 300 UI/mL vial de 2 mL ( 300-600 UI/vial Conservación en NEVERA.
· Dosis: 20 UI/kg el día 0 (es decir, el mismo día que la primera dosis de vacuna). Sin embargo, se puede administrar hasta 8 días después de la primera dosis de vacuna.  
Para el cálculo de dosis considerar 150 UI /ml
Nota: en pacientes que han recibido una pauta completa de inmunización en los últimos 5 años, NO se administrará la Ig
· Vía: la mitad de la dosis se administra vía intramuscular en un lugar diferente de la vacuna y la otra mitad  se infiltrará en el área de la herida si es posible. 
· NO administrar vía INTRAVENOSA (riesgo de shock)
Excepcionalmente en pacientes con trombocitopenia o trastornos de la coagulación, la Ig puede administrarse por vía subcutánea, aunque no existen datos de la eficacia clínica que apoyen la administración por vía subcutánea.

CIRCUITO

HUSD es el Hospital de Referencia de la Isla de Mallorca. El Servicio de Farmacia dispone de vacuna antirrábica e Inmunoglobulina específica antirrábica en estoc:

DISPENSACION VACUNA e IG DESDE EL SERVICIO DE FARMACIA

· El paciente recibirá en el Servicio de Urgencias de HUSD la 1era dosis de vacuna y, cuando corresponda según las categorías definidas en la Tabla 1, la dosis única de Ig.
· Las dosis restantes de vacuna para completar la inmunización: derivar al paciente a la Conselleria de Salut i Consum. C/ Cecilio Metelo, nº 18 (en horario de lunes a viernes de 9-14h).
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