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TRATAMIENTO 

DE HERIDA(s) 

CLASIFICACIÓN 

DE LA 

EXPOSICIÓN 

A B C 

PROFILAXIS 

ANTIRRABICA 

HUMANA 

ATENCION DE PERSONAS EXPUESTAS  

VIRUS RABICO 



Clasificación de la exposición 

Exposición 
sin riesgo 

Exposición 
leve 

Exposición 
grave 



    No hay contacto directo con la saliva del          animal 
o  cuando la persona sufrió lamedura en la piel intacta y 

no hay lesión. 

  La exposición a la sangre, leche, orina y heces 
no constituyen riesgo de transmisión de rabia. 

B 
  

EXPOSICIÓN SIN RIESGO 



Mordeduras o arañazos ocasionados por animales perro o gato sin 
síntomas o sospecha de rabia, que ocasionen  lesión  generalmente 

única y superficial localizadas en cualquier parte del cuerpo a 

excepción de las lesiones en la cara, cabeza, cuello, genitales, 

pulpejo de dedos  de manos y pies.  

B 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008 

EXPOSICIÓN  leve 



 

-Mordeduras o arañazos 
ocasionadas por animales 

localizados ( perro o gato) sin 
síntomas o sospecha de rabia 
cuya lesión/es estén localizadas 

en la cara, cabeza, cuello, 
genitales, pulpejo de dedos 

manos y pies. 

-Mordeduras 
profundas o 
desgarradas 

-Mordeduras 
múltiples. 

-Cualquier 
tipo de 

mordedura o 
arañazo por 

animal 
sospechoso de 

rabia 

 Cualquier tipo 
de mordedura o 

arañazo por 
animal no 

localizado o 
desconocido.  

EXPOSICIÓNES  GRAVES B 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008-PAG.17 

Cuando se presenta por lo menos una de las siguientes condiciones 



Mordedura o 
arañazo por perros y 

gatos que mueren 
durante los 

siguientes 10 días de 

la exposición 

Cualquier tipo de 
mordedura o 

arañazo por animal 
silvestre 

(murciélagos, 
monos, zorros, 

otros). 

Cualquier tipo de 
mordedura o 

arañazo por animal 
con diagnóstico de 

laboratorio 
confirmado de rabia 

urbana o silvestre 

Contacto con saliva 
del animal 

sospechoso o 
confirmado de rabia 

con heridas 
recientes o con las 

mucosas 

EXPOSICIÓNES  GRAVES 
B 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008-PAG.17 

Cuando se presenta por lo menos una de las siguientes condiciones 



Para efectos de definir exposiciones se puede tomar en cuenta los 

siguientes criterios: 

LOCALIZACION 

• Heridas próximas al SNC, como 
cara, cabeza, cuello o en sitios 
con importante inervación 
como genitales, pulpejos de los 
dedos de las manos y pies son 
considerados graves porque 
facilitan la circulación viral a 
través de los nervios.  

PROFUNDIDAD 
• Superficiales (sin sangrado).  

• Profundas (con sangrado) por 
lo que se considera que 
atravesaron la dermis 
(trasdermicas),aumentan la 
exposición al virus rábico y 
dificultan asepsia. 

EXTENSION Y 
NUMERO 

• Debe observarse la extensión 
de la lesión y si es única o 
múltiple, para establecer si 
existe una puerta de entrada o 
varias. 

Manual de normas y procedimientos para la  vigilancia, prevención y control de la rabia -República Argentina  2007-pag.25 



ATENCION DE PERSONAS EXPUESTAS  

VIRUS RABICO 



 VACUNA ANTIRRABICA DE USO HUMANO : CULTIVO CELULAR 

DOSIS  N° DE DOSIS  DÍAS DE 
APLICACIÓN  

VÍA DE APLICACIÓN 

POST-
EXPOSICION 

UNIDOSIS 

 

 

ESSEN 

 

5  

 

 

 

0, 3,7,14, 28 

•Intramuscular 

Deltoides 

•Menores de 2 
años (cara 

externa muslo) 

C 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008 

 PROFILAXIS POST-EXPOSICIÓN 



DOSIS  DENTRO DE LOS 
12 MESES  

DÍAS DE 
APLICACIÓN  

VÍA DE APLICACIÓN 

POST-
EXPOSICION 

UNIDOSIS 

 

2 dosis 
refuerzos  

0, 3 •Intramuscular 

Deltoides 

•Menores de 2 
años (cara 

externa muslo) 

1 dosis 

refuerzo 

Dosar Ac. 
Rabia  en 7dias 

Titulo = o mayor  
0.5 UI/ml 

C 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008 

 TRATAMIENTO  EN CASO DE NUEVA EXPOSICION 



 VACUNA ANTIRRABICA DE USO HUMANO               

 CULTIVO  CELULAR 

DOSIS  N° DE 
DOSIS  

DÍAS DE 
APLICACIÓN  

VÍA DE APLICACIÓN 

PRE-EXPOSICION UNIDOSIS 03  0, 7,28  •Intramuscular 

Deltoides 

•Menores de 2 
años (cara 
externa muslo) 

C 

Fuente :DIRECTIVA SANITARIA N  072   -MINSA/DGIESP-V.01 

 

Campañas masivas de vacunación antirrábica de pre-exposición en áreas de riesgo de rabia 

silvestre  

La vacunación de Pre exposición no elimina la necesidad de tratamiento  después de una 

exposición( colocar dos dosis 0-3  y no se requiere suero antirrábico) 

 PROFILAXIS Pre-EXPOSICIÓN 



* Evaluar situación epidemiológica 

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN 
EXPOSICION 

LEVE  

ANIMAL LOCALIZADO 

SIN SIGNOS O SOSPECHA DE RABIA 

OBSERVACION 

DEL ANIMAL 

(10 DIAS) 

PERRO O GATO  

ANIMAL VIVO ANIMAL HUIDO 
ANIMAL 

MUERTO 

ALTA DEL 

PACIENTE  

EXPOSICION 

 GRAVE* 
PROFILAXIS 

ANTIRRÁBICA 

HUMANA 

Muestra 

LABORATORIO 

PARA VIGILANCIA 

EPIDEMIOLOGICA 

C 



Indicar según evaluación de riesgo : 

-Completar esquema con vacuna antirrábica (los días 7,14,28 o según 
esquema de recuperación). 

-Aplicar suero antirrábico humano hasta antes de aplicar la tercera dosis 
o séptimo día de iniciada la vacunación y completar vacunación 

Si no es posible terminar el control (animal huido, muerto) o hay 
sospecha clínica de rabia:         -evaluar situación epidemiológica 

                                    -confirmar rabia por laboratorio 

Suspender profilaxis si el animal se encuentra sano al término de la 
observación  

Realizar control y monitoreo por 10 días en perros o gatos 

Iniciar profilaxis con dos dosis de vacuna antirrábica los días 0-
3  

Tratamiento y control de la/s heridas  

I. Mordedura o arañazo por 

animales perro o gato sin 

síntomas o sospecha de rabia, 

cuya lesión sea en cara, cabeza, 

cuello, genitales, pulpejo de 

dedos de manos y pies, lesiones 

desgarradas, profundas o 

múltiples.  

 PROFILAXIS 

POST-

EXPOSICIÓN 

GRAVE 

C 



PERROS O GATOS        

SIN SIGNOS  O SOSPECHA DE RABIA 
 

LESIONES EN: Cara,cabeza,cuello,genitales ,pulpejo 

dedos manos y pies 

Lesiones múltiples o profundas 

DOS DOSIS CC(0,3) 

 

CC(0,3)* OBSERVACION DEL ANIMAL (10 DIAS) 

ANIMAL VIVO  
ANIMAL HUIDO 

O MUERTO 

SUSPENDER VACUNACION 

 ALTA DEL PACIENTE  
INDICAR SEGÚN EVALUACION DE 

RIESGO: 

1. COMPLETAR  VACUNACION 

2. SUERO ANTIRRABICO + 

COMPLETAR VACUNACION   

LABORATORIO 

PARA VIGILANCIA 

EPIDEMIOLOGICA 

Muestra 

C 

*Estas indicaciones pueden cambiar de acuerdo a la situación epidemiológica del área 

Manejo de la 

herida 

 PROFILAXIS 

POST-

EXPOSICIÓN 

GRAVE 



Indicar   esquema completo de vacuna antirrábica humana 

Indicar suero antirrábico humano: SI lesión se encuentra en 
cara, cabeza, cuello, genitales, pulpejo de dedos de manos y 
pies, lesiones    desgarradas, profundas o múltiples 

Realizar control y monitoreo por 10 días en perros o gatos 

Tratamiento y control de la/s heridas  

II. Cualquier tipo de 

mordedura o arañazo por 

animal sospechoso de rabia.  

C 

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN GRAVE 



Suspender la vacunación si se localiza el animal y al 
termino del control esta aparentemente sano 

Indicar   esquema completo de vacuna antirrábica 
humana 

Indicar suero antirrábico humano: SI lesión se encuentra en 
cara, cabeza, cuello, genitales, pulpejo de dedos de manos y 
pies, lesiones    desgarradas, profundas o múltiples y si la 
situación epidemiológica la amerita. 

Evaluar situación epidemiológica 

Tratamiento y control de la/s heridas  

III. Cualquier tipo de 

mordedura o arañazo por 

animal no localizado o  

desconocido 

C 

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN GRAVE 



GRAVE  

MORDEDURA O ARAÑAZO  POR PERRO O GATO 

SOSPECHOSO  RABIA O NO LOCALIZADO (*) 
          

LESIONES EN: 

Cara,cabeza,cuello,genitales 

,pulpejo dedos manos y pies 

Lesiones múltiples o 

profundas 

LESIONES 

SUPERFICIALES 

EN OTRAS ZONAS 

 
INMUNOGLOBULINA 

+ 5 DOSIS CC (*) 

VACUNA CULTIVO 

CELULAR(*) 

C 

(*) Evaluar situación epidemiológica del área. 

Control animal por 10 días 

(si esta ubicado)  

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN GRAVE 



Indicar   esquema completo de vacuna 
antirrábica humana (5 dosis) 

Indicar suero antirrábico humano: SI lesión se 
encuentra en cara, cabeza, cuello, genitales, 
pulpejo de dedos de manos y pies, lesiones    
desgarradas, profundas o múltiples. 

Obtención de muestra encefálica para 
laboratorio en la medida de lo posible 

Tratamiento y control de la/s heridas  

 IV.   Cualquier tipo de 

mordedura o arañazo por 

animal silvestre 

C 

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN GRAVE 



GRAVE  

ANIMAL SILVESTRE 

(*) (*) 

VACUNA  CULTIVO 

CELULAR 

INMUNOGLOBULINA 

ANTIRRABICA 

+ 5 DOSIS CC 

 

LESIONES 

SUPERFICIALES 

EN OTRAS ZONAS 
 

 

C 

(*) Obtención de muestra encefálica para laboratorio  (*)Estas indicaciones pueden cambiar de acuerdo a la situación epidemiológica del área. 

LESIONES EN: 

Cara,cabeza,cuello,genitales 

,pulpejo dedos manos y pies 

Lesiones múltiples o profundas 

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN GRAVE 



Indicar   esquema completo de vacuna 
antirrábica humana (5 dosis) 

Indicar suero antirrábico humano 

Tratamiento y control de la/s heridas  

IV .Cualquier tipo de 

mordedura o arañazo por 

animal confirmado de rabia   

(Urbana o silvestre).  

C 

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN GRAVE 



GRAVE  

 

MORDEDURA O ARAÑAZO  POR PERRO O GATO 

CONFIRMADO RABIA URBANA O SILVESTRE 
          

SUERO ANTIRRABICO HUMANO 

+ 5 DOSIS VACUNA DE  CULTIVO CELULAR 

C 

El suero antirrábico humano puede  colocarse hasta 

antes de aplicar la tercera dosis o séptimo día de 

iniciada la vacunación y completar vacunación 

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN GRAVE 



Indicar   esquema completo de vacuna 
antirrábica humana (5 dosis) 

Indicar suero antirrábico humano 

Tratamiento y control de la/s heridas  

VI. Contacto con saliva del 

animal confirmado de rabia, 

con    heridas recientes o con 

las     mucosas.  

C 

 PROFILAXIS POST-

EXPOSICIÓN GRAVE 



Es la aplicación de suero antirrábico hiperinmune 

(transferencia pasiva de anticuerpos) con la 

finalidad de dar una protección inmediata pero 

temporal. 

5 DOSIS DE 
VACUNA 
CULTIVO 
CELULAR 

UNIDOSIS 0,3,7,14, 28 

•Intramuscular 

Deltoides 

•Menores de 2 años 
(cara externa muslo) 

C 

SUERO -VACUNACION 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008-pag.20-21 

 PROFILAXIS POST-EXPOSICIÓN GRAVE 
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Mordeduras 
localizadas en 
cara, cabeza, 

cuello, 
genitales, 
pulpejo de 
dedos de 

manos y pies 
producidas por 
perro, gato u 
otro animal 
doméstico 

sospechoso de 
rabia 

Mordeduras 
múltiples, 

profundas o 

desgarradas 
producidas 
por perro, 
gato u otro 

animal 
doméstico 

sospechoso 
de rabia 

Mordeduras 
ocasionadas por 

animales 
huidos o 

desconocidos 
localizadas en 
cara, cabeza, 

cuello, 
genitales, 
pulpejo de 
dedos de 

manos y pies . 
(evaluar 
situación 

epidemiológica) 

Mordeduras 
ocasionadas por 

animales 
silvestres 

localizadas en 
cara, cabeza, 

cuello, 
genitales, 
pulpejo de 
dedos de 

manos y pies, 
múltiples o 
profundas. 

Cualquier 
tipo de 

mordedura o 
arañazo por 

animal 
confirmado 

de rabia 
(urbana o 
silvestre).  

Contacto 
con saliva 
del animal 

confirmado 
de rabia con 

heridas 
recientes o 

con las 
mucosas. 

INDICACIONES DE SUERO ANTIRRÁBICO HUMANO 



INDICACIONES DE SUERO ANTIRRÁBICO HUMANO 
S

U
E

R
O

 -
 V

A
C

U
N

A
C

IO
N

 

RABIA CONFIRMADA (URBANA o SILVESTRE) 

o CONTACTO 

ANIMAL PERRO O GATO 
SOSPECHOSO CLINICO 

ANIMAL HUIDO O 
DESCONOCIDO(*) 

ANIMAL SILVESTRE (*) 

SI MORDEDURAS O ARAÑAZOS EN 

CARA ,CABEZA ,CUELLO,GENITALES 

PULPEJOS DE DEDOS DE MANOS Y 

PIES. 

 

LESIONES MULTIPLES, PROFUNDAS O 

DESGARRADAS 

 

(*) Los animales silvestres deben ser sacrificados /muestra al laboratorio. (*) Estas indicaciones pueden cambiar de acuerdo a la situación epidemiológica del área. 



Aplicar solo por única vez  - control médico estricto 

TIPOS DE SUERO ANTIRRÁBICO HUMANO 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008-pag.20-21 



. 

• El suero debe infiltrarse alrededor y 
dentro de la(s) herida (s), hasta donde 
sea anatómicamente posible. 

 

• Lo restante debe administrarse por 
vía intramuscular en dosis única 
(fraccionar dosis aplicar  el volumen 
por separado  ). 

 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008-pag.20-21 

ADMINISTRACION DE SUERO ANTIRRÁBICO HUMANO 



. 

• No excederse de la dosis recomendada 
porque puede interferir con la 
respuesta inmunológica a la vacuna. 

 

• Si no se dispone del suero al inicio del 
esquema del tratamiento, éste puede 
ser administrado hasta antes de la 3ra 
dosis de las vacunas cultivo celular. 

ADMINISTRACION DE SUERO ANTIRRÁBICO 

HUMANO 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008-pag.20-21 



Aplicación lo más pronto 
posible después de la 

exposición  

debe administrarse sin tener 
en cuenta el intervalo entre 
la exposición y el inicio del 

tratamiento 

La persona que ha recibido 
vacuna antirrábica ante una 

nueva exposición 

 

 

• . 

• no debe recibir suero antirrábico. 

• se administra solo por única vez en la 
vida 

• <1-3%% Enf.del Suero 1semana después      

 

USO DEL SUERO ANTIRRABICO HETEROLOGO 

(ORIGEN EQUINO) 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008-pag.20-21 



CALCULO VOLUMEN DE SUERO 

Ejemplo 

• Peso  del paciente   :   60 Kg  X   40         =    2400 UI 

• Dosis requerida según peso del paciente    =    2400 UI 

• CALCULO del volumen:        

    1000 UI.................................5cc......................1 frasco 

   2400 UI...................X                                             X   =  12 cc  = 2frascos +2cc 

• Aplicar  12cc dividiéndolos  por ejemplo en 3  o 4 partes(3-4cc)  vía intramuscular en una zona 
distinta a la aplicación de vacuna (glúteo, deltoides ,muslos, etc.) 

Nombre comercial  : X 

• Tipo de  Inmunoglobulina : Suero Heterólogo 

Concentración         :  1000 UI en  5ml  (200UI/ml) 

• Dosis               :   40UI / Kg. de 



REACCIONES SECUNDARIAS Y ADVERSAS CC 



Mordeduras Por Ratas o Ratones      

(Norma Técnica de Salud para la prevención y control 

de la Rabia Humana en el Perú.)- (OMS)  

 

NO DAR 
TRATAMIENTO 
CON VACUNA  
ANTIRRÁBICA    

 

No se ha demostrado  en 
ningún país de América que  
participen como reservorio 
o transmisores en la cadena 
epidemiológica de la rabia. 

 

TRATAMIENTO  
ANTIBIÓTICO – 

PIOGENOS 

 

VACUNACION 
ANTITETANICA 

Fuente :Norma Técnica de Salud para  la prevención  y control de la  Rabia Humana en el Perú-2008 


