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ATENCAO

Protocolo Provisorio

De acordo Nota Técnica N° 134/2022-CGZV/DEIDT/SVS/IMS em situacdes
excepcionais de escassez, o Soro Antirrabido Humano (SAR) ou a Imunoglobulina
Antirrdbica Humana (IGHAR) deveré ser infiltrados somente no local da ferida,

exceto para agressdes envolvendo morcegos e outros animais silvestres.

» Em caso da ferida ndo comportar a infiltracdo da dose total devera ser aberta 1
ampola, se nao for possivel fazer a dose total de 1 ampola, devera ser aspirado a
dose de infiltrag&o e o restante da ampola devera ser feito intramuscular, nesse caso
utiliza-se apenas a ampola ja aberta, ndo devendo abrir mais ampolas para

completar a dose intramuscular.
» Cada caso devera ser avaliado individualmente

» Quando indicado, tanto o SAR quanto a IGHAR devem ser administrados o mais
rapido possivel. Caso nao tenha disponivel, administrar no maximo em até 7 dias
apos a 12 dose da vacina. Apos esse prazo, a administracdo de SAR ou IGHAR é

contraindicada.

O protocolo provisério ndo se aplica a acidentes envolvendo morcegos e

animais silvestres, nesse caso devera seguir o protocolo abaixo
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ESQUEMA DE PROFILAXIA DA RAIVA HUMANA POS-EXPOSICAO

ESQUEMA DE PROFILAXIA DA RAIVA HUMANA POS-EXPOSICAO

Condigdes | Cao ou Gato sem Suspeita Cao ou gato clinicamente Cao ou Gato Raivoso Morcegos
do Animal | de Raiva no Momento da suspeito de Raiva no (comprovado
Agressor Agressao momento da agressao ou laboratorialmente),
que teve contato com desaparecido ou morto;
morcego imediatamente Animais Silvestres -
Tipo de antes do acidente Inclusive domiciliados;
Exposicao Animais domeésticos de
interesse econdmico ou de
producao.
Contato Indireto Mao tratar M&o tratar Mao tratar M&o tratar.
Excecdo: Se a vilima acordou com
morcego em casa e houver

possibilidade de que tenha ocorrido
contato direto com © morcego,
realizar profilaxia para ferimento
leve/grave.

Acidentes Leves

Ferimentos superficiais, nao
extensos, geralmente Unicos,
em fronco e membros (exceto
maos e pés);

Podem acontecer par
mordedura ou arranhaduras
causadas por unha ou dente
Lambedura de pele com
lesdes superficiais.

Observar o animal por dez dias
{independente do local onde reside
o animal).

- 58 0 animal permanecer sadio,
BNCETar 0 caso;

- s& o animal morrer, desaparecer ou
se lornar raivoso, administrar 4
doses de vacina (dias 0, 3. 7, 14);

Iniciar duas doses (dias 0 e 3) e
observar o animal por 10 dias:

- s& a suspeita de raiva for
descartada, suspender o esquema e
encerrar o caso;

- se morrer, desaparecer ou se
tornar raivoso, completar o esquema
de soro vacinagdo (com 4 doses de
vacina e soro antirrabico™)

Iniciar imediatamente o esquema
com 4 doses de vacina
administradas nos dias 0, 3, 7, 14,

Iniciar imediatamente o esquema de
soro vacinagao (com 4 doses de
vacina e soro antirrdbico™).

Acidentes Graves
Ferimentos na cabega, face,
pescogo, mao ou pe. Cu
Profundos, multiplos ou
extensos, em qualquer regido
do corpo, lambedura de
mucosas ou pele onde ja
existe lesdo grave, ferimento
profundo causado por unha de
animal.

Animais observaveis do Estado de
SP: observar o animal por 10 dias®

Animais de outros Estados:
Observar o animal por 10 dias,
iniciar duas doses (dias 0 e 3)
- se animal permanecer
BNCETar 0 caso;

- s& animal morrer, desaparecer ou
se tornar raivoso, completar
esquema de soro vacinagdo (com 4
doses de vacina e soro antirrdbico™)

sadia,

Iniciar o esquema de soro vacinagao
{com 4 doses de vacina e soro
antirrdbico™ ). Observar o animal
durante dez dias apds a exposigdo.
Se a suspeita de raiva for
descartada apos o 10f dia de
observacdo, suspender o esquema
& encerrar o caso.

Iniciar imediatamente o esquema de
soro vacinagdo (com 4 doses de
vacina e soro antirrabico™ ).

Iniciar imediatamente o esquema de
soro vacinagdo (com 4 doses de
vacina e soro antirrabico™).
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Profilaxia — Animais do Estado de Sdo Paulo — Vacinacado e Soro Antirrdbico

Devera ser iniciada de acordo com o protocolo acima conforme classificacdo do

acidente (indireto, leve e grave) para 0s seguintes caso:

» Animal NAO passivel de observacédo caracterizados acidentes graves

» Duvidas em relagdo a saude no animal no momento do acidente

» Animal adoecer, morrer ou desaparecer durante um periodo dos proximos 10 dias

» Houver contato comprovado do animal com morcego imediatamente antes do
acidente e de possivel transmissdo — acidentes com morcegos sempre Serao
considerados GRAVES

» Esquema de doses de vacina antirrabica de acordo com protocolo podendo ser
(dias 0, 3, 7 e 14)

» O SAR e IGHAR devera ser aplicado até o 7° dia ap0s a primeira dose da vacina,

apos esse periodo é contra indicado

» SAR ou IGHAR devera infiltrar na porta (s) de entrada. Quando néo for possivel
infiltrar toda a dose, aplicar o0 maximo possivel e, a quantidade restante (a menor
possivel), aplicar pela via intramuscular, podendo ser utilizada a regido glutea.
Sempre aplicar em local anatémico diferente do que foi aplicada a vacina. Quando
as lesbes forem muito extensas ou multiplas, a dose pode ser diluida, o menos

possivel, em soro fisioldgico, para que todas as lesées sejam infiltradas.

Segue abaixo locais de aplicacéo intramuscular e a capacidade de volume de acordo

com cada musculo e idade do paciente

UP& 24N

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO



QJSEMUSA

r.. “ .1 SECRETARLS MUMNICIFAL DE SALIDE | BATATAIS/SF
SATATAS

Faixa etaria, local de aplicacao e volume maximo a ser injetado.

Idade/Mdasculo Deltoide Ventro gliteo Dorso glateo Vasto lateral

Prematuros - - - 0,5mi
Neonatos - - - 0.5mi
Lactentes - - - 1.0mi
Criangas de 3 a 6 anos - 1.5ml 1,0 ml 1.5mi
Cnancas de 6 a 14 anos 0,5mi 1.5-20ml 1,5-2,0ml 1.5mi

Adolescentes 1.0 mi 20-25ml 20-25ml 15-20mi
Adultos 1.0ml 40ml 4.0ml 4,0 ml

Fonte: Adaptado de SILVA, L.M.G.; SANTOS, R P. Administracdo de medicamentos. In: BORK, AM.T.
Enfermagem baseada em evidéncias. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005. p. 166-190

ATENCAO:

Animais de baixo risco para a transmissdo da Raiva (ndo € necessario indicar
esquema profilatico da raiva em caso de acidentes causados por estes animais):
ratazana de esgoto, rato de telhado, camundongo, cobaia ou porquinho da india,
hamster e coelho. Para acidentes envolvendo estes animais preencher a Ficha de
Investigacdo de Atendimento Antirrdbico Humano, avaliagdo da situacdo vacinal
em relacao ao tétano (utilizar a orientacdo da profilaxia do tétano apos ferimento)

e dispensar tratamento contra raiva.

Animais domésticos quando observaveis mesmo em acidente grave NAO INICIAR
PROFILAXIA

Acidente com morcego sempre € considerado como GRAVE

O SORO SO DEVE SER ADMINISTRADO ATE O 7° DIA APOS A PRIMEIRA
DOSE DA VACINA.

UPS 240
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Esquema de Profilaxia de Reexposicao

Tipo de esquema anterior Esquema de reexposicéo

Completo a) Até 90 dias: ndo realizar esquema profilatico
b) Apds 90 dias: duas doses (dias 0 e 3)
Incompleto a) Até 90 dias: completar o nimero de doses

seguir fluxo do protocolo

b) Apds 90 dias: ver esquema de pOs-exposicao —

Toda mordida de animal devera ser notificada (SINAN de Atendimento

Rabico Humano) independente da indica¢cdo ou ndo da profilaxia

Republica Federativa do Brasii SINAN
Ministério da Sadde SISTEMA DE INFORMACAO DE AGRAWOS DE NOTIFICACAO N®
S FICHA DE INVESTIGACAO ~ ATENDIMENTO ANTI-RABICO
Tipo de Motificagic

p u < 2 - Individual HUMANO J
= Agrave/doenca adigo (CID10) Data da Notificacao
g ATENDIMENTO ANTI-RABICO HUMANO wer 11l
~
£ UF Municipio de Notificagao Cddigo (IBGE)
& | || || J

E‘ Unidade de Saide (ou outra fonte notificadora) Cédigo Data do Atendimento J

| L [ I

P Nome do Paciente Data de Nascimento
= J I J
= 1- Hora ) " estante R C
E |[19] (ou} Idade 2-Dia Sexo i - Mawouina Ul 1 tTrmestra  2-2Trmeste 3-FTrmeste U agalCor ]
< - I ignorada - Idade gestacional ignorada  S-NIo 6 NEo se spica t-Branca  2-Preta  S-Amaela
= L1 4. Ane e P — 4-Parda  Sindigens 9- ignorado
= |[14]|Escolaridade
‘5 -Analfabets  1-1%3 49 séris incampleta do EF (artigo primdnio ou 19 grau) - 2-4% série compista do EF (anligs primdris ou 19 graw) ]
] 3.5 & &% sédrie incompleta do EF {anligo gindsio ou 19 graw)  4-Ensine fundamental completo (anligs gndsio ou 19 grau)  5-Ensina médio incampleto (anligo colegial ou 27 grau )
5 B-Ensing médio compleis [antigo colegial ou 2° grau | 7-Educacio supsriar incompleta B-Educaclo superior complets Selgnorado 10~ Na se aphica
Z Namero do Cartac SUS Nome da mée J

| || - | | I LJ
@U_FJ Municipio de Residéncia Cadigo (IBGE) P Distrito J
L 11 1 |

3 @ Bairro J Logradouro (rua, avenida,._.) ‘Cﬁdigc j
=
k- L 1 1 1 |
E Numero Complemento {apto., casa, ...) Geo campo 1
i J J J
.% F‘Geﬁcampo? J Ponto de Referéncia CEP
= | | 1 -1 1 J

[28] (DDD) Telefone Zr.:na1 _Urbana 2 - Rural EI Pais (se residente fora do Brasil)

| | | 1 3 - Periurbana 9 - Ignorado

Realizar avaliacdo epidemiolégica do acidente e a classificagdo de gravidade e

profilaxia de acordo com o protocolo da Profilaxia da Raiva Humana acima

Dispensar o paciente da aplicacdo da vacina antirrdbica e manter o animal em

observacgéo por 10 dias, independentemente do tipo de leséo (leve ou grave) e

habitos de vida do animal (domiciliado, errante, etc.). O animal observavel devera

ficar preso para observacéo por 10 dias.

A equipe de vigilancia em saude fara acompanhamento do caso
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Alteracdes da saude, desaparecimento, morte de animal em observacgéo, devera

avisar imediatamente a equipe de vigilancia epidemioldgica.

Se o animal permanecer sadio ap6s 10 dias de observacao: Encerrar o caso.

Se o animal morrer, adoecer ou desaparecer: Mudar a conduta conforme
orientacdo presente neste Manual e no Manual Técnico do Instituto Pasteur para

Profilaxia da Raiva Humana.

Observacdes Importantes

° Proceder a profilaxia do tétano segundo o0 esquema preconizado (caso o
paciente ndo seja vacinado ou esteja com o esquema vacinal incompleto) e

usar antibigticos nos casos indicados, ap6s avaliacdo médica.

° Morcego de qualquer espécie é considerado animal de alto risco para
transmissao da raiva. Independente de o paciente apresentar lesdes visiveis
ou nao, relatando historia de possiveis exposi¢cdo ou contato, indicar soro e

vacinacgao.

° Lavar o ferimento com agua abundante e sabdo (0 mais rapido
possivel apds a agressao e repetida na unidade de saude, independentemente
do tempo transcorrido). E fundamental que o ferimento (mordedura,
arranhadura) seja submetido a rigorosa limpeza e desinfeccéo, se necessario
encaminhar a sala de curativos. A limpeza deve ser cuidadosa sem agravar o
ferimento, em seguida devem ser utilizados antissépticos que inativam o virus
da raiva (polivinilpirrolidona-iodo, povidine, digluconato de clorexidina ou alcool
iodado).

° N&o se recomenda a sutura do ferimento. Quando for absolutamente
necessario, aproximar as bordas com pontos isolados. Havendo necessidade
de aproximar as bordas, o soro antirrabico, se indicado, devera ser infiltrado 1

hora antes da sutura.

° Soro Antirrabico (SAR) E Imunoglobulina Humana Antirrabica Homaologa
(IGHAR)

UP& 24N
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A escolha e administragdo do soro antirrabico seguird o fluxograma
abaixo.

FLUXOGRAMA Ocorréncia e gravidade de quadros de hipersensibilidade ao soro

heterélogo e/ou a qualquer um de seus componentes,
PARA ESCOLHA DO < . : - e
Uso prévio de imunoglobulinas de origem equidea; e
SORO C. Existéncia de contatos frequentes com animais, principalmente com
ANTIRRABICO equideos, nos casos de contato profissional (veterinarios) ou por

lazer.

PACIENTE POSSUI ALGUMA

DAS CONDICOES ACIMA?
sim NAO
[ Paciente com risco ] [ Paciente sem risco ]
Na falta de IGHAR, Indicar Indicar Soro
administrar SAR com Imunoglobulina Antirrabico
esquema de pré- Humana Antirrabica Heterdlogo
medicagdo! Homéloga (IGHAR (SAR)
Administragdo:
Infiltragdo na lesdo e
restante
Intramuscular

A conduta mais importante antes da administracdo do soro antirrabico € o
interrogatorio rigoroso sobre os antecedentes do paciente, avaliando:

A. Ocorréncia e gravidade de quadros de hipersensibilidade ao soro
heterdlogo e/ou a qualquer um de seus componentes;

B. Uso prévio de imunoglobulinas de origem equidea; e

C. Existéncia de contatos frequentes com animais, principalmente
com equideos, nos casos de contato profissional (veterinarios) ou por lazer.
Se 0 paciente enquadrar em qualquer uma dessas situacdes, devera ser

classificado como paciente com risco e devera ser indicada, prioritariamente,

Imunoglobulina Humana Antirrdbica Homodloga (IGHAR), se houver
disponibilidade, nesse caso ndo tem indicacdo a pré-medicacao.

Caso nao haja disponibilidade da imunoglobulina homéloga, aconselha-se
administrar pré-medicacao do paciente antes da aplicacdo do Soro Antirrabico
Heterologo (SAR), conforme esquema descrito no protocolo.

Se o0 paciente ndo se enquadrar em nenhuma das situacdes (A, B ou C), é

UP&E 24N
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considerado paciente sem risco e devera ser indicado Soro Antirrdbico

Heterdlogo.

Soro Antirrabico Heter6logo (SAR)
Composicéao: O soro € uma solugdo concentrada e purificada de anticorpos,
preparada em equideos hiperimunizados por meio de vacina contra a raiva

e/ou por inoculagao do virus da raiva.

Apresentacdo: O SAR (Soro antirrdbico heter6logo) é apresentado em forma

liquida em ampolas ou frasco-ampola de 5 mL.

Dose, via local e aplicacéo:
° A dose de SAR heterdlogo € 40 U/kg ou 0,2 mL/Kg de peso
corporal. Ndo ha quantidade maxima de soro heterélogo a ser aplicada.

Dose
40Ulx Peso/ 200U1/mlI
Exemplo de um paciente com peso de 70 Kg:

40U1x70 Kg= 2800U1/ 200Ul/mlI= 14 ml

° Deve-se infiltrar nas lesbes a maior quantidade possivel da dose
do soro. Esse procedimento deve ser realizado por um meédico. Caso nao haja
possibilidade de infiltracdo de toda a dose, a quantidade restante (a menor
possivel) deve ser administrada por via intramuscular, podendo ser utilizado
gualquer grupo muscular.

° Quando as lesdes forem muito extensas e/ou multiplas, a dose do
soro pode ser diluida em soro fisiol6gico, o minimo possivel, para que todas
as lesbes sejam infiltradas.

° O soro heterélogo deve ser utilizado logo apos a abertura do frasco;
° O soro antirrabico heterélogo devera ser administrado em unidade

com pronto- atendimento (UPA) e manter com acesso venoso.

Apods a administracdo do soro antirrabico heterélogo, o paciente devera ser mantido

em observacdo na unidade de saude por 2 horas.

Nao é indicada a Pré Medicacao em casos sem historia de hipersensibilidade e na

aplicacdo da Imunoglobulina Humana Antirrabica Homadéloga

UP& 24N
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Pré-medicacédo (se necessario)

Medicagéo ra%i?r%?im Dosagem Apresentacao Via aplicacéo
Solucortef - (500 mg 10 mg/Kg Frasco 500mg EV
Hidrocortizona (diluir em 4 ml)

Ranitidina* 50 mg 1,5 mg/Kg 2 ml =50 mg EV

Fenergan —150 mg 0,5 mg/Kg 2 ml =50 mg IM
Prometazina

ou

Polaramine —-Bmg 0,08 mg/Kg/dose 5 mg/ml EV
Dexclofeniramina

(na falta do Fenergan)

*Na falta da Ranitidina injetavel, esta podera ser substituida por Ranitidina Via oral ou essa droga podera
ser suprimida do esquema de pré-medicagao.

Imunoglobulina humana antirrabica homéloga (IGHAR): N&o ha

guantidade maxima de soro heterélogo ou homologo a ser aplicada, seja em

Ul ou em volume, se necessario dividir a dose por varios grupos musculares.

A Imunoglobulina homéloga pode ser administrada em qualquer grupo
muscular. Somente a vacina antirrabica nao pode ser administrada em

glateo.

Apresentacédo: A IGHAR é apresentada em forma liquida em frasco-ampolas e

seringas preenchidas de 2 mL (300 U).

Dose, via local e aplicacéo:
° A dose de imunoglobulina antirrdbica homdloga € 20 Ul/kg. Cada

ml apresenta 150 U. Nao ha quantidade maxima a ser aplicada.

Dose
20UIx Peso/ 150Ul/m
Exemplo de um paciente com peso de 70 Kg:

20UIx70 Kg= 1400U1/ 150Ul/mI= 4 ml

° Deve-se infiltrar nas lesdes a maior quantidade possivel da dose
da imunoglobulina. Esse procedimento deve ser realizado por um médico.

Caso néo haja possibilidade de infiltracdo de toda a dose, a quantidade

UP& 24N
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restante (a menor possivel) deve ser administrada por via intramuscular,
podendo ser utilizado qualquer grupo muscular.

° Quando as lesbes forem muito extensas e/ou multiplas, a dose da
imunoglobulina pode ser diluida em soro fisiolégico, 0 minimo possivel, para
gue todas as lesbes sejam infiltradas.

° A imunoglobulina antirrdbico homdloga deve ser utilizada logo apos
a abertura do frasco;

Indicacgéo:
° Quadros anteriores de hipersensibilidade grave;
° Utilizacdo anterior de outros soros especificos heterol6gos ou

imunoglobulina de origem equidea (antiescorpibnico, antirrabico, antiofidico,
etc.);

° Historico de contato frequente com cavalos, mulas, péneis, etc, por
trabalho ou lazer;

° Situacdes especiais em que o volume do SAR heterdlogo ultrapassa
o volume maximo permitido para administracéo IM. De acordo com avaliagdo da
Vigilancia Epidemiolégica.

Procedimento:
° Realizar a Notificacdo de mordida animal;

° Preencher a ficha de notificacdo do evento (via rosa);

° Fazer requisicdo do SAR ou IGHAR para a vigilancia epidemiolégica

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO
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através do formulario abaixou por e-mail (vebatatais@batatais.sp.gov.br);

FORMULARIO SOLICITACAO SORO ANTIRRABICO

Municipio solicitante: Batatais - SP

Em que municipio sera aplicado o soro:

Nome (pcte) DN:

Endereco do Paciente:

telefone para contato:

Tipo do acidente =

Acidentes com morcegos. ( )
Acidentes graves com animais silvestres. ()
Acidente grave com animais domésticos de interesse econémico ou producéo. ( )

Acidente grave com caes ou gatos raivosos, desaparecido ou morto, clinicamente suspeito de
Raiva ou ndo passiveis de observagéo. ()

Peso do Paciente(kg):

Dose: Total de Ampolas:

Data do Acidente/Agravo:

Data da 12 dose da vacina:

Data limite para aplicacdo (7 dias a partir da
primeira dose de vacina):

UP& 24N
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Existe contatos frequentes com cavalos, nos
casos de contato profissional (veterinarios) ou
por lazer ?

Ocorréncia de hipersensibilidade ao soro
heterélogo anteriormente?

Descreva o acidente informando o tipo de animal, local do corpo em que ocorreu o
ferimento e a extenséo da leséo:

Nome do prof.saude: Data:

° Antes da aplicacdo do soro realizar pung&o venosa no paciente para
caso de alguma reacado adversa, realizar a infiltracdo, a técnica € similar a
aplicacao de anestésico local, devendo ser realizada pelo médico de plantao.
Se necessario, diluir com soro fisioldgico, para atender a todas as lesoes;

° Administrar o restante do soro por via intramuscular (IM). NAO
aplicar no mesmo membro em que foi aplicada a vacina. Nao administrar
IM soro diluido em soro fisiologico;

° Anotar na ficha de notificacdo: peso do paciente, quantidade de
imunoglobulina aplicada, se foi realizado infiltracdo no local. Se o médico néao
realizou a infiltracdo anotar o nome do médico, anotar em que unidade o

paciente realizara o restante das doses de vacina;

° Encaminhar ficha de notificacdo para a Vigilancia Epidemiolégica
Municipal de Batatais;

° Observar o paciente por 2 horas na unidade de saude;

° Anotar na ficha rosa de notificacéo: peso do paciente, quantidade de

soro aplicada, se foi realizado infiltracdo no local. Se o0 médico nao realizou a
infiltracdo anotar o nome do médico, anotar em que unidade o paciente

realizara o restante das doses de vacina;

UP& 24N

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO




Cj SEMUSA

.!'.. “ ,-,‘ SECRETARLA MIUMICIFAL DE SALDE | BATATAIS/SP
SATATRV®

REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude.
Departamento de Vigilancia Epidemiologica. Normas técnicas de profilaxia

da raiva humana. Brasilia, 2014.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude.
Departamento de Vigilancia Epidemiologica. Manual de Vigilancia
Epidemioldgica de Eventos Adversos POs-Vacinacao. Brasilia, 2014.

BRASIL. Ministério da Saude. NOTA INFORMATIVA N° 26 — SEI/2017 —
CGPNI/DEVIT/SVS/MS. Informa sobre alteracdes no esquema de vacinacao
da raiva humana pdés-exposicao e da outras providéncias. Disponivel em:
http://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2017/agosto/04/Nota-

Informativa- N-26_SEI 2017 CGPNI_DEVIT_SVS_ MS.pdf. Acesso em 22 de
Julho de 2020. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em

Saude. Departamento de Vigilancia das Doengas Transmissiveis. Manual do

Centro de Referéncia de Imunobiolégicos Especiais. Brasilia, 2019.

BRASIL. NOTA TECNICA N° 8/2022-CGZV/DEIDT/SVS/MS. Ministério da
Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude Departamento de Imunizagédo e
Doencas Transmissiveis Coordenacdo-Geral de Vigilancia de Zoonoses e
Doencgas de Transmissao Vetorial. Informa sobre atualizacdes no Protocolo

de Profilaxia pré, pés e reexposicéo da raiva humana no Brasil.

BRASIL. NOTA TECNICA N° 134/2022-CGZV/DEIDT/SVS/MS. Ministério da
Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude Departamento de Imunizacdo e
Doencas Transmissiveis Coordenacao-Geral de Vigilancia de Zoonoses e
Doencas de Transmissao Vetorial. Orienta o uso do soro antirrdbico humano
e da imunoglobulina antirrabica humana no Brasil em periodo de escassez

destes imunobioldgicos.

PREFEITURA MUNICIPAL DE RIBEIRAO PRETO. Secretaria Municipal de

Saude. Profilaxia da Raiva Humana Pés Exposicéo.

UP& 24N

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO


http://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2017/agosto/04/Nota-Informativa-
http://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2017/agosto/04/Nota-Informativa-

	Protocolo de Antirrábico
	Profilaxia da Raiva Humana Pós Exposição no Município de Batatais
	Batatais – SP
	Janeiro/2023
	Secretaria Municipal de Saúde de Batatais
	Unidade de Pronto Atendimento “José Antônio de Melo”
	Avenida Moacir Dias de Morais, 505 – Joaquim Marinheiro
	Batatais - SP
	Secretaria Municipal de Saúde de Batatais (1)
	Unidade de Pronto Atendimento “José Antônio de Melo” (1)
	Avenida Moacir Dias de Morais, 505 – Joaquim Marinheiro (1)
	Batatais - SP (1)
	Protocolo destinado ao acolhimento do paciente com exposição à raiva humana seguido pela Unidade de Pronto Atendimento 24h do município de Batatais.
	Batatais – SP (1)
	Janeiro/2023 (1)
	Protocolo para Profilaxia da Raiva Humana Pós Exposição
	1ª Versão
	2022 – Protocolo de atendimento ao paciente vítima de exposição à raiva humana na Unidade de Pronto Atendimento do Município de Batatais
	Profª Drª Bruna Francielle Toneti
	Secretária Municipal de Saúde
	Sueleny Souza Assis Constantino
	Gestora/ Coordenadora Unidade de Pronto Atendimento 24h
	Drª Tais Poliseli Teles
	Direta Clínica da Unidade de Pronto Atendimento 24h
	Elaborado/ Cooperação:
	Viviane Ap. Faria Batista
	Revisão:
	Bruna Francielle Toneti
	Erika Bulgarelli Garbellini Kamensek
	Sueleny S. A. Constantino
	Tais Poliseli Teles
	Liberado:
	Bruna Francielle Toneti (1)
	Enfermeiros Unidade de Pronto Atendimento
	Adelita Maria Acaccio Mazzei
	Bruna dos Reis Santos Machado
	Fernanda Soares de Amorim Barbosa
	Joab Barbosa da Silva
	Regina Maria da Silva
	Roger Eduard Fonseca
	Sandra da Cunha Cintra
	Tássia Ghissoni Pedroso
	Viviane Aparecida Faria Batista
	ATENÇÃO
	Protocolo Provisório
	De acordo Nota Técnica Nº 134/2022-CGZV/DEIDT/SVS/MS em situações excepcionais de escassez, o Soro Antirrábido Humano (SAR) ou a Imunoglobulina Antirrábica Humana (IGHAR) deverá ser infiltrados somente no local da ferida, exceto para agressões envolve...
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	► Animal NÃO passível de observação caracterizados acidentes graves
	► Dúvidas em relação à saúde no animal no momento do acidente
	► Animal adoecer, morrer ou desaparecer durante um período dos próximos 10 dias
	► Houver contato comprovado do animal com morcego imediatamente antes do acidente e de possível transmissão – acidentes com morcegos sempre serão considerados GRAVES
	► Esquema de doses de vacina antirrábica de acordo com protocolo podendo ser (dias 0, 3, 7 e 14)
	► O SAR e IGHAR deverá ser aplicado até o 7º dia após a primeira dose da vacina, após esse período é contra indicado
	► SAR ou IGHAR deverá infiltrar na porta (s) de entrada. Quando não for possível infiltrar toda a dose, aplicar o máximo possível e, a quantidade restante (a menor possível), aplicar pela via intramuscular, podendo ser utilizada a região glútea. Sempr...
	Segue abaixo locais de aplicação intramuscular e a capacidade de volume de acordo com cada músculo e idade do paciente
	ATENÇÃO:

	Animais de baixo risco para a transmissão da Raiva (não é necessário indicar esquema profilático da raiva em caso de acidentes causados por estes animais): ratazana de esgoto, rato de telhado, camundongo, cobaia ou porquinho da índia, hamster e coelho...
	Animais domésticos quando observáveis mesmo em acidente grave NÃO INICIAR PROFILAXIA
	Acidente com morcego sempre é considerado como GRAVE
	O SORO SÓ DEVE SER ADMINISTRADO ATÉ O 7º DIA APÓS A PRIMEIRA DOSE DA VACINA.
	Esquema de Profilaxia de Reexposição
	Toda mordida de animal deverá ser notificada (SINAN de Atendimento Rábico Humano) independente da indicação ou não da profilaxia
	Realizar avaliação epidemiológica do acidente e a classificação de gravidade e profilaxia de acordo com o protocolo da Profilaxia da Raiva Humana acima
	Dispensar o paciente da aplicação da vacina antirrábica e manter o animal em observação por 10 dias, independentemente do tipo de lesão (leve ou grave) e hábitos de vida do animal (domiciliado, errante, etc.). O animal observável deverá ficar preso pa...
	A equipe de vigilância em saúde fará acompanhamento do caso
	Alterações da saúde, desaparecimento, morte de animal em observação, deverá avisar imediatamente a equipe de vigilância epidemiológica.
	Se o animal permanecer sadio após 10 dias de observação: Encerrar o caso.
	Se o animal morrer, adoecer ou desaparecer: Mudar a conduta conforme orientação presente neste Manual e no Manual Técnico do Instituto Pasteur para Profilaxia da Raiva Humana.
	Observações Importantes
	● Proceder à profilaxia do tétano segundo o esquema preconizado (caso o paciente não seja vacinado ou esteja com o esquema vacinal incompleto) e usar antibióticos nos casos indicados, após avaliação médica.
	● Morcego de qualquer espécie é considerado animal de alto risco para transmissão da raiva. Independente de o paciente apresentar lesões visíveis ou não, relatando história de possíveis exposição ou contato, indicar soro e vacinação.
	● Lavar o ferimento com água abundante e sabão (o mais rápido possível após a agressão e repetida na unidade de saúde, independentemente do tempo transcorrido). É fundamental que o ferimento (mordedura, arranhadura) seja submetido à rigorosa limpeza e...
	● Não se recomenda a sutura do ferimento. Quando for absolutamente necessário, aproximar as bordas com pontos isolados. Havendo necessidade de aproximar as bordas, o soro antirrábico, se indicado, deverá ser infiltrado 1 hora antes da sutura.
	● Soro Antirrábico (SAR) E Imunoglobulina Humana Antirrábica Homóloga (IGHAR)
	A escolha e administração do soro antirrábico seguirá o fluxograma abaixo.
	A conduta mais importante antes da administração do soro antirrábico é o interrogatório rigoroso sobre os antecedentes do paciente, avaliando:
	A. Ocorrência e gravidade de quadros de hipersensibilidade ao soro heterólogo e/ou a qualquer um de seus componentes;
	B. Uso prévio de imunoglobulinas de origem equídea; e
	C. Existência de contatos frequentes com animais, principalmente com equídeos, nos casos de contato profissional (veterinários) ou por lazer.
	Se o paciente enquadrar em qualquer uma dessas situações, deverá ser classificado como paciente com risco e deverá ser indicada, prioritariamente, Imunoglobulina Humana Antirrábica Homóloga (IGHAR), se houver disponibilidade, nesse caso não tem indica...
	Caso não haja disponibilidade da imunoglobulina homóloga, aconselha-se administrar pré-medicação do paciente antes da aplicação do Soro Antirrábico Heterólogo (SAR), conforme esquema descrito no protocolo.
	Se o paciente não se enquadrar em nenhuma das situações (A, B ou C), é considerado paciente sem risco e deverá ser indicado Soro Antirrábico Heterólogo.
	Soro Antirrábico Heterólogo (SAR)
	Composição: O soro é uma solução concentrada e purificada de anticorpos, preparada em equídeos hiperimunizados por meio de vacina contra a raiva e/ou por inoculação do vírus da raiva.
	Apresentação: O SAR (Soro antirrábico heterólogo) é apresentado em forma líquida em ampolas ou frasco-ampola de 5 mL.
	Dose, via local e aplicação:

	● A dose de SAR heterólogo é 40 U/kg ou 0,2 mL/Kg de peso corporal. Não há quantidade máxima de soro heterólogo a ser aplicada.
	● Deve-se infiltrar nas lesões a maior quantidade possível da dose do soro. Esse procedimento deve ser realizado por um médico. Caso não haja possibilidade de infiltração de toda a dose, a quantidade restante (a menor possível) deve ser administrada p...
	● Quando as lesões forem muito extensas e/ou múltiplas, a dose do soro pode ser diluída em soro fisiológico, o mínimo possível, para que todas as lesões sejam infiltradas.
	● O soro heterólogo deve ser utilizado logo após a abertura do frasco;
	● O soro antirrábico heterólogo deverá ser administrado em unidade com pronto- atendimento (UPA)  e manter com acesso venoso.
	Após a administração do soro antirrábico heterólogo, o paciente deverá ser mantido em observação na unidade de saúde por 2 horas.
	Não é indicada a Pré Medicação em casos sem história de hipersensibilidade e na aplicação da Imunoglobulina Humana Antirrábica Homóloga
	Pré-medicação (se necessário)
	*Na falta da Ranitidina injetável, esta poderá ser substituída por Ranitidina Via oral ou essa droga poderá ser suprimida do esquema de pré-medicação.
	Imunoglobulina humana antirrábica homóloga (IGHAR): Não há quantidade máxima de soro heterólogo ou homólogo a ser aplicada, seja em UI ou em volume, se necessário dividir a dose por vários grupos musculares.
	A Imunoglobulina homóloga pode ser administrada em qualquer grupo muscular. Somente a vacina antirrábica não pode ser administrada em glúteo.
	Apresentação: A IGHAR é apresentada em forma líquida em frasco-ampolas e seringas preenchidas de 2 mL (300 U).
	Dose, via local e aplicação:

	● A dose de imunoglobulina antirrábica homóloga é 20 UI/kg. Cada ml apresenta 150 U. Não há quantidade máxima a ser aplicada.
	● Deve-se infiltrar nas lesões a maior quantidade possível da dose da imunoglobulina. Esse procedimento deve ser realizado por um médico. Caso não haja possibilidade de infiltração de toda a dose, a quantidade restante (a menor possível) deve ser admi...
	● Quando as lesões forem muito extensas e/ou múltiplas, a dose da imunoglobulina pode ser diluída em soro fisiológico, o mínimo possível, para que todas as lesões sejam infiltradas.
	● A imunoglobulina antirrábico homóloga deve ser utilizada logo após a abertura do frasco;
	Indicação:

	● Quadros anteriores de hipersensibilidade grave;
	● Utilização anterior de outros soros específicos heterológos ou imunoglobulina de origem equídea (antiescorpiônico, antirrábico, antiofídico, etc.);
	● Histórico de contato frequente com cavalos, mulas, pôneis, etc, por trabalho ou lazer;
	● Situações especiais em que o volume do SAR heterólogo ultrapassa o volume máximo permitido para administração IM. De acordo com avaliação da Vigilância Epidemiológica.
	Procedimento:

	● Realizar a Notificação de mordida animal;
	● Preencher a ficha de notificação do evento (via rosa);
	● Fazer requisição do SAR ou IGHAR para a vigilância epidemiológica através do formulário abaixou por  e-mail (vebatatais@batatais.sp.gov.br);
	FORMULÁRIO SOLICITAÇÃO SORO ANTIRRÁBICO
	● Antes da aplicação do soro realizar punção venosa no paciente para caso de alguma reação adversa, realizar a  infiltração,  a técnica é similar a aplicação de anestésico local, devendo ser realizada pelo médico de plantão. Se necessário, diluir com ...
	● Administrar o restante do soro por via intramuscular (IM). NÃO aplicar no mesmo membro em que foi aplicada a vacina. Não administrar IM soro diluído em soro fisiológico;
	● Anotar na ficha de notificação: peso do paciente, quantidade de imunoglobulina aplicada, se foi realizado infiltração no local. Se o médico não realizou a infiltração anotar o nome do médico, anotar em que unidade o paciente realizará o restante das...
	● Encaminhar ficha de notificação para a Vigilância Epidemiológica Municipal de Batatais;
	● Observar o paciente por 2 horas na unidade de saúde;
	● Anotar na ficha rosa de notificação: peso do paciente, quantidade de soro aplicada, se foi realizado infiltração no local. Se o médico não realizou a infiltração anotar o nome do médico, anotar em que unidade o paciente realizará o restante das dose...
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