BB TETANO

O Tétano é unha enfermidade aguda que se caracteriza por contracciéns VACINACION
musculares dolorosas. Débese a exotoxina do Clostridium tetani, que é un bacilo FRONTE O TETANO
ana.e:obtlo gfarEplc?s!t,lvo, mobltl e fgrrrja]flor:[detesporas. ;—\s esplo;as scl)n PROGRAMA GALEGO
resis erl es a'(? u |C|oneaFer os' esinfectantes como formol, fenol ou DE VACINACION (PGV)
cloramina utilizados de xeito habitual. o

O reservatario do bacilo do tétanos é animal, humano e teltrico, polo que se

atopa amplamente difundido na natureza, habitualmente en forma de esporas, e O TETANO EN

a enfermidade pddese previr mediante vacinacién, que se administra segundo GALICIA
recomenda o Programa Galego de Vacinacién (PGV).

DE 2012 A 2018

As ferldas: reconoudas.ou non, son ? porta de entrada d? bacilo ao organismo e DE 2007 A 2012 =
son especialmente perigosas as feridas chamadas tetanixenas:

1. Feridas ou queimaduras que requiran intervencién cirdrxica que se
atrasa mais de 6 horas

2. Feridas ou queimaduras cun importante grado de tecido desvitalizado
3. Ferida punzante, particularmente onde houbo contacto co chan ou con
esterco

4. Feridas contaminadas con corpo estrafno (especialmente de orixe
bioldxica - madeira-)

5. Feridas con fracturas

6. Mordeduras

7. Feridas por conxelacion

8. Feridas ou queimaduras en pacientes que tefien sepse sistémica

Pautas de actuacion para a profilaxe antitetanica de feridas ou lesions

Pautas de actuacion para a profilaxe antitetanica en feridas®

Antecedentes de Ferida limpa Ferida tetanixena’

vacinacion
Vacina (Td) IGT® Vacina (Td) IGT?
< 3 doses ou
it Sl NON Sl sl
descofiecida (completar vacinacién) (completarvacinacion)
NON NON
3 ou 4 doses (e/.dmmlm e ok = NON  (Administrar unha dose se hai mais  NON?
mais de 10 anos desde a tltima it e
Hoes) cinco anos e a tltima
NON
) (se hai mais de 10 anos desde a
5 ou mais doses NON NON  dltima dose, valorar a administracion ~ NON?
dunha tinica dose adicional en
funcion do tipo de ferida)

(1) No caso de inmunodeprimidos e usuarios de drogas por via parenteral,
administrarase unha dose de inmunoglobulina no caso de feridas tetanixenas,
independentemente do estado de vacinacion.

(b) IGT: inmunoglobulina antitetanica. Administrarase en lugar separado da
vacina. En xeral administranse 250 Ul. Se transcorreron mais de 24 horas, en
persoas con mais de 90 kg de peso, en feridas con alto risco de contaminacion ou
en caso de queimaduras, fracturas ou feridas infectadas, administrarase unha
dose de 500 UI.

(2) Aquelas feridas tetanixenas contaminadas con gran cantidade de material
que pode conter esporas e/ou que presente grandes zonas de tecido
desvitalizado (feridas de alto risco), recibiran unha dose de inmunoglobulina.


https://www.sergas.gal/Saude-publica/PGV
https://www.sergas.es/Saude-publica/Documents/6159/Venres_epidemioloxico_vol8_N18_20190906.pdf
https://www.sergas.es/Saude-publica/Documents/1825/Vernes_Epidemioloxico_vol2_n6.pdf

