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VISTO: Lo dispuesto en los numerales 11y
12 del articulo 4° del DFL N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija el texto
refundido, coordinado y sistematizado del DL N° 2.763, de 1979, y de las leyes N
18.933 y N° 18.469; en el D.F.L N°725 de 1967, Cdodigo Sanitario; en el decreto
supremo N°136, de 2004, del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento
Organico del mismo Ministerio; en memorandum N°383 de 2021 de la Jefa de la
Division de Prevencion y Control de Enfermedades; en el Decreto Exento N°50, de
2021 del Ministerio de Salud; en la resolucién N° 7, de 2019, de la Contraloria
General de la Republica; y

CONSIDERANDO

1° Que, al Ministerio de Salud y a los
organismos que dependen de él les compete ejercer la funcion que corresponde al
Estado de garantizar el libre e igualitario acceso a las acciones de promocion,
proteccion y recuperacion de la salud y de rehabilitacion de la persona enferma, asi
como coordinar, controlar y, cuando corresponda, ejecutar tales acciones

2° Que, asimismo, a esta Secretaria de
Estado le corresponde formular, fijar y controlar las politicas de salud, en
consecuencia, entre sus funciones esta la de efectuar la vigilancia en salud publica
y evaluar la situacion de salud de la poblaciéon. En el ejercicio de esta funcion
debera mantener un adecuado sistema de vigilancia epidemiolégica y control de
enfermedades transmisibles y no transmisibles, investigar los brotes de
enfermedades y coordinar la aplicacién de medidas de control
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Tétanos

El tétanos es una enfermedad infecciosa aguda causada por cepas toxigénicas de la bacteria Clostridium
tetani.

La enfermedad puede producirse a cualquier edad y las tasas de mortalidad son elevadas incluso cuando
se dispone de cuidados intensivos. En ausencia de intervencion médica, la tasa de letalidad se aproxima a

1007%.

Periodo de incubacion:
3 a 21dias, pero el tétanos puede desarrollarse hasta 178 dias después de la infeccién.



Agente causal del Tétanos

v' El agente es el Clostridium tetani, bacilo anaerdbico, Gram positivo, que produce esporas.

v" Cuando las esporas penetran en el organismo a través de una lesidn o una herida, se diseminan
en el cuerpo y producen una téxina llamada tetanospasmina, la cual tiene una alta afinidad por

el tejido neuronal.




Agente causal y reservorio

v' El habitat natural del C. tetani es el suelo y, en forma transitoria, coloniza el intestino de los
animales mamiferos cuyo estiércol contribuye a contaminar la tierra.

v' Las esporas se encuentran muy dispersas en el medio ambiente, principalmente en el suelo,
en la tierra u objetos contaminados con heces de animales.




Situacion epidemiologica en Chile

En Chile, hasta comienzos de la década de los 60, el tétanos era una enfermedad
endémica con una tasa de 0,8 casos por 100 mil habitantes.

Actualmente la tasa es de 0,02 casos por 100 mil habitantes, o que significa una
disminucion entre 1960 y 2007 del 977%.

La enorme disminucion de la morbi-mortalidad en estos ahos, es atribuible al aumento
de cobertura médica de la atencidn primaria, a la atencidn profesional del partoy ala
introduccion de la vacuna antitetanica en 1975.

Desde el afio 1996 no se han registrado caso de tétanos neonatal en nuestro pais.




Vacunacion Primaria

Calendario 2023
EDAD VACUNA PROTECCION
Vacunacion del Lactante

2,4, 6 mesesy 18 meses Hexavalente Difteria, tétanos, coqueluche, hepatitis
B, Haempphilus influenzae tipo b, poliomielitis

Vacunacién Escolar
1° basico (edad: 6-7 aios) dTpa Difteria, tétanos, coqueluche
8°basico (edad: 13-14 afnos) dTpa Difteria, tétanos, coqueluche
Vacunacién del adulto

Mujeres embarazadas desde dTpa Difteria, tétanos, coqueluche
las 28 semanas de gestacion



Vacunacion Primaria

Segun antecedentes de vacunacion y edad del usuario, se debe poner al dia su calendario PNI:
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Vacunacion Post-exposicion

Vacunacion anti-tetanica post-exposicion

En personas que hayan sido expuestas o exista alta sospecha de exposicion a esporas de C. tetani
deben ser vacunadas segun:

- Antecedentes de vacunacion
- Tipo de herida:

Herida limpia: Heridas no penetrante, con un insignificante dafio tisular (erosiones).

Herida sucia o contaminada: Se incluyen tanto las heridas abiertas y accidentales, como también Ias
heridas traumaticas que pueden tener tejido desvitalizado o infeccidn clinica, independiente del
agente causal, y localizacion.



Heridas sucias o contaminadas

Son herida sucias con riesgo de contaminacién con esporas de C. tetani, las producidas en:

*= Ambientes rurales.
Accidentes en la via publica.
Labores de construccion u otras actividades laborales, por ejemplo:

mineria

faenas agro-industriales
metalurgia

mataderos

feriantes

recolectores de basura
saneamiento de aguas
guarda-parques
asociadas a la hipica

R 38 SRS

Desastres naturales, como: terremotos, tsunamis, inundaciones.
Conflictos bélicos.

= Incendios.

* Quemaduras graves.

* Mordeduras.

= Partos sin atencién en maternidades (riesgo para el binomio madre-hijo).
* Heridas penetrantes abdominales.

= Abortos sépticos.

» (Cirugia abdominal con abordaje del lumen intestinal.

» (ircuncision sin una apropiada higiene.

» Otras actividades como: jardineria, practica de deportes al aire libre, mochileros, drogadiccion intravenosa e instalacion de piercing y tatuajes.



Antecedentes de vacunacion

Recordar:

-Personas nacidas antes de 1975, posiblemente no han sido vacunados por lo que deben recibir:

-Vacunacion antitetanica en esquema de tres dosis: 0,1y 7 meses.

* Personas nacidas después de 1975, que han sido vacunadas hasta:

- 8°basico (13 anos ): el esquema de vacunacidén antitetanica otorga proteccién durante 5 a 10 afios,
dependiendo del tipo de herida; pasado los 10 ahos se debe indicar 1 dosis de refuerzo de toxoide dT.



Profilaxis antitetanica en el tratamiento de heridas

. s Herida Limpia Herida Sucia
Antecedentes de vacunacion
con componente antitetanico Inmunoglobulina Inmunoglobulina
Toxoide tetanico e i . Toxoide tetanico e s .
antitetanica antitetanica
Esquema completo y/o
refuerzo hace menos de 5
. NO NO NO NO
anos
Esquema completo y/o
refuerzo entre 5-10 anos NO NO Sit NO
Esquema completo y/o
refuerzo hace mas de 10
. SIt NO Sit NO
anos
Sin antecedentes de vacuna
o desconocido SI2 NO SI2 SI3

(1) Vacunar con un refuerzo de vacuna toxoide diftérico tetanico.
(2) Vacunar con esquema de tres dosis de vacuna toxoide diftérico tetanico: 0, 1 y 7 meses.
(3) Una dosis de 250 UI de Inmunoglobulina Antitetanica por via intramuscular.



Uso de vacuna Antitetanica para profilaxis del tétanos

Siempre como primera eleccion, se debe administrar vacuna Toxoide Diftérico Tetanico (dT).

Vacuna Toxoide Diftérico Tetanico (dT)

Presentacion: frasco multidosis de 5 mL, que contiene solucidn inyectable para 10 dosis de 0,5 mL (laboratorio SII).
Duracion de frasco abierto: 28 dias.

La vacuna Toxoide dT, del laboratorio Serum Institute of India (SII), segun registro sanitario del ISP, se puede administrar a
partir de los 7 afos de edad.

Dosis: 0,5 mL.
Via de administracion: intramuscular.
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Uso de Inmunoglobulina Antitetanica para profilaxis tétanos

Se recomienda la inmunizacién pasiva con inmunoglobulina antitetanica (1GT), para la profilaxis en el caso
de heridas sucias en personas sin antecedentes de vacunaciéon o desconocido.

Presentacion: jeringa prellenada, que contiene solucion inyectable de 250 Ul/mL.
(Igantet® del laboratorio Grifols)

Dosis y via administracion: 250 Ul de Inmunoglobulina antitetanica por via intramuscular.




Uso de Inmunoglobulina Antitetanica para profilaxis tétanos

Indicacion:
* Losninos y adultos deben recibir la misma dosis.
* Se debe administrar por via intramuscular, en forma lenta.

* En heridas sucias, penetrantes con destruccion de tejidos, infectadas o si han transcurrido mas de 24 horas
desde la produccién de la herida o en personas obesas, se debera administrar: 500 Ul (2 dosis de 250 Ul).




Muchas Gracias

Ministerio de
Salud

Gobierno de Chile
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