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PROFILAXIS EN CASO DE EXPOSICIÓN SEXUAL

PROFILAXIS HEPATITIS B Si la persona expuesta no está vacunada se iniciará pauta de vacunación frente a HB pauta 0-
1-6.
No es necesario administrar gammaglobulina específica

PROFILAXIS ANTIBIÓTICA
Ceftriaxona 250 mg IM en una sola dosis
+
Metronidazol 2 g oral en una sola dosis
+
Azitromicina 1 g oral en una sola dosis

PROFILAXIS VIH 1.- Valorar el riesgo real a exposición VIH
2.- Iniciar tratamiento lo antes posible (siguientes 72 horas) aunque puede diferirse más
tiempo que en las ocupacionales
3.- Las recomendaciones son ante cualquier relación sexual sin protección o bien por rotura
o fallo de preservativo.
4.- La pauta y dosis será la misma que en las exposiciones ocupacionales.

Tenofovir  (TDF)/ Emtricitabina (FTC) 245/200 mg: 1 comp /24 h durante 30 días
+

ISENTRESS® 600 mg (Raltegravir): 2 comp (1.200 mg) /24 h durante 30 días

Prescribir en la aplicación de Farmatools unidosis por “PROFI. EXPOSICIÓN VIH
Tenofovir/Emtricitabina + Isentress. Disponible “Kits de tratamiento para 3 días” en
PARITORIO y URGENCIAS (Omnicell de Observación y de MIR).
Situaciones en las cuales la profilaxis debe ser considerada:
1.- Fuente conocida VIH positiva
RECOMENDADA: sexo anal receptivo

sexo anal insertivo
sexo vaginal receptivo
sexo vaginal insertivo

En la aplicación de Farmatools se puede
prescribir por “PROFI. CEFTRI 250
mg+METRO 2 g+AZIT 1 g”
Disponible “Kit de profilaxis antibiótica”
en PARITORIO.
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CONSIDERADA: felación con eyaculación
salpicadura de semen en conjuntiva

NO RECOMENDADA:  felación sin eyaculación
cunnilingus

2.- Fuente desconocida frente a VIH: Cuando sea posible se establecerá el estado de
seropositividad de la pareja. Si no es posible considerar el grupo de riesgo de la misma.
El agresor sexual se considerará siempre grupo de riesgo.
A.- Fuente perteneciente a un grupo ó área con alta prevalencia VIH:
RECOMENDADA: sexo anal receptivo
CONSIDERAR:         sexo anal insertivo
CONSIDERAR: sexo vaginal receptivo
CONSIDERAR:         sexo vaginal insertivo
CONSIDERAR:         felación con eyaculación

B.- Fuente no perteneciente al grupo o área de alta prevalencia a VIH
CONSIDERAR:                   sexo anal receptivo
NO RECOMENDADA sexo anal insertivo
NO RECOMENDADA        sexo vaginal receptivo
NO RECOMENDADA sexo vaginal insertivo
NO RECOMENDADA        felación con eyaculación

*
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adultos y niños. Marzo 2015. Obtenido en http://www.seimc.org/contenidos/gruposdeestudio/gesida/dcientificos/documentos/2015/gesida-guiasclinicas-
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