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En el presente estudio correspondiente al periodo compren­
dido del 1 de enero de 1979 al 31 de diciembre de 1983, del ma­
nejo _de personas agredidas por perros, as! como tratamientos -­
secuenciales, dia9n6sticos cl!nicos y comprobados por el labor~ 
torio, perros observados, perros vacunados y muertes ocasiona-­
das por rabia, en zonas urbanas, semiurbanas y rurales, que se­
localizan en el municipio de Tlalnepantla, donde se encuentra -

ubicado el Hospital General de Tlalnepantla que pertenece a los 
Servicios Coordinados de Salud PG.blica en el Estado de México,­
Jurisdicci6n Sanitaria III-5. 

Encontramos los siguientes datos más relevantes: 

Apreciamos que el nfimero de personas agredidas por perros­
en los cinco años fu6 de 1930 con un promedio anual de 386.00 ~ 
sos y un promedio mensual de 32.17 casos. 

Los tratamientos antirr4bicos humanos los inician un total 
de 1096 personas, con un promedio anual de 219. 20 casos y un 
promedio mensual de 18.26 casos. 

Los tratamientos antirrdbicos humanos completos fueron un­
total de 877 casos con un promedio anual de 175.ol>y un pranedio 
mensual de 14.62 que corresponden al 80%. 

Los tratamientos antirrábicos humanos incompletos fueron -

tJn total de 219, de los cuales 111 fueron suspendidos por volu~ 
tad del paciente y los 108 restantes suspendidos por prescrip-­
ci6n médica, con un promedio anual de 43.BOcasos y un promedio­

mensual de 3.65 casos que corresponden al 20%. 

El nttmero total de dosis de vacuna antirrábica hwnana apl! 
cada en el mismo per!odo fué de 12278 dosis con un promedio a-­
nual de 24SS.60y un promedio mensual de 204.70dosis. 

De la canbinaci6n de vacuna antirr&bica humana y suero an-
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·tirr~bico tenemos un total de 68 aplicaciones, con un promedio­

anual de 13.60y un promedio mensual de 1._13. 

El ntlmero total de diagn6sticos de rabia tanto cl1nicos -­

como de laboratorio, en el mismo período fu~ de 158 de los cua­

les 43 fueron de tipo clínico con un promedio anual de 8.60 ~· -

un promedio mensual de 0.71 que corresponden al 27.21%. 

Por otro lado en cuanto a los diagn6sticos positivos a ra­

bia confirmados por el laboratorio fueron 115 en el mismo peri~ 

do, con un P1:omedio anual de 23.00,. un promedio mensual de 4. 60 -

casos que corresponden al 72.78%. 

El ntimero total de perros vacunados contra la rabia canina 
fu@ ·ae 2943, casos can un promedio anual de 588.Qly un promedio 

mensual de 49.0S, observündo que los años de 1982 y 1983 no se­

notifican datos de vacunaci6n porque en ese período el Hospital 

General de Tlalnepantla suspcndi6 su programa de vacunaci6n. 

Se mantuvieron en observaci6n en el mismo período a 825 

perros sospechosos de padecer la rabia con un promedio anual de 

165.00y un promedio mensual de 13. 75. 

En relaci6n a las defunciones por rabia para los cinco 

años de nuestro estudio encontramos un total de 3 personas de -

las cuales uno era ur:i niño de 12 años que falleci6 en el Hospi­

tal General de Tlalnepantla y los otros 2 adultos que se canal! 

zaron. al Hospital General de M~xico en el año de 1980.· 
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La rabia es una enfermedad infecciosa y transmisible de - -

curso agudo, de pron6stico fatal en casi todos los casos, que -­

afecta a todos los animales de sangre caliente (mamiferos), en -
los cuales provoca cambios de carScter,trastornos de la concien­

cia, aumento en la excitabilidad refleja, y alteraciones en la -

fisiolog1a, respiratoria, problemas en la degluci6n y activida-­

des motoras seguidas de par!lisis, siendo de carácter zoon6tico­
y de suma :Importancia en° nuestro pa1s (3) , (9) • 

La palabra latina "rabia" proviene del sanscrito rabdas que 

traducida significa "actuar con violencia" y los griegos la lla­
maron Lisa o Lita que significa locura (6). 

En el hombre fuE descrita como hidrofobia, en el cual las -

personas son atormentadas al mismo tiempo con la sed y el temor­

al agua (6). 

La rabia en la antiguedad ya era mencionada por Dem6crito,­

quien hizo la primera descripci6n registrada de la rabia canina­

unos 500 años A.C. Arist6teles, en el siglo :tV A.C., escribi6 en 

la Historia Natural de los Animales, libro 8 capitulo 22, que -­
loa perros sufren de 1ocura1 esto los vuelve irritables y todos­

Los an:lmales que muerden adquieren la enfermedad (6). 

Hip6crates se refer1a a ella cuando decta que las personas 

en un frenes1, bebian poco, se encontraban perturbadas, tembla-­

ban al menor ruido y sufrian convulciones. Hubo otros m!s que -

hablaban acerca de ella como son Zenof6n en el Anebasis, Epimar­

co, Horacio, Virgilio y OVideo. 

En la era Cristiana, Celso y Galeno (7), (18), (21). 

En la Gran Bretaña se menciona en las Leyes de Howel, el 

bueno de Galea, en Francia en 172L, de 1775 a 1778 apareci6 en -

laa Antillas Francesas en forma de epizootia (18). 
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Pasteur publico su primer informe de rabia en 1881 (18} y -­

hasta 1888 se aplica la primera vacuna antirrabica en M~xico y 

quizA en toda América (21). Segan los historiadores la rabia no­

exist!a en Am~rica, sino hasta la colonizaci6n por los europeos. 

Con ~sto, .a finales del s. XVI y a principios del s. XVII hubo -

un auge en el mestizaje de perros traidos del Viejo Continente, -

con lo que se presento la sobrepoblaci6n canina. Pero no se sabe 

con exactitud cu~ndo fu~ introducida a la Nueva España; pero sí -

se puede decir que estuvo libre de rabia hasta 1705, casi dos si­

glos despu~s de la conquista de M~xico y la primera epizootia re­

gistrada en M~xico se remonta al año 1709 (7), (21). 

La enfermedad es producida por un virus del g~nero Lyssavi -

rus familia Rhabdoviridae que tiene forma de bala, y que mide 

aproximadamente 80 por 180 nn: est4 constituido por ARN y cuatro­

prote!nas mayores y una menor (glicoprotctnns, proteína de nucle~ 

c4pside, ndcleo prote1na menor y la segunda y tercera proteínas -

de envoltura). La superficie esta cubierta por pepl6rneros que -­

une las subunidades del virus entre st (9). 

El virus de la rabia tiene dos anttgenos principales; el in­
terno que es de naturaleza nucleoprot~ica que es grupoespectf ico­

y el de la membrana que es de composici6n glucoprot~ica y es el -
responsable de la formaci6n de anticuerpos neutralizantes (4). 

Los animales susceptibles al virus r~bico son principalmente 

los carntvoros como perr·os, gatos (rabia urbana), algunos mam!.fe­

ros como el caballo y otras especies bovinos (derriengue). Los -

animales silvestres m4s frecuentemente involucrados en el ciclo -

epizootiol6gico de la rabia silvestre son en orden de importancia 

zorrillos, zorros, murci~lagos, lobos, coyotes, mapaches y hure -
nes (9). 

La rabia es transmitida generalmente por la mordedura de un­

animal rabioso a un animal sano susceptible. El virus rAbico no-
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atraviesa la piel tntegra, requiere de una soluci6n de continui­
dad, aunque at atravieaa las mucosas, tamb~@n es posible la 
tranB111ist6n a6rea (17), (23). 

Pr&cttcamente la rabia abarca varios paises del globo terr! 
queo,y se presenta en cualquier clima, aunque hay palaes ltbres­
de e•ta en~ermedad como Nueva Zelanda, Inqlaterra, E•paña, JaptSn 
y Uruquay, taml>i6n algunas islas del pac!fico, (14). 

Existen palaes subdesarrollado• donde no se notifican loa-­
casoa de la enfermedad, por lo que ea dificil conocar laa taaaa­
de mortalidad y morbilidad, (141. 

La invaai6n al aiat ... a nervioao ocurre a traves de loa ner­
vios que pa•an cerca de la puerta de entrada, loa cuales lo Con­
ducen a la afidula y despues al cerebro, en donde el virus se mu!. 
tiplica y posteriormente es transportado por nervios eferentes -
a las gl&ndulaa salivales, que contienen mayor cantidad de virus 
por gramo de tejido que el sistema nervioso, incluyendo tllamo y 
cerebelo, (171. 

En la actualidad ae ha del!IOatrado que durante el periodo de 
incubaci6n, el virus •• replica en todo• aquellos sitios en don­
de existan c6lulaa de Schwann. H\muneler ha demcstrado que poa-­
teriormente a la rep1icac16n, el virus ae propaga por loa ner--­
vios perif6rteoa, aprovechando los espacio• hlaticoa de aaocia-­
ci6n neuronal. El vtrua puede ser localizado en el sitio de 
inoculaei6n y posteriormente en los troncos radiculares que con­
ducen a la medula. De aqul se difunde en la materia gris del -­
•i•tema nervioso central, replic&ndose casi exclua~vamente en -­

las neurona•. Puesto que la• cAlulaa de Schwann eatln preaentea 
en todo el sistema nervioso, de aqut habrl diaem1naci6n del v1-­
~u• a todos los 6rganos de la economla: gllndulas aalivalea, la­
grilllale•, aucoaa naaal, pul~6n, na1ocardio, r~ñ6n, p&ncreaa,tea-­
ttculo y suprarrenal••· (13). 
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Además de la saliva el virus se puede encontrar en sangre, 
leche, orina y el líquido cefalorraqu1deo, (13). 

La muerte ocurre por falta de respuesta humoral ya que en­

tados los casos se encuentran anticuerpos neutralizantes el d1a 
de la muerte, (14) • 

Anatomopatol6gicamente los hechos salientes son edema y 

·congesti6n vascular en el cerebro y las meninges, algunas veces 

con hemorragJas puntiformes. Los coi:dones posteriores de la m! 

dula muestran hiperemia, neurofagia en inf.iltración celular con 

leucocitos, cuando el sitio de entrada del virus est~ localiza­

do en alguna extremidad. En general los cambios histopatolOti­
cos se encuentran eri focos distribuidos en la sustancia gris, -

particularmente en 1a protuberancia, e1 mesenc~falo y frecuent~ 

mente el ttílamo. 'l'ales cambios histopato16gicos pueden confun­
dirse con los que se encuentran en otras encefalitis virales; -
sin embargo, la presencia de inclusiones citoplnsm~ticas en las 
neuronas e~ caracteristica de la rabia. Estas inclusiones son­
conocidas como cuerpos de ·Negri que pueden encontrarse Onicas o 

mOltiples, frecuentemente distribuidas en el cuerpo neuronal e~ 

mo en las dendritas. En la mayoria de los casos se encuentran­
cn las neuronas del asta de Ammon, en las células de Purkinje -
del cerebelo y en las c~lulas piramidales de la corteza ccre -­
bral (17) . 

.El período de in.cubación, depende de la dosis d~l virus 

aplicado, la virulencia del mismo la mayor dosis, mayor virul~n 

cia, tarda menor tiempo en la incubación) y la localización de­
la mordcdura1 cuanto m~s cerca esta la mordcdur.a de la cabeza -
y/o de áreu muy invervada (por ejemplo el macetero), mds corto­

serti. el periodo de incubación, (9). 

La especi.e animal tambilm influye en el par1odo de incuba­

ción. En el hombre puede ser de 10 dias a 6 meses, siendo el -
promedio i:_¡cncr.al de 20 dias; aunque se han presentado a·lgunos -
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casos despu~s de un per!odo de incubación de varios años, (9). 

En e1 perro puede ser de 10 dias a 4 meses siendo.el prome­
dio general de 3 a 6 semanas; aunque también se han presentado -
casos despu~s de un periodo de incubaci6n de varios años, (9). 

Con 1os virus fijos hay per!odos de incubaci6n mAs cortos -
que con 1os virus de calle, (9). 

Man~festaciones c1!nicas en el humano: 

Generalmente se dividen en las siguientes fases: 

El perlado de incubaci6n ya des~rito en los parrafos an-­
· teriores. 

Fase prodr6~ica. Casi siempre ocurre una etapa c1!nica -
previa a 1a excitaci6n; las manifestaciones son en su mayor!a 

inespec!Eicas y consisten en fiebre, cefal~a, labilidad emocio-­
nal, deca.1..miento, insomnio y sensaci6n de estar enfermo. Otros­

pacientes aquejan de nauseas, anorexia, v6mito, espasmos en la-­

degluci6n y respiraci6n, (14). 

Fase de excitaci~n. Los mismo signos y s!ntomas de la -­
fa•e. prodr6mica •e agravanr especialmente e.l estado de ansiedad­

aumenta, junto con 1os espasmos 1aringeos (hidrofobia y aereofa­

gta) hiperacuai~, ptialismo, voz ronca y en ocasiones los e~pas­

moa laringeos, pueden producir sonidos que semejan a un ladrido. 

Algunos enfermos presentan alucinaciones visuales y ~lfatorias -
con alteracio.nes en la conducta, (14). 

Fase furiosa. Es la parte terminal de la enfermedad en • 
una r.uarta parte de los casos, los fen&nenoa para11ticoa son pr~ 

domJ.nante• en aparecerr 1a par&lisis es ascendente de1 tipo Lan­

dry (par&l~sis aorda) sin momento de hiperexcitabilidad presen-­

tandose en niños y mujeres, (14). 
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La deshidrataci6n y 1a falta de alimento conducen a la 

acidosis y la retenci6n nitrogenada; son características las 

leuccx:itosis de 20,000 a 30,000 leucocitos por mm3 , glucosuria, 

acetonuria, con alteraciones m1nimas del líquido cef alorraqu1 -
deo (14). 

El estado de coma puede durar horas o semanas. En los ca­

sos no tratados, eL paciente desarrolla paro respiratorio poco­

despuEs del comienz·o del coma y expira. En los casos bajo tra­

tamiento intenso puede no presentarse paro respiratorio, o el -

paciente logra vivir con ventilaci6n auxiliada durante periodos 

prolongados después del paro re~piratorio. Durante esta fase -

llegan a desarrollarse diversas complicaciones potencialmente -

mortales, (14). 

Curaci6n. Se ha sabido de un caso bien documentado de -

una persona, la cual, despu~s de un estado de coma durante sie­

te dias, se presento la mejoría progresiva de los s!ntomas. 

Este niño cur6 gradualmente de todas sus dificultades neurol6 -
gicas y seis meses despues del comienzo no ten!a ninguna ·anoma­

lia apreciable, (14). 
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UBICACION DEL MUNICIPIO DE TLALNEPANTLA 

DE BAZ ESTADO DE UEXICO 

I.I.- LOCALIZACION GEOGRAFICA 

El municipio de Tla1nepantla se encuentr~ ubicado -­
en el Estado de M~xico, limitado por los siguientes municipios: 

Al norte: Con el municipio 

Al sur: Con el Distrito 

Al noroeste: Con el municipio 
Al sureste : con el municipio 

p.\ln de Zaragoza. 

I. 2. - CARACTERISTICAS GEOGRAFICJ>.S 

Superficie 82,940 Km 2 

NGmero de localidades 32. 

Categor!a pol!tica ciudad. 

Altitud media 15°32' 20 N. 

Longitud 99º II' 39 w. 

de Tultitlán .. 

Federal. 

de EcatepéC. 

de Naucal.pan y Atiza-

Ndmero de días con lluvias promedio 101 de (1961 a -

1969). 

Lluvias máximas en 24 hrs. promedio 4.25 de(1961 a~ 
1969). 

NQmero de dias. despejados promedio 136 de (1961 a -

1969). 

Evaporaci6n promedio 150 de (1961 a 1969). 
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I.3.- CARACTERISTICAS DEMOGRllFICAS ~MUNICIPIO~ 

TLALNEPANTLA DE ~ 

Poblaci6n total • 

Poblaci6n mujeres 
Poblaci6n hombres 
Densidad de poblacj6n 

Poblaci6n econ6micamente activa 
Proyecci6n demogrSf ica • • • • • • • • . 

1,380,000.00 M~bitantes 

691,380.00 

688,620.00 
• 16,638.00 
249,450.00 

• •• 6 .o " 
Población con taza anual de poclaci6r. ei:1igra!"te. 6.8 i 

Poblaci6n urbana • • • • 
Poblac16n rural . . . . • • • • . . . • 

.95.0 % 

• 5.0 i 

FUente censos generales, archivo del municipio de Tlalnepantla, 
1970 - 1980. 

1.4.- CARACTERISTICAS ~~VIVIENDA 

200.000 

34.49 Kin
2 

48.49 Krn2 

690.000 

Numéro de viviendas . • 

Uso potencial del suelo 
Area habitada • • 
Poblaci6n natural 

Poblaci6n eatatal •• 7,545.692 

El principal organi111110 gubernilll'lental del municipio de 

Tlalnepantla de Baz, ea el ayuntamiento, mismo que se integra 
por un Presidente municipal, dos alnd~cos procuradores, nueve -
rec¡idoree, un jufz primero menor, un ju@z segundo menor, un a-­
gente del Mínisterio P6blico, un tesorero, ademSs qarics óeleg~ 
doa municipales. Para conformar los diversos asuntos municipa­

l~a, el ayuntamiento nanbrar& un secretario que tiene las facu! 
tadea que la Ley orgllnica municipal del Estado de México le co~ 
fiere. 
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2.I- INSTITUCIONES DE SALUD EN fil!_ MUNICIPIO )ll:_ 

TLALNEPANTLA ~ BAZ 

Cuent.a con un total de 23 Institucio11es de Salud 

·~e las cuales 16_ son centros de salud y 2 Hospitales (Dr. Gust~ 
vo Baz y Valle Cey14n) que pertenecen actualmente al (I.S.E.M.) 
* .'tnstituto de Salud del Estado de M'13xico1 4 clínicas del INSS, 

una cltnica del ISSSTE, un Hospital del ISSEMIN y la Cruz Roja. 

2. 2- PROBLEMATICA ~ 

Tlalnepan~la es uno de los munici.p.os que concentra -

casi ol 3.8\ de las industrias más dr.?nsarncnte pobladas del Esta­

do, motivo por el cual está siendo afectada por los graves pro -

blema~ de la contaminaci6n de las corrientes pluviales, precisa­
mente .Poi: la gran cantidad de industrias. La falta de control -

de las •lescargas de deshechos industriales originan que las co -
rrientes naturales se vean contaminadas y que posteriormente 

l<:-i~:; .Jsent:aminntos humanos aprovechen esas aguas para uso domést!_ 
co, j'lOniendo en grave riesgo a la salud. 

La poblaci6n dc1 municipio es de l,380.000 habitantes, con 
una población canina de 219, 285 animales de los cuales el. 70% 

son perros que no tienen dueño. En base al censo de 1980, enea~ 
tranios una rolaci6n de un perro por cada 6.3 habitantes. En 

cuanto a los centros de diagn6stico, se confirma que sOlo existe 
uno, que es insufi.ci.entc, aunado a éstv las carencias tan impor­

tantes que tiene y ~~ encuentra ubicado en Atizap4n de Zaragoza. 

Fuente cen~os Generales archivo del municipi~ de Tlalnepan­
tla de Baz 1970 - 1980. JurisdicciOn Sanitaria XX~-5, SecciOn­

Asistct~cü~ '·!".'.--1 i ca. 
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CARACTERISTICAS GENERALES ~ HOSPITAL ~ 

DE TLALNEPANTLA 

(VALLE CEYLAN) 

Localizado en el municipio de Tlalnepantla Estado de Méxi-~ 

ca. En el fraccionamiento de Valle Ceylán: entre las calles de­
Villahermosa y Colima. El hospital General de Tlalnepantla de-­

pende actualmente del Instituto de Salud del Estado de México, -

ofreciendo sus servicios a toda clase de personas no s6lo del -­

municipio de Tlalnepantla, sino también a los municipios vecinos 

y a personas del .tnter.i:or de la Rep1'.iblica Héxicana que Solicitan 

dichos servicios. 

El hospital General de Tlalnepantla cuenta con las siguien­

tes especialidades: 

Medicina Interna. 

Cirug!a General. 
Cirugía Pedi4tri·ca. 

Ginecobstetricia. 

Anestesiolog:ta. 
Pediatrta. 

Medicina perinatal pedi~tricae 

Tambi~n cuenta con el departamento de Epidemiolog1a en don­

de se encuentra el Servicio de control y atenci6n a las personas 

agredidas por perros, teniendo en cuenta que la mayoría de per-­

sonas que solicitan la atenci6n son de este municipio, que se 

encuentra ubicado en la Jurisdicci6n Sanitaria III-5 (ISEM) * 

Cuenta con 16 Centros de Salud y 2 Hospitales, los cuales -

se dividen en 14 regiones; la regi6n 3 El Tenayo, cuenta con 12-

microregiones marginadas que son las siguientes: 

Cuahut~moc, Tenayo, Puerto 3, Puerto 2, Puerto 1, Tenayo 

3, Tenayo 2, Tenayo 1, Zahuatl!n, Arboledas, Ahuehuetes e Zzca--

11~ Pir~mide, y 3 microregiones consideradas como residenciales 
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que son: Valle Ceyl~n I, Valle Ceylán II y Valle Ceylán III. 

En la microregi6n I se encuentra ubicado el Hospital Ge -

neral de Tlalnepantla, que es de segundo nivel. 

Fuente Censos General~s archivo de Tlalnepant1a 1970-1980. 

Jurisdicci6n Sanitaria III-5, Sección Asistencia M6dica. 
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RECURSOS ~ !_ SERVJ:CJ:OS QUE PRESTA LA J:NSTJ:TUCJ:ON 

El departamento de Epidemiolog1a que tiene a su cargo el -
siguiente personal: 

1.- Un ml!dico epidemiol6gico. 
2.- Un mfdico veterinario zootecnista 
3.- Una enfermera general. 

Y cuenta con el siguiente material: 

1.- Un refrigerador. 
2.·- Suero antirrlbico hiperinmune. 
_3.- Cuatro termos para transportar la vacuna. 
4.- Doa frascos con soluci6n desinfectante. 
s.- Recipiente con hielo. 
6.- Dos ·fraecos con torundas y alcoh61. 
1.- Bolsa de papel para desperdicios. 
8.- Vacuna antirrSbica hwnana del tipo Fuenzalida, que 

tiene las eiguientee caractertsticas: 

Esta vacuna fué recientemente elaborada a partir de 

células de rat6n lactante e inactivada con luz ultra -
violeta que tiene una alta capacidad inmunogénica, es­
bastante inocua, lo cual reduce la presentaci6n de ca­
sos de parapléjia debido a la ausencia de la mielina -
demostrable en el tejido nervioso central del rat6n -­
recién nacido, (2). 

9.- Servicio de Inmunizaciones. 
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~ REALIZADA Ef g VACUNACION ANTIRRABICA ~ 

~ INDICACIONES 

1.- El epidemielogo y el m«!dico veterinario zootecnista -­
son los encargados de hacer la valorac16n del caso, ·-­

quienes basan sus criterios en el examen f 1sico y ana~ 
neais de la persona mordida para iniciar el tratamien­

to preventivo antirrSbico humano propuesto por la 

O.M.S. (Organizaci6n Mundial para la salud). 

2.- Concientizar al paciente y a los familiares del trata­

miento que se va a aplicar. 

3.- Identificacien de la vacuna. 

4.- Lavado de manos. 

5.- Limpiar el tapen del frasco con una torunda y alcoh61-
agitando el mi11tno. 

6.- Preparar la jeringa y la aguja utilizando las pinzas -

de translado. 

7.- Acostar al paciente de cdbito dorsal descubri~ndole la 

reqien perilumbar. 

e.- Si la aplicacien es interesc!pulo vertebral, deber! -­
acostarse al paciente de cQbito vertebral. 

9.-·Realizar la asepsia de la re9i6n con una torunda impr~g 
nada con alcohel. 
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10.- Con la mano izquierda se hace un pliegue en la regi6.!!_ 

perilllI'..bilical o interescápu~o vertebral, según el 
caso. 

11.- Se retira la aguja rápidamente y se coloca una torun­
da en e1 sitio de la punci6n sin dar rnasaje. 

12.- La jeringa se introduce a un recipiente con aguja ja­
bonosa. 

13 .. - Hacer -la anotac1en óorrespondiente. (Se aplica.l~ .!.4 -­

dosiS de vacuna antirr~bica humana 1 ml. diario del -
tipo Fuenzalida. 

~ ~ APLICi\CION ~ ~ l\NTIRRABICO 

El suero hiperimnune de equino es heter6logo y requiere de 

1a realizaci6n de la prueba de sensibilizaci6n. su dosifica 
-· .. ,. ci6n es de 40 U. l:. por Kg. de peso corpora1, se reparte una te!_ 

cera parte infi1trado alrededor de la·herida y lo demAs se ap~! 
ca repartid~ en ambos g1ateos I.M. Se debe tener cuidado con-
su adm~nistraci6n porque se puede presentar la enferm~dad ael -
suero, se presentan reacciones·séricas en el 40% de las pcrso-­
nae adu1tas, e~endo menor en los niños cada véz que se aplique 
este suero, (17) • 

Suero·ant~rrábico humano, gamma globulina hiperinmune de-­

.los laboratorios Cuter (hom6l090). Su aplicaci6n es de la mis­
ma manera que el ·anterior, su dosificaci6n es de 20 U.X por Kg. 

de peso corporal, este suero no produce ning~na reacci6n, (17). 
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1.- Analizar registros de datos de control de la infor­
maci6n de rabia humana y canina en los dltimos 5 a­
ños del 1 de enero de 1979 al 31 de diciembre de --
1983, en el Hospital General de Tlalnepantla que se 
ubica en la Jurisdicci6n Sanitaria III-5 de los SeE_ 
vicios Coordinados de salud Pdblica en el Estado de 
México, que pertenece al Municipio de Tlalnepantla­
de Baz. 

2.- Conocer el estado y mec4nica con respecto a trata-­
miento& antirrAbicos humanos iniciados, completos e 
incomp1etos, ndmero de personas agredidas as! como­
el nGmero de dosis de vacuna antirrAbica humana 
aplicada. 

3.- Conocer la incidencia de perros positivos a rabia,­
que llegan a diagn6stico, comprobados por el labor!!_ 
torio, as! como diagn6sticos cl!nicos sospechosos -
de padecer la rabia. 

4.- Hacer un estudio epidemiol6gico de la rabia humana­

y canina en los S años. 

s.- Establecer la correlaci6n entre los tratamientos 
antirr&bicos humanos y perros agresores, as! como 
muertes a consecuencia de esta enfermedad. 
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E1 presente estudio se llev6 a cabo en el Hospital Gene -­
ral de Tlalnepantla (Valle Ceylln) que pertenece a la Jurisdic­

ci6n Sanitaria III-5 de los servicios Coordinados de Salud Pfi-­
blica en el Estado de M6xico. 

La informaci6n epidemiol6gica sobre la rabia se obtuvo del 
departamento de Medicina Preventiva, que es uno de los 8 que -­
conforman la Subdirecci6n M6dica del Hospital. El estudio que­
abarca un perlado quinqUenal que corresponde a los años del 1 -

de enero de 1979 al 31 de diciembre de 1983. 

Loa datos obtenidos y concentrados se organizaron y conce!l 
traron cubriendo los principales aspectos epidemio16gicos para­
preaentarlos en cuadros y grlficas. La informaci6n fu6 someti­
da a un estudio estad!stico con el fin de encontrar si existen­
diferencias significativas entre los 5 años del nOmero de pers2 
nas agredidas por per~os, con la t6cnica de anllisis de varian­
za. 

tea: 
Las variables mls importantes a investigar son las Siguie!!. 

-NGmero de personas agredidas por perros anual y mensual, -
cuadro y grlfica I. Anllisis de varianza cuadro I.I 

-Tratamientos antirrlbicos hUlllanos iniciados, cuadro y grl­
fica 2. 

-Tratamientos antirrlbicos humanos ccmpletos, cuadro y grl­
fica 3. 

-Tratamientos antirrlbicos hUlllanos incOlll¡>letoa, cuadro.y -­
gr&fica 4. 
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-Nl'imero de dosis de vacuna antirrSbica humana aplicada, 
cuadro y grSfica S. 

-Aplicaci6n de vacuna antirrAbica humana y la combinaciOn-­
con suero antirr&bico humano, cuadro y gr4fica 6. 

-Diagn.Osticos cl1nicos sospechosos de padecer la rabia, 

cuadro y gráfica 7. 

-DiagnOsticos positivos a rabia confirmados por e1 laborat~· 
rio, cuadro y grAfica B. 

-Perros vacunados contra la rabia, cuadro y gr3fica 9. 

-~erros observados sospechosos de padecer la rabia, cuadro­
y gr&f ica 10. 

-Concentraci6n de las 10 variables manejadas en esta tests­

cuadro 11. 

-Consentraci6n de las 10 variables manejadas en esta tesis­

por años con porcentajes, cuadro 12. 

• * • * 
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i.- En el cuadro y gr4fica I, se aprecia que el mayor na-­

mero de personas agredidas por perros corresponden al año de --

1980 con 631 y el año con menor incidencia fué 1983 con 163 ca­
sos, los meses con mayor frecuencia de agredidos en orden de -­

i.mportancia para los 5 años son: enero con 218, marzo con 172,­

abril con 202 casos, junio con 197, observando que el mes de -­

noviembre fu@ el m4s bajo con 108 casos. 

I.I.-Los datos de nuestro estudio aportan evidencias sufi­

cientes para indicar una diferencia significativa en el nivel -

promedio entre los diferentes años de personas agredidas por -­

perros, con la t~cnica de An4lisis de varianza. 

2.- En el cuadro y gr&fica 2, se observa que el año en 
que hubo la incidencia mas alta de tratamientos antirr&bicos 

humanos iniciados en el mismo pertodo fuE 1979 con 384 casos y­

los años con menor frecuencia fueron 1982con 68 y 1983 con 67 -
casos, los meses con mayor frecuencia son : enero, con 184, 

abril con 117, octubre con 1011 siendo el mes de septiembre el­
mSs bajo de todos con 52 casos. 

3.- En el cuadro y grSfica 3 se-contempla que el mayor -­
nQmero de casos de tratamientos antirr&bicos humanos canpletos­
en el mismo período fué el año de.1979 con 341, y el año con m~ 
nor frecuencia fu~ 1982 con 40. los meses con mayor frecuencia­
de casos son: enero con 164, abril con 87, y los meses con me-­
nor incidencia son septiembre con 44, octubre con 42, y diciem­
bre con 40 casos. 

4.- En el cuadro y gr&fica 4 se aprecia que el mayor nGme­
ro de tratamientos antirr4bicos humanos incanpletos parn el mi~ 
mo periodo ocurri6 en el año de 1981 con 103 casos y el año con 

menor frecuencia fu~ 1983. con 21 casos, obserVando que los me-­

ses con mayor frecuencia son: abril con 49, octubre con 27 y 

los meses con menor incidencia en orden de importancia son: 
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.febrero con 7, junio con S, agosto y septiembre con 9 casos 

cada urio. · Con respecto a este inc1.i::c: cabe aclarar que fueron -· 

un total de 219 tratamientos antirr~bicos humanos incompletos -

para los 5 años Y. que de estos III fueron .suspendidos por volu~ 
tad del paciente, y los 108 fueron suspendidos por prescripción 

mt!díca. 

s.- En el cuadro y 9r4fica S, encontramos que el mayor na­
mero de dosis de vacuna antVrr3bica humana aplicada.fu6 en el -
año de·l979 con 4,774 y que el año de 1982 fut! el de menor inc~ 

·dencia de dosis aplicadas con 560, los meses con mayor frecuen­
cia de.dosis.aplicadas son enero con 2,296, abril con 1,218, 

obsCrvando·que 1os meses con menor f~ucuencia fueron octubre -­

con 588 y diciembre ·con 560 •. 

6.- En el cuadro y gr4fica 6 referente a la aplicaci6n de­

vacuna antirr4bica humana y la combinaci6n con suero antírr4bi­
co, para.'el período quinquenal, encontramos que los años con -­
.mAs aplicaciones son:1979 con 34 y el año con rne~or inciaencia­
de las mismas fut\·1982 con 8. Loa años de 1981 y 1983, est!n 

en blanCo porque no hubo la aplicaci6n y combinaciOn de vacuna­
·,~n tii:'rlbica humana y suero antirrábico. Los meses con mayor -

incidencia son: mayo con 10 casos, octubre y diciembre con 11 -
cada un9, sie~do los meses rn~s bajOs en aplicaciones: septicm-­

bre con 2 y noviembre con 1. 

7.- En el cuadro y gr4fica 7 correspondiente a diagnOsti-­

c·os clitiicos. sospechosos de padecer la rabia en el mismo per1n­

do encontramos que el año con mayor incidencia fu~ 1979 con 47-

cas?s, los meses con mayor frecuencia fu~: marzo con 9 casos, -
los meses con manar frecuencia de casos son: enero con 2 y ju -
nio con 2; contemplando que los años de 1982 y 1983 se encuen-­

tran en blanco lo mismo que algunos meses porque no se rcport6-
ningún caso. 
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e.- J;;n el cuadro )' gráfica 8 que corresponden a diagnOs 

ticos posltivos a 1·.:ibia confirmados por el laboratorio en el 

mismo período cncontr:1mos que el ilfio de 1979 fu6 el m.!ls alto 

con 52 y el añn de 1901 fu6 el m~s bajo con 22, los meses con -

mayor Incidencia de diagnOsticos son: enero con 18,, marzo con -

lJ y agosto con 1), apreciando que los meses con menor inciden­

cia fueron: septiembre con 4 y diciembre con S, contemplando.--­

nucv.'.lmcnt~ que los atlas de 1982 y 1983, lo mismo pasa en al9u-­

nos meses del· añn de 1981 que se encuentran en blanco porque no 

rcport:O informaciGn el Centro antirr.ibico. 

9. - En el cuadro y gráfica 9 correspondiente a-Perros vac!:! 

nmlos contra la rabia en el mismo pcr1odo encontramos que el -­

<'.lño de 1981 fu6 el de mlls alta incidencia con 1,261 casos y el­

año con menor cobertura fu6 1979 con 748 casos, los mesen con­

m:Ss inmunizaciones antirrtlbicas caninas son: marzo con 447, 

abril con 400, mayo con 390 y julio con 414 caoos, sicmdo los -

meses de noviembre con 97 y diciembre con 86 Jos rn.Ss bajos. 

Lo años de 1982 y 1983 se encuentran en blanco porque se suspc!!. 

di6 la campaña de vacunaci6n antirrilbica canina. 

10- En el cuadro y grllfica 10 referente a perros bajo ob-­

servnci6n sospechosos de padecer la rabia en el mismo pcrf.odo -

encontramos que el año de 1980 tuvo la mayor incidencia con 282 

casos y el año con menor incidcncJ"a Cut! 1981 con 154 casos, los 

meaos con mayor incidencia de perros observados son: octubre -­

con 98, novi.cmbrc con 97 l' los mcSes con menor incidencia son: 

enero con 55, y diciembre con 49: observando que e\ año de 1983 

Se encuentra en blanco porque no hubo ningOn reporte de observ!!_ 

ciOn. 

11- En rclaciOn a lnfi dcfuncionc:J por rllbi.:i en humano:: p.:i-

, ra este mismo portado se reporta un total de 3 peraonas, de laB 

cuales uno era un niño de 10 año!i que falleci6 en el llospital -

General de Tlalnepantla y los otros 2 eran adultos que se cana­

lizaron al llospital General de México en el año de 1gao. 
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CUADRO l 1 l CORRESPONDIENTE A NUMERO DE PERSONAS AGREDIDAS 
POR PERROS MENSUALMENTE DE 1979 a 1983.JURISDICCION SANI­
TARIA 111- & HOSPITAL GENERAL DE TLALNEPANTLA !VALLE CEY -
LANISERVICIOS COORDINADOS DE SALUD PUBLICA EN EL ESTADO 
DE MEXICO. 

1979 "lo 19 "lo 1981 "lo 1982 "lo lllU "lo TOJAL 

68 12.78: 7& ! 11.88 44 't0.30 13 7.34 1 18 11.04: 218 
! 

34 639 i 59 936 13 7.34. 1& 9.10 121 

49 9.21 58 11.19 41 9.60 17 9.61 7 4.29 172 
1 

49 9.21 66 10.46 6& l&.22 17 9.61 & 3.06 202 

! 
35 6.58: 57 11.03 2& &.ar. 16 9.04 7 4.29 140 

33 6.20 85 13.47 60 14.60 4 2.26: 15 9.10 197 

32 6.02 38 6.03 33 7.72 1 & 8.47. 20 16.79: 138 

" 3!'> 6.58 38 6.03 59 13.83 14 7.91 19 11.611 16!r> 

24 4.51 33 &.23 31 7.26 14 7.91 30 17.40 132 

47 B.83 45 7.13 37 B.66 23 12.99' 16 aBI, 168 

35 6.58 3!r> 5.54 16 3.74 14 9.'91 8 2.90; 108 
,¡-·- ---

17.I 1 42 6.65 16 ~.74 17 9.tll 3 l.tr>7' 1!19 §~~-B 91 
OT:.LES !>32 .100 •1.: e3t 100•1. 427 100•1. 1 77 100•1. 1!13 100•1. ¡g30 

"lo 

1 11.29 

6.29 

8.94 

: 10.46 

7.2& 

1020 

7.18 

8.54 

6.83 

B. 

!r>!r>ll 

8.7'1 

IO()•/. 

f'Uf:NTI: lteJ •U•ILLD e.11.A 
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CUAOROU.11 CORRESPONDIENTE A NUMERO DE PERSONAS 
AGREOIOAS POR PERROS MENSUALMENTE DE lt;l"IQ o 196~. 
JURISDICCION SANITARIA 111-ll HOSPITAL GENERAL DE 
TU>l..NEPANTLA l VALLE CEYLANI SERVICIOS COORDI NADC$ 
DE SALUD PUBLICA EN EL ESTADO DIE MEXICO. 

A " D E V A 

FUEllTE DE e.L. s.c e .•. 
VARIACIOlll 

F.C. 

TRATAMIENTOS 11 lll31l0.80 11198.0781 ll.t;181ll 

ERROR 48 11203.48 2~0ll8 ---------
TOTAL 119 211~0.34 -------- --- -------- --

Nete: El resultado obten1cto en et cuo«oanterlor" •ltfHftcott~o cmnporon dolo 
con una. Fct.06.lt.481 = z.M 021 por lo.,. noe tltd1co.,e..,U1•tro on4lls1• • 
vorlan1.o ••l•I• dtferencios 1tgnlflcet1voe ... ,. los .diferentes aloe refenin 
'"o num•ro de personm ogr•dldaa Por perros·.,. •• CQ1rec1on eft lo hojoNia.t 

GL. Gro- de 11-tad 

S.C. Sulna de cuadrados 

CM. Cuadrotlo Medio 

F.C. Frecuencia Calcutoda 
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CUADAO l2l CORRESPONDIENTE A 'TAATAMIENTOS ANTIRRABICOS 
HUMANOS INICIADOS MENSUALMENTE DE 1979 a 1983.JURISDICCION 
SANITARIA ltl -11 HOSPITAL. GENERAL. DETL.ALNEPANTL.A !VAL.LE 
CEYL.io.Nl SERVICIOS COORDINADOS DE SALJJD PIJBL.ICA EN EL. ESTA­
DO DE MEXICO. 

flialll79 
., . 1980 % 1981 % 1982 "lo 1083 "lo Ten: 

17.70 
.. 

22.33' 11.88 10.41 ! 184 ERO ea e5 34 e: 11.82 11 

-" IHM¡ 28 7.29· 28 llell 111 13.2:!1¡ 8 13 
i 

IFEBRE~ 
¡--- i 
••MR10 23 1198 211 11.116 211 10.13 11 884 4 11.117¡ 91: 

1 

.,. 
111:78 

0.96 

&:!12 

FF11..J i 311 9.12 17 6.811· 117 111.911 e 11.76 1 117\1CM17 
¡ 

¡'.:AYO . 32 834 34 11.88 211 8.76 2 2114 113 : 8. 
-----¡ 

;JUNI~ 21 11.46 29 11.1111 31 10.83 4 11.88 11 7.48 90 824 

JULIO t 24 112!1 20 e.a7 17 11.114 4 11.88 7 10.44 72 e.ea 
f----~--! 
1AGOSTO ¡ 32 8:!14 7 2.40 311 12.118 7 1029 e 8.1111 88 8.03 
1---, 

: 20.119 1SE.PTIE81 10 2.ec 12 4J3 13 4.11& 3 4.43 14 112 474 
-;---i 
IOCTLIBRE, 47 12211 27 11.27 22 7.118 1.43 4 11.97 101 11.21 
r--- _ ____, 

iNOVIEM \ 311 9J2 17 11.811 111 11.t!e 4 11.1111' 11 '7.411 77 7.02 

~IEMB 1 29 7B> o 206 11 2.~ 14 2011e· 3 4.47 118 11.29 

0-1~39,,j aoo•Í~¡ 
r-- i 

-¡~00 .,~ io9e !100~/. too•1. 291 2911 100 .,.~ 118 100•/o'. 07 

f'\Jt:NT lt e 1 •, MUIUl..LO •••. A 
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CUADRO 131 CORRESPONDIENTE A TRATAMIENTOS ANTIRRABICOS HINANOS 
COMPLETOS MENSUALMENTE DE 1979 a 11183. JURISOICCION SANITARIA 
111-11 HOSPITAL GENERAL OE TLALNEPANTL.A IVALLE CEYLANI SERVI -
CIOS COORDINADOS DE SALUD PUBLICA EN EL ESTADO OE MEX 1 CO. 

11n11 "lo llNIO "lo .... .,. ·- o¡. - •/. "IUt 

114 18:711 1111 211Jll ·. 21 11.17' 11 '12.110¡ g 18001 11141 

211 7.35 27 IO!MI 9 , 22.liO¡ 7 1400! 118. 
.¡ -f 

23 11.74 211 11.211 18 llli8 4 10.00. 

·I 
74 

·49 143e 17 6.98 17 llOll 4 10.()()¡ - 1 
87. 

30 a711 30 11.113 20 10.M 2 11.00, ! 82 
1 

21 11.111 28 1.811 29 111.42; 4 10.~¡ 3 &.00¡ 86 

23 e.74 11 4l!Jll 14 7.4!'>. 2.liO !i 1cMiOi 114: 

32 9.38 7 272 32 17.03 4 10.00 11 1000! 80 

g 2.lll! 12 4MI 10 f>.31 2.llO, 12 24.00, 44 

10 2.113 13 11.03 14 7.«> 2.!10, 4 8.oo, 42 
¡ 

2Q a!iO 14 5.42 11 4.78 2!>0: 4 aooi 117 ,. 
211 7.5 11 1.113 4 2.12 4 1000 2.00 40 

"lo 

1810 

7.79 

8. 

11113 

9.311 

llll9 

11.111 

9.12 

5.Q2 

418 

6.411 

4&7 

'100•1.: 188 - . :í-oo .,.~ ¡ 1 
877 !IOO"lo 341 100 .,. 2118 40 ·100•/.1 eo '.100•1. 1 

' .. , llUIULLO ····· 
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MAYO 

JUNIO 

JULIO 

AGCJ5TO 

SEPTIEM 

FU&NTI 

JI 

CUADRO l4l CORRESPONDIENTE A TRATAMIENTOS ANTIRRABICOS HUMANOS 
1 t«:OMPLETOS MENSUALMENTE DE UITQ o 1983 JURISDICCION SANITARIA 
IJ:I-11 HOSPITAL GENERAL DE TLALNEPANTLA IVALLE CEYLANl SERVICIOS 
COOROlNADOS DE SALUD PUILICA EN EL ESTADO DE MEXICO. 

191'9 o¡. ,.., 'lo 1981 % llHl2 .,. ·- .,. TO "lo 

4 11.7!! 13 12.82 3.57' 2 Q.e2 20 Q.13 

3 11.82 3.03 3 14.2G 7 3.20 

11 1aee 2 7.14 2 llll2 111 0.116 

11 1471 40 38.83 4 142Q 4g 22.30 

4 11.77 4 12.15 10 Q.71 18 822 

3.03 2 l,Q4 2 G.113 11 2.28 

2.IM g 27.27 3 2.QI 3 10.71 2 lll52 18 &22 

4 5.8Q 3 1071 2 Q.112 Q 4.11 

2.Q4 3.03 3 2.QI 2 7.14 2 G.113 g 4.11 

11 14.7: 14 42.42 8 7.77 27 1233 

8 23113 3 QOQ 7 !!.80 3 10.72 4.711 22 10.0& 

3 8B2 2 LQ4 10 311.72 11 23.81° 20 Q.14 

34 100•1. 33 100 "lo 103 100"/o 28 •00·1· 1 21 100 .,., 21Q 100"/o 

... , •U .. ILLO e.a.A 
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GRAF1CA NUMEJIOl41 COARESPONOlENTE A TRATAMIENTOS ATIAllABI -
COS HUMANOS llllCOMP\.ETOS MENSUAL.MENTE OE 11171111 11183 JURISOIC• 
CtONSANITARIA m-& MOSPITAL GENERAL DE TLALNEPANTLAI VALLE• 
CEYLANISERVICtOS COORDtNADOS DE SALUD PULICA ENEI. ESTADO DE 
MEXtCO. 
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CUADROl5l CORRESPONDIENTE A NUMERO DE DOSIS DE VACUNI. 
ATIRRABICA HUMANA APLICADA MENSUALMENTE DE 1979 a 1980 
JURISDICCIDN SANITARIA W-5 HOSPITAL GENERAL DE TLALNE-
PANTLAIVALLE CEYLANl SERVICIOS COORDINADOS DE SALUD 
PUBLICA EN EL ESTADO DE MEXICO. 

MES Ha79 .,. 1980 .,. 1981 •/. 1982 .,. 11183 .,. .,. 
ENERO 896 18:1'6 910 25.19 294 11.17 70 12.50 126 1aoo 2296 l 6J'O 

FEBRERO 350 7.34 378 10.46 126 22.50 98 14.00 ~2 7.75 

MARZO 322 6.'ro 406 11.24 252 9.57 56 1000 1 030 a45 

ABRIL 686 14.37 238 6.58 238 9.04 56 10.00 1218 Q.94 

MAYO 420 8711 420 11.e2 280 1063 26 5.00 1148 9.35 

JUNIO 294 6.16 392 1086 406 15A2 56 1000 42 6.00 11110 9.611 

JULIO 322 6:1'4 154 4.26 196 7.44 14 2.!lO 70 10.00 7e6 ftJ5 

AGOSTO 448 g39 98 2.72 448 17.02 56 10.00 70 10.00 1 120 913 

' SEPTIEM 126 2.64 168 4.65 1'\0 5.31 14 2.50 168 24.00 616 5.01 

140 2.93 182 5.03 196 644 14 2.50 !16 8.00 588 4:78 

iNOVIEM 406 850 196 5.42 126 478 14 2.!IO 66 600 798 6.411 

364 7.63 70 1.94 56 3.18 56 1000 14 2.00 560 4.58 

3612 100 .,. 2632 100•1. 560 100 .,. 700 100•1. 12278 100•1. 

f' UllNTI. t 191 WUNIL.LOG.RA 
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GRAFlCA llllJMERO lf>l CORRESl'OtDENTE A NUMERO OE DOSIS DE VACUNA ANTI~ 
RRABICAHUMANA APLICAM ME"SUALMENTE DE 1979 a 1983 JURISDICCIOfl SA­
NITARIAm-f> HOSPITAL. GENERÁL DE TLALNEPANTLA IVALLE CEYL.ANI SER­
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CUADRO 1111 CORRESPONDIENTE A APLICACION DE VACUNA ANTIRRABICA 
HUMANAY COMBINACION CON SUERO HIPERINMUNE MENSUALMENTE DE 
111711 a 11183 JURISDICCION SANITARIA m-11 HOSPITAL.GENERAL DE 
TLALNEPANTLA 11/ALLE CEYLANI SERVICIOS COORDINADOS DE SAL.UD 
PUBLICA EN EL ESTADO OE MEICICO. 

~ES 111711 •/. . 1980 "/. 11191 'lo 11192 % 111113 
1 ·~~--t~~-'-~~1-~_...._~~.L-~-'-~~...__~~~~-+-~~+-~-+~~~~-; 

'lo 

¡ EN.E~? ._j 7.119 12.eC>: 

i FEBRERO\ 
~ ·,--~ 
~ARZÓ 1 

I~~~ 
MAYO 1 

JUNIO 

JULIO 

4 

4 

8.82 

11.77 

11.711 

368 

o 17.ell 4 

e 14.71 

2 f>.l!B 

ó.88 

2 94 

2 94 

2.94 

1471 

3.11!; 

10 38.46 

6 23.08 

12.óO 

12.!iO 

12.!IO 

3 37.llO. 

12.!iO 

4 

11 

10 

7 

11 

4.41 

7.311 

11.88 

73¡; 

14.71 

1030 

11.82 

3 4.41 

2.94 

11 15.IB 

1.47 

11 16.18 

MUlllllLLO ...... A 
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GRAFICA NUMER0161 ~ENTE A LA APUCACION DE VACUNA 
#ITIRRABICA HUMANA Y C~ON CON Sl.ERO HIPERll'JMUNE MEN9..W. 
MENTE DE ¡g7a o 19811 JURISQCCION SANITARIA m-!I HOSPITAL GE~ 
DE TLALNEPANTUUVAl..l..E CEYLANl SERVICIOS COORDINADOS OE SAUJD 
PUa.ICA EH EL ES'.fADO DE MEXICO. 
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CUADRO l 71 CORRESPONDIENTE A OIAGNOSTICOS CUNICOS DE RABIA 
CANINA MENSUAL DE 11n11 o 1983 JURIDICCION SANITARIA m-!I 
HOSPITAL GENERAL DE TLALNE~NTLA !VALLE CEYLANl SERVI -
CIOS COORDINADOS DE SAUIO PUBLICA EN EL ESTAOO DE MEX ICO. 

R_!'.:__~~9 __ 7_D-L_._~_L1_11_e_o__L_._~_,_1ee __ 1.J._·_~_-L1_•_e_2-L_~_._Lie_e_s-+-~-·-+--..L.-~-·--1 
NERO 1 :no¡ 1429' 1 2 4.~ 

' ó 1as2r - r 
~EB'iE~ l 
¡r;,ARzo ¡ 7 26.93j 

:ABRIL 1· 371l 2 

~~~j !I 1~j 
¡JUNIO l 3.70 

. :JULIO -j 2 7.41 ¡ 

~AG.:'._~~~ 3.70 

'.:SEPTIEM' 
.... -·-~--~ 
;OCTUBRE¡ 3 -- ___ __. 
¡No\·1EM ¡ 
¡--1 
1?1C1=~·1 _j 

3.70 2 

11 .1 1i 

11.11 

,. 
3333' -

22,22 

4 

1429 
1·-

57.14 

. ¡ 

----.:-.--! 
i 

~ -, .. 
1 

1 -

· j· 

i . 
¡. :::-- 1 

ó 1 ).113 

Q ~-2º:9". 

3 6118 

fj j 1 1.113 

2 4811 

3 ll . 

4 Q31 

3 6.Q 

3 6.98 

.·4 rQ.31 

JTOTALE~ 27 IOO•f•¡ g '.100•1., 7 IOO•/. 43 1100•1. 
L.::.:.:: .. -~----~--------~----~-~--<-----' 
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Gl!AFICA NUMERO l71 COliRESPOIClENTE A DIAGNOSTICOS Q..INICOS CE RABIA CA -
NINA lllENSUAL DE 19711 o 1983 JURISOICCIDN SANITARIA m-e HOSPITAL CIENE­
ML DE TLALNEPANTLA lw.1.E CEY\.ANI SERVICIOS COORDWADOS DE SAU0 -
1'1.8.ICA EN EL ESTADO CE MEXICO • 
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CUADRO l 81 CORRESPONDIENTE A DIAGNOSTICOS POSITIVOS A RAB 1 A 
CONFIRMAOOS POR EL LABORATORIO MENSUAL DE llH9 a 1983 
JURISDICCION SANITARIA m-11 HOSPITAL GENERAL DE TLALNE -
PANTLA l\ALLE CEYLANI SERVICIOS OOOROtNAOOS DE SALUD PUBLI 
CA EN EL ESTADO DE MEXICO. 

1979 % 1980 % 1981 % . . ., % .... "lo 

8 1~· 8 ' 19.61 
11 

2 J suol í 1 18 
; - j· r 

7 13.47 3 7.31 l 
1 ' 10 

' i ' t ,. r- " 
11 11.54' 4 0:711' 3 13e2 .L. : ·~ ' ... ¡ - -· -1-

¡-1·1 -~ 
13.42 

1 
4.88' OJO 7 2 2 

¡-- ·r. i .. L. ---i 
2 3.84 3. 7.'321 4M>:: - 1 e ! . 
4 7.70 3 _;_. !·~~.i 3 18.12 ¡ 10 1 

.. t.._ ... : 
2 3.84 e ' 1.48· 1 8 1 ····· ¡- ----1-·-- - !. 
3 11:78 2.44: T 31.81. 

1 - : 13 ' 

1.03 2'44 2 910 
1 -- .i. -i-

3 !178 4 9:711 4.46 i 
·t 

3 57'1 e 1220 4.45: 
1 

4 7.70 2'44 e 
·-·1-·· .,. 

7.81 

4.311 

52 ¡100•/.' 41 '100•1. 22 1100 •/el 1111 '100•¡, 

1 •• , llU • 1 Lli.O •••. A. 
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GRAFICA N1MERO 181 COIMSPONDIENTE A OIAONOSTICOS l'OSITlllOS A RABIA 
~ POfl EL l..A80RATOAIO. llDl$UAL 0E 111711 a 11183 JURISDICCION 
SANITARIA m-e H09PITAL GDliRAL DE Tl.Al...Nf:PAHTLA IVAU...E CEYLAM l 
SEIWICICllS COOllDINADOS 0E SAl.IJO flUel..ICA ,EM EL ESTACO DE MEXICO. 
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CUADRO 1111 COARESPOM>IENTE A PERROS VACUNADOS CONTRA LA 
RABIA MENSUALMENTE DE 111711 a 11183 JURISDICCION SANITARIA 
m-e HOSPITAL GENERAL OE TLALNEPAHTLACVALLE CEYLANI SER· 
VICIOS COORDINADOS DE SALUD PUllUCA EN ELES1llDODE MEXICO. 

•J'. •••• •/• ••az •/• , ... 
ENERO 311 4.157' 73 

4.14 711 

19.31. 17.e 

7.~ 37' 2.M/ 1 -

31 

MARZO 1 144 

&14' - i 

+ ' 1814 12e 1ooe. 
1-

/\BRIL 125 18.72' 12e llUV 150 11.90 

MAYO 

JUNIO 

JULIO 

~~g ~TIEM 
¡OC TUBA 
r-··-· 

. 
llO 12.051 130 IU2 170 l:S.4e! 

.. -1· ... -· --t 
40 , a34L e~-~ 6118~ 231_ 1_ ~~:i:9: 
5~ __ !__.21 ~ .12~.- l:S.!7-r ~~7-1- l-~~9t 
!>4 . 7.21: 78: 83!1 1!111. ! IUIO 
--··--·. --·-·t· ·-·- • - ---- ___ , 

28 3.74 L :so u1 ee 1 4.44· 

51 e.a11 29 3.so'. 42 333 
··t· j 

-~ .¡. 
-_j 

i -,---

-1--

..... 
4.113 

107. :S.M 

447 16.111 

400 13119 

122 4.16 

NOVI~ 54 7.21 I 23 

5.61 i 111 

1.88 +---
1 

1 97, 3.30 

DICIEMBI 42 
-----; 
TOTALE 7'48 :100•.1. 934 '100•.1.;12e1 ¡too •.1. 

· r· e<i 2.111 
. 1 .... 

2Q4.1.i00 •/. 
·r 
1 -

1,98¡ 

MU•I L LO e .11.A, 



ORAFICA ..-RO 111 COSIReif'OMIENTE A PeUIOS VACUIN>OS CONTRA LA 
AA8IA MENSUALMENTE DE 1979 a 1983.JURISDICCION SANITARIA m-11 HOS­
PITAL O!NERAL DE TLALNEPANTLA IVALLE CEY LAN l SERVICIOS COORDI­
NADOS !JE SALUD Pla...ICI>. EN EL ESTADO DE MEICICO • 

... --------------··-·- --··----- - - ---------¡- . 
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CUADRO 1101 CORRESPONDIENTE A PERROS OBSERVADOS S05PECH050S 
DE PADECER LA RAiliAMENSUAL DE 111711 a 11183 JURISDICC1'0N SANITA­
lllA m-o HOSPITAL GENERAL DE TLALNEPANTLA IVALLE CEYLANI SERVI· 
CIOSCOORDINADOS . .QE SALUD PUBLICA EN EL ESTAIX> DE MEXICO. 

10711 "/o 1980 "/o 111111 .,, 11182 "/o ··-
14 

24 

22 

18 

17 

23 

17 

17 

1038, o ; r..ee1 -
14 u1l e.~~[_30 

10~ 20 U7 10 ' Q7ll; .~ :1 ·--~~¡_ 
lll'>7. 23 8JO' 13 -M; 10 i 029i 

.. ___ ..__..: ___ •. _!... T -- -~l.----· 

7.113: 54 1 1200: 14 i 
T.H 51~--;-o.;r- 25 1"'83 

1000 
. --

20; 7.0ll. 17 i 11.04. 
- -----¡- --- l-
2e 1 922. -~ ~-- L T.1& 
·,;¡-;;: 17 IL03 

10 

4¡ ue. 
··9·t-·-~.)s1 __:,·· 
.. - , __ -k-- -
11 1 e.01 1 
- ..... - ---. 

31 13.47 10 11.1111 10 

"/o 

50: e.07 

-:--~~~L.!~ 
75: 

~-=--1 -. 1- -
; ee 1 8.24 

-=.- r ~~·t··¡.¡, 
- ·-·-i··-- --!- ... ·-

\ 71 I ---- -· +----- - _¡_ -· 

- _I_ ~'.'_¡_ ~ 
-1 02! 7.02 
----r--- --.t -

' 04 T.re 
----·-- -

08' 11.87 

NOvEMB 18 7.82 2& -~~¡:-~~~._: 188 48. 30.101 ,,7 Í IOll6 

~~-¡ ea4 
'..L .. -ICIEMB 20 - 22 . 7.81>: 7 ! -· 

TOTALES 230 
···- ---·:-·--·--¡·--· --j - 1 

100%' 282 '100%¡ 104 1100%1 82& 100•/. 
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GRAFICA NUMERO ll Ol OOFIRESPONOIENTE A PERROS OllSERl/ADOS SOSPE­
CHOSOS DE l'ADECER LA RASIA,MENSUAL DE llt79 o 1983.JURISOICCIDN SA 
NITARIA m:-!'I HOSPITAL GENERAL DETLALNEMNTLA 11/ALLE CEYLANISER 
VICIOS COORDINADOS DE SALUD PUBLICA EN EL ESTADO DE MEXICO. 
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CLW>RO 1111 CORRESPONDIENTE A CONCENTRACION DE· 
LAS 10 VARIABLES MANEJADAS EN ESTA TESIS 0EL 
t• DE ENERO DE 111711 AL 31 DE DICIEMBRE DE 1983. 
JURISOICCION SANITARIA III-!I HOSPITAL GENERAL 
DE TLALNEPANTLAIVALLE CEYLANI SERVICIOS COOR­
DINADOS DE SAWD PUBLICA EN EL ESTADO DE MEXICO. 

PRllolEDIO ANUAL PROllElllO PORCENTAJE 

11130 388.00 32 .11 ---------
10118 2 111.20 18.ae --- -----· 
871 11&.40 14.112 80.00 •/. 

2111 43.80 3.8!1 20.00 •/. 

12218 2 4!1!1.80 204.70 --- ---- -

88 13.80 1.13 -------
43 8.80 0.71 27.21•/. 

11!1 23.00 4.80 72 .78 .,. 

21143 !188.80 4ll.O!I --------
82!1 185.00 13 .7!1 --------

•Ull I LLO •U 
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CUADRO 1121 CORRESPONDIENTE A LAS 10 VARIABLES MANEJADAS 
EN ESTA TESIS DEL I• DE ENERO DE 1en1 AL 31 DE DICIEMBRE DE 
lefl3.JURISDICCION SANllJl.RIA m-o HOSPITAL GENERAL DE -
TLALNEPANTLA 1.VALLE CEYLANI SERVICIOS COORDINADOS DE 
SALUD PIJBLl{;A EN EL ESTADO DE MEICICO. 

CLAVES• 

NUMERO DE PERSONAS AGREDIDAS POR PEMOS. 
TRATAMIENTOS ANTIRRABICOS HUMANOS INICIADOS. 
TRATAMIENlOS ANTIRRABICOS HUMANOIS ~TOS. 
TRATAMIENTOS ANTIRRABICOS -ANOS INCOMPLETOS. 
DOSIS DE VAa.»tA AN~ HUMANA APUCAOA. 
COMlllNAC~ DE VACIMA ANTIRRA91CA HUMANA V SUÍ!'.RO 
HIPERINMUNE APUCAOA. · : " ' 
DIAONOSTICOS CLINICOS SOSPl!CMOSOS DE MllECER . L" • 

=~STICOS POSITIVOS A RABIA a..IRMAOOS POR~ 
LA-ATORIO 
PERROS VACUNADOS CONTRA LA RABIA. 
PERROS 08SERVADOS. 

lliMILLe •.•..•. 
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1.- Conforme a los resultados obtenidos en el cuadro y 

gr~fica r encontramos que el nOmero de personas agredidas por-­

perros fueron en este estudio de 5 años un total de 1930, obse~ 

vando que la incidencia m~s alta la apreciamos en el año de 

1980 con 631 casos, que corresponden al 32.70% y el año con me­

nor incidencia fu~ 1983 con 163 que corresponden al 8.44%. 

Cardase G. M. reporta en su tesis "Estudio epidemiol6qico ~-­

criptivo de ~ rabia .!!!. humanos ~ canideos ~ el ~ de M~-­

~", que el año de 1980 su incidencia fué de 13,708 personas­

agredidas por perros y el año de 1983 un total de 10,244 casos, 

apreciando as1 que tenemos incidencias m~s bajas debido a que -

en el municipio donde se desarrollO nuestro estudio solamente-­

tiene 32 localidades que es el de Tlalnepantla Estado de México; 

lo cual se va a reflejar tambi~n en los otros puntos de discu-­

si6n ya que este trabajo corresponde fundamentalmente a la co-­

bertura alcanzada en cada uno de los puntos por el Hospital Ge­

neral de Tlalnepantla ubicado en valle Ceylan correspondiente a 

la Jurisdicci6n Sanitaria III-5 de los Servicios Coordinados de 

Salud PQblica en el Estado de M~xico; en cambio, Cardoso G. M., 
evalda la inf ormaciOn sobre rabia correspondiente a todo el Es­

tado de MC!xico. 

2.- Para este trabajo en el cuadro y grafica 2, encentra -

rnos que los tratamientos antirrábicos humanos iniciados, apre-­

ciamos que la incidencia mas alta se contempla en el año de 

1979 con 384 casos que.Corresponden al 35.03% y los años .con rn~ 

nor. incidencia 106: encontramos en 1982 con 68 casos que corres­
ponden al 6.20% y 1983 cOn 67 casos que corresponden al 6.11%. 

Cardoso G.M. reporta para el año de 1979 una incidencia de 

4,587 casos y el año de 1982 con una incidencia de 4,992 casos, 

observando que también en el año de 1983 su incidencia fué de -

5,084 casos, apreciando nuevamente que nuestras incidencias son 

m!ls bajas. 
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3.- Respecto al cuadro y gr§fica 3 donde se contempla a 

los tratamientos antirrábicos humanos completos encontramos que 

el año de 1979 fu~ el más alto con 341 casos que corresponden -

al 38.89% y el año con menor incidencia fu~ 1982 con 40 casos -

que equivalen al 4.56%. 
Cardase G. M .. reporta para el.año de 1979 una incidencia de 

4,063 casos completos y para el año de 1982 un total de 4,056 -

casos, observando la incidencia tan alta respecto a nuestros -­

datos. 

4.- En relaci6n al cuadro y gráfica 4 de los tratamientos­

antirrábicos humanos incompletos en~ontramos que para el año de 

1981 nuestra incidencia fu~ de 103 casos que equivalen al 47.03 

y para el año de 1983, 21 casos que corresponden al 9.59%. 

Cardase G. M. reporta para el año de 1981 un total de 1,747 ca­

sos y para el año de 1983, 1,601 casos, observando la inciden­

cia tan alta respecto a nuestros datos. 

s.- En relaci6n al cuadro y gr~fica 5, se encentro en nue~ 

tro estudio que el total de dosis de vacuna antirr~bica humana­

apl!cada para los 5 años fué de 12,278, contemplando as! que el 
año de 1979 fu~ el m~s alto con 4,744 dosis que corresponden al 

38.88% y el año con menor incidencía fu~ 1982 con 560 dosis que 

corresponden al 4.57%. 

Cardase G. M. reporta una aplicaci6n de 437,892 dosis pero en -

un periodo de 7 años cornprendi.dos de 1977 a 1983 para todo el.­

Estado de M~xico, encontrando nuevamente su alta incidencia de­

dosis de vacuna antirrábica humana en comparaciOn con nuestro -
\ estudio. 
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6.- Respecto al cuadro y gr:ifica 6 encontrarnos que la com­

binaci6n de vacuna antirrtibica humana y suero antirrfibico el -­

año de 1979 fu~ el. que tuvo la incidencia m~s alta con un to -­
tal de 34 casos que corresponden al 50. 00% .Y que el año de 1982 

fu~ el de más baja incidencia con un total de 8 casos que co--­
rresponden al 11.76%, mientras que los años de 1981 y 1983 se -

encuentran en blanco porque no se aplicó dicha combinaci6n. 

7.- En el cuadro y gr~fica 7 se.refleja que los casos de -
rabia animál en los 5 años de nuestro estudio son un total de -

43 casos .desde .el punto de vista clínico, adem!s se contempla -

que la frecuencia m~s alta de los mismos fu~ en el año de 1979-
con 27 casos que corresponden al 62.79% y para el año de 1981 -
que fu~ el m4s bajo' con 7 casos que corresponden al 16.28%, 

apreciando que los años de 1982 y 1983 se encuentran en blanco­

porque no hubo reportes cl1nicos. 
Cardoso G. M. reporta que en el mismo per:lodo de 5 años hubo -­
un total de 11,097 casos cl!nicos y para el año de 1979 reporta 
1,741 casos, en todo el Estado de México, observando as1 las in 
cidencias tan altas respecto a nuestros datos. 

8.- En relaci6n al cuadro y grAfica 8 en el mismo per!odo­
apreciarnos un· toiá1 de 115 diagnOsticos posit.ivos a rabia con-­

firmados por el laboratorio, encontrando que el año de 1979 fué 
el m4s alto en incidencias con 52 casos que corresponden al 

45.22%, mientras que el año de 1981 que tuvo la incidencia m4s­
baja con 22 que corresponden al 19,13%, igualmente los años de-

1982 y 1983 que se encuentran en blanco porque el laboratorio -

no proporcion6 ninguna informaci6n. 
Cardoso G. M. reporta en el mismo periodo un total de 5,846 

diagn6sticos positivos a rabia confirmados por el laboratorio -

y para el año de 1980 reporta un total de 971 casos mientras -­
que para el año de 1981 reporta 1,741 casos, contemplando nue-­
vamente las altas incidencias en comparaciOn con nuestro estu-­
dio. 
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9.- Respecto al cuadro y gráfica 9 donde evaluamos el ntl -

mero de perros vacunados contra la rábia canina encontramos que 

el año de 1981 fu~ el de m3s a1ta incidencia en nuestro estudio 

de 5 años con 1,261 casos que corresponden al 42.85 y el año de 
1979 con 1a incidencia m3s baja con 748 casos que corresponden­
al 25.42% , respecto a los años de 1982 y 1983 se encuentran en 

blanco porque se suspendi6 la campaña de vacunaci6n antirr~bica 
canina que se realizaba una vez a la semana en el Hospital Ge-­

neral de Tlalnepantla. 

10- En_ rclaCi6n al cuadro y 9r3:fica J.O, donde ·se cont~mplan 

los perros observados encontramos que para el año de 1980 que -
fu@ el mas alto en incidencia con 282 casos que corresponden al 
34,18• y que el año de 1981 que fuE el mas bajo con 154 casos -
que corresponden al 18.66• casos de perros observados sospecho­
sos de padecer la rabia, 

11- En relaci6n a las personas fa~lecidas por rabia en la­

Jurisdicci6n Sanitaria III-5 que se localiza en el municipio -­

de Tlalnepantla, Estado de México; dond.e se encuentra ubicado-­

el H0apita1.G~n~ral~de Tlalnepantla, se reporta 3 defunciones-­
que corresp0flden a1·20• del total de 15 muertos reportados por­
Cardoso ·e;; M. q~le~ menciona 15 fallecimientos por esta causa-­

para el año de 1980 en el Estado de M6xico. 
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1.- Encontramos que' el número de personas agredidas por -­

perros únicamente en los 5 años en el per!odo comprendido del -

1 de enero de 1979 al 31 de diciembre de 1983, fu~ un total de-

1930, observando que el perro sigue siendo el principal reserv~ 
ria-vector de la rabia en esta Jurisdicci6n así como las morde­

duras que ocasiona en los humanos. 

2 .. - Los tratamientos antirrábicos human·os iniciados fueron 

un total de 1096 lo que nos indice que hay una alta incidcncia­

de personas agredidas. 

3.- En cuanto a los tratamientos antirrabicos humanos com­

pletos se aprecia que fueron un total de 877, que corresponden­

al 20\ de los casos. 

4.- En los tratamientos untirr:ibicos humanos incompletos -

se aprecia que fueron un total de 219 para los 5 años, tomando­

en cuenta que de estos rrr fueron sus pendidos por voluntad -­

del paciente, y los otros 108 fueron suspendidos por prescrip-­

ci6n médica. 

5.- Se contempla que los tratamientos antirrabicos humanos 

aparte de costosos tienen sus riesgos, sin embargo se si9uen -­

aplicando indiscriminadamente, lo que ocasiona grandes p~rdidas 

para el gasto pQblico. 

6.- La rabia en un problema de salud pública, en el área -

de influencia de la Jurisdicci6n Sanitaria III-5, localizada en 

el municipio de Tlalncpantla Estado de M~xico. 
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7.- Los resultados con los biol6gicos requeridos para el -

tratamiento antirr~bico humano a pesar de sus riesgos como com­

plicaciones de tipo neuroparalítico en nuestro estudio no se -­

presentaron; lo que nos indice que nuestros biológicos utiliza­

dos son eficientes; 

8.- En cuanto al nfimero de defunciones en humanos por esta 

enfermedad encontrarnos que fueron un total de 3 de los cuales -

uno muriO en el Hospital· General de Tlalnepantla y los otros 2-
se canalizai-on al Hospital General de México en el año de 1982. 
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i:.- Que las campañas de vacunaci6n antirrábicas caninas -

sean permanentes, ·as:! como el control. de la población 

de perros callejeros. 

2.- Que la Sociedad Protectora de animales apoye m~s sus­
programas de concientizaci6n en aquellas zonas donde­

exista gran cantidad de perros promobiendo la esteri­

lizaci6n de los mismos. 

3.- L·a p1aneaci6n de un adecuado programa de trabajo y -­

que se realice lo m~s seriamente posible. 

4.-·cmñpañas educativas. en aquell8s zonas marginadas con­

respe~to a' las enfermedades que son transmitidas par­

las animales especificamcnte de los perros como .la r~ 
bia y otras. 

S.- La creaci6n de mis centros antirrábicos en lugares -­

estrat~gicos. 

6.- Que el Hospital General de Tlalnepantla, siga con sus 

campañas de vacunaci6n antirrAbica canina como lo ve­

nia haciendo. 

7.- Que el Departamento de Medicina Preventiva del Hospi­

tal Gen~ral de Tlalnepantla elabore una hoja de con-­
trol qúe sea lo mAs detallada posible para una mejor­

atenci6n y control de los pacientes agredidos por an~ 

males, (perros) • 

. .... 
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