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Perfil del niño viajero según m
otivo del viaje

Visita de fam
iliares y am

igos 
(VFR)

• Niño m
ás pequeño. M

edia edad 3 años.
• Planean la visita pre-viaje con poca antelación:
<2 sem

anas.
• Estancias m

ás prolongadas.
• Destinos de m

ayor riesgo: Este de África,
Sudam

érica y Asia.
• Contacto estrecho con población autóctona.
• Falta de percepción riesgo en los padres.
• M

enor cum
plim

iento de m
edidas.

• Nivel cultural de los padres m
enor.

Turism
o

•M
ás m

ayor. Próxim
o a la adolescencia.

• M
ayor tiem

po anticipatorio de preparación al 
viaje.
• Estancias m

ás cortas.
• Destinos m

ás seguros: Caribe, Am
érica Central 

y Asia.
• M

enos contacto con población autóctona.
• Preocupación por el m

edio nuevo.
• Buen cum

plim
iento.

• Nivel cultural de los padres m
ayor.

El	niño	inm
igrante	o	V

FR	tiene	m
ayor	riesgo	que	el	niño	viajero



M
edicina	del	
V
iajero

	

¿
Q
u
é
	e
s	y	p

a
ra
	q
u
é
	

sirve
?

•
E
sp
e
cia

lid
a
d
	m

é
d
ica

	d
e
d
ica

d
a
	a
:	

➢
Prevención	de	enferm
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peligrosas	a	las	que	están	expuestas	
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•
S
i	n
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	e
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p
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d
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le,	”los	lactantes	y	niños	no	

deben	viajar	a	zonas	de	riesgo	palúdico”	
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FU
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N
ES	de

	

Centro	de	Vacunación	
Internacional	(CV

I)

SE	FA
CILITA

RÁ
:		

•
Consejo	Individualizado
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1.CO
N
SEJO

	IN
D
IV
ID
U
A
LIZA

D
O
:	

•
Consulta	Pediátrica:		

–
R
e
visió

n
	destino	de	viaje,	tiem

po	y	características	d
e
l	m
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o
.	

–
R
e
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	h
a
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d
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e
	historia	m

édica
	(e

n
fe
rm

e
d
a
d
e
s	y	a

le
rg
ia
s	co

n
o
cid

a
s).	

–
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o
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n
a
r:	Recom

endaciones	generales	y	m
edidas	de	prevención
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Consejo	Individualizado:	
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a.
M
edidas	higiénico-sanitarias	frente	a	agua	y	alim

entos	

- Beba sólo agua o bebidas em
botelladas, asegúrese que el sello 

de la botella esté intacto. Lim
piar y secar exterior de latas antes de 

abrirlas o beberlas directam
ente.

- Evite cubitos de hielo, agua del grifo o de fuentes.

- Utilice agua em
botellada, para lavarse los dientes o preparar 

alim
entos.

- El lactante que se alim
enta con fórm

ula preparada a partir de 

polvo debe reconstituirse con agua em
botellada.
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a.		M
edidas	higiénico-sanitarias	frente	a	agua	y	

alim
entos	

- No com
a carne, pescado ni m

ariscos crudos o poco cocidos 
- Evitar el consum

o de ensaladas o verduras crudas, frutas que se 
com

an sin piel, y pelar aquellas que la tengan antes de su consum
o.

- Evitar jugos de fruta no pasteurizados (suelen llevar agua y/o hielo)  
-Evitar 

Leche 
sin 

pasteurizar, 
o 

queso 
hecho 

de 
leche 

sin 
pasteurizar.
- No consum

a alim
entos adquiridos en puestos callejeros. 

- Lávese las m
anos con agua y jabón
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b.
Protección	frente	a	picaduras	de	insectos		

M
EDIDAS BARRERA:

- Pautas generales: evitar zonas rurales y no salir por la tarde/noche
- Protección adecuada en las horas del día en que los m

osquitos están m
ás activos.

- Ropa adecuada, colores claros, m
inim

izar áreas de piel expuesta, y gorra

- Telas m
osquiteras (poros 1,2-1,5 m

m
, +/- im

pregnadas con perm
etrina) en cunas, carros…

- Asegúrese de que no haya m
osquitos en la habitación antes de dorm

ir.

- Insecticidas en habitaciones, com
o los que contienen  piretroide, pero tenerlos a m

ás de 

1,5 m
 de donde se encuentra un bebé.
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b.Protección	frente	a	picaduras	de	insectos		

REPELENTES: 
- Contengan: DEET o  IR3535.     

- En < 2 años: IR3535, y a partir de 2 años: DEET 

Ej: NO
RM

O
PIC, G

O
IBI, RELEC, Antim

osquitos ISDIN, O
TC…

- Los productos con aceite de eucalipto no deben usarse en niños m
enores de tres años. 

- Aplicar en zonas de piel expuesta.

- Un adulto debe aplicarlo en sus propias m
anos y luego frotarlo sobre el niño, 

evitando cerca de ojos y boca del niño, así com
o las m

anos  

-No em
plear productos que contienen repelentes y protector solar juntos.

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero

    -EN NIÑO
S EM

PLEAR REPELENTE CO
N DEET  < 30%

. 
    - NO

 EM
PLEAR REPELENTES EN NIÑO

S M
ENO

RES DE 2 M
ESES 

   - APLICAR REPELENTE SIEM
PRE DESPUÉS DEL PRO

TECTO
R SO

LAR
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R
A

B
IA

:  
- m

ordedura o el arañazo profundos de un anim
al infectado 

-
transm

isión por perros rabiosos es la fuente del 99%
.  

-
A

sia y Á
frica, las regiones con m

ayor carga de esta enferm
edad
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f.
“Botiquín	del	viajero”	

•
P
R
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T
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C
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N
	S
O
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R
	(F
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0
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•
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Ó
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m
®
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g
h
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m
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a
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2.
A
dm

inistración	de	vacunas	obligatorias	y	
re
co
m
e
n
d
a
b
le
s:	

•
R

evisión de calendario de vacunas del niño (nº dosis,  fecha) 

•
Todo niño viajero deberá tener actualizado su calendario de vacunación y si procede 

adelantar alguna dosis de vacunación 

•
P

lanificación de vacunas necesarias según el perfil de viaje  

•
P

autas aceleradas  
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2.
A
dm

inistración	de	vacunas	obligatorias:	

–
V
a
cu
n
a
s	su

je
ta
s	a

	re
g
la
m
e
n
ta
ció

n
	in
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a
cio

n
a
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u
e
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u
e
d
e
n
	se
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e
xig

id
a
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o
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a
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s	lo

ca
le
s.	

–
E
ste

	tip
o
	d
e
	va

cu
n
a
s	só

lo
	se

	a
d
m
in
istra

	e
n
	lo
s	Centros	de	Vacunación	

Internacional,	a
u
to
riza

d
o
s	p

o
r	la

	O
M
S
,	e
n
	d
o
n
d
e
	se

	p
ro
p
o
rcio

n
a
	e
l		

“Certificado	Internacional	de	Vacunación”,		so
m
e
tid

o
	a
	pago	de	tasas.	

	
	

	
				V

a
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n
a
	F
ie
b
re
	a
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a
rilla

,		

	
	

	
M
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	te
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	y	P

o
lio
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2.
A
dm

inistración	de	vacunas	obligatorias:	

-	To
d
o
s	via
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ro
s	>

	9
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s	q

u
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n
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a
íse

s	d
e
	rie

sg
o
		

-	R
e
g
istro

	d
e
	va
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n
a
ció

n
	e
n
	“Certificado	Internacional	de		

Vacunación”	

-	V
a
lid
e
z	d

e
l	ce
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d
o
,	se

	in
icia

	1
0
	d
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s	d

e
sp
u
é
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e
	la
	va

cu
n
a
ció

n
																																			

y	se
	p
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n
ga
	d
u
ra
n
te
	to

d
a
	la
	vid

a
	

-	S
itu

a
cio

n
e
s	co

n
tra

in
d
ica

d
a
:	n

e
ce
sa
rio

		"certificado	de	exención	de	vacunación”.	

	-	Ta
n
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d
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	la
	va

cu
n
a
	co

m
o
	e
l	ce

rtifica
d
o
	d
e
	va

cu
n
a
ció

n
	o
	d
e
	

e
xe
n
ció

n
	so

lo
	p
u
e
d
e
n
	lle

va
rse

	a
	ca

b
o
	e
n
	lo
s	C

V
I	a
u
to
riza

d
o
s.	

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero
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A
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inistración	de	vacunas	obligatorias:	

	
	

	

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero

•	A
rabia	Saudí	e

xig
e
	la
	va

cu
n
a
	

te
tra

va
le
n
te
	(A

C
W
Y
)	a
	lo
s	p

e
re
g
rin

o
s	a

	la
	

M
e
ca
	e
n
	la
	te

m
p
o
ra
d
a
	U
m
ra
	y	H

a
jj	

•
	V
a
lid
e
z	ce

rg
fi
ca
d
o
s:		a

ctu
a
lm

e
n
te
	d
e
	3
	

a
ñ
o
s	p

a
ra
	la
s	va

cu
n
a
s	d

e
	p
o
lisa

cá
rid

o
s	y	

d
e
	5
	a
ñ
o
s	p

a
ra
	la
s	co

n
ju
ga
d
a
s.		

•
	Ta

m
b
ié
n
	a
lg
u
n
o
s	p

a
íse

s,	co
m
o
	EE.	U

U
.,	

Canadá	o	Reino	unido
	la
	e
xig

e
n
	a
	lo
s	

e
stu

d
ia
n
te
s	q

u
e
	cu

rsa
n
	e
stu

d
io
s	e

n
	e
llo
s.

M
EN

IN
G
O
CO

CO
	A
CW

Y



2.
A
dm

inistración	de	vacunas	obligatorias:	

	
	

	

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero

VA
C

U
N

A
(nom

bre com
ercial)

D
osis y vía

Edad
Pauta prim

aria
O

bservaciones

Fiebre A
m

arilla
(Stam

aril)
1 dosis SC
(0,5m

l)
A

 partir de 9 m
eses

D
osis única

C
ontraindicada en alergia 

grave al huevo.
Se puede adelantar a 6-9 
m

eses en situaciones 
especiales
C

ertificado de exención si 
no se puede vacunar

M
eningococo A

C
W

Y
(conjugada) 
(M

enveo)

1 dosis IM
(0,5 m

l)
A

 partir de 2 años
D

osis única
D

osis de recuerdo cada 5 
años si persiste el riesgo

A
probada por la EM

A
 en 

≥·2 años y la FD
A

 en ≥·2 
m

eses

M
eningococo A

C
W

Y
(conjugada)
(N

im
enrix)

1 dosis IM
(0,5 m

l)
A

 partir de las 6 sem
anas 

de edad

D
osis única a partir de 1 

año de edad
A

 partir de las 6 sem
anas 

de edad serían 2 dosis 
separadas por 2 m

eses y un 
refuerzo a partir de los 12 
m

eses de vida
D

osis de recuerdo cada 5 
años si persiste el riesgo

A
probada por la EM

A

Poliom
ielitis*

(inactivada)
(Im

ovax Polio)

1 dosis IM
(0,5 m

l)
A

 partir de 2 m
eses

N
iños*: 3 dosis, cada 1-2 

m
eses, refuerzo 1 año 

después de la 3.ª dosis
A

dultos: 2 dosis, cada 1-2 
m

eses y refuerzo 1 año 
después de la 2.ª dosis

M
edicam

ento extranjero



2.
A
dm

inistración	de	vacunas	obligatorias:	

	
	

	

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero

PO
LIO

M
IELITIS

•
Polio	endém

ica	en	3	países:	A
fghanistan,	N

igeria	y	Pakistan	

•
V
a
cu
n
a
	in
clu

id
a
	e
n
	e
l	ca

le
n
d
a
rio

	d
e
	va

cu
n
a
ció

n
	in
fa
n
g
l	e
n
	n
u
e
stro

	p
a
ís.	

•
	A
n
te
s	d

e
	via

ja
r	a

	á
re
a
s	co

n
	tra

n
sm

isió
n
	a
cg
va
	d
e
	p
o
lio
viru

s,	lo
s	via

je
ro
s	d

e
b
e
n
	a
se
g
u
ra
rse

	q
u
e
	h
a
n
	

co
m
p
le
ta
d
o
	la
	se

rie
	p
rim

a
ria

	d
e
	va

cu
n
a
ció

n
.			

•
E
n
	lo
s	E

sta
d
o
s	e

n
	lo
s	q

u
e
	e
xiste

	tra
n
sm

isió
n
	d
e
	p
o
lio
viru

s	sa
lva

je
s	(W

P
V
1
)	o

	d
e
	o
rig

e
n
	va

cu
n
a
l	(cV

D
P
V
1
	o
	

cV
D
P
V
3
)	co

n
	p
o
sib

le
	rie

sg
o
	d
e
	p
ro
p
a
ga
ció

n
	in
te
rn
a
cio

n
a
l,	se

	re
co
m
ie
n
d
a
	lo
	sig

u
ie
n
te
:		

-
To
d
o
s	lo

s	visita
n
te
s	d

e
	cu

a
lq
u
ie
r	e

d
a
d
	co

n
	e
sta

n
cia

	d
e
	>
	4
	se

m
a
n
a
s,	d

e
b
e
n
	re

cib
ir	u

n
a
	d
o
sis	d

e
	

va
cu
n
a
	a
n
g
p
o
lio
m
ie
líg

ca
	(o

ra
l	o
	in
a
cg
va
d
a
)	e

n
tre

	4
	se

m
a
n
a
s	y	1

2
	m

e
se
s	a

n
te
s	d

e
	a
b
a
n
d
o
n
a
r	e

l	

p
a
ís.			

-
Lo
s	via

je
ro
s	q

u
e
	va

ya
n
	a
	re

a
liza

r	u
n
	via

je
	u
rg
e
n
te
	(e

n
	la
s	sig

u
ie
n
te
s	4

	se
m
a
n
a
s)	y	q

u
e
	n
o
	h
a
ya
n
	

re
cib

id
o
	u
n
a
	d
o
sis	d

e
	O
P
V
	o
	IP
V
	e
n
tre

	la
s	4

	se
m
a
n
a
s	y	lo

s	1
2
	m

e
se
s	a

n
te
rio

re
s	a

l	via
je
	d
e
b
e
ría

n
	

re
cib

ir	u
n
a
	d
o
sis	d

e
	va

cu
n
a
	a
n
g
p
o
lio
m
ie
líg

ca
	a
l	m

e
n
o
s	e

n
	e
l	m

o
m
e
n
to
	d
e
	la
	p
a
rg
d
a
,	p
u
e
sto

	q
u
e
	

e
sta

	m
e
d
id
a
	se

rá
	a
u
n
	a
sí	b

e
n
e
fi
cio

sa
,	e
sp
e
cia

lm
e
n
te
	p
a
ra
	q
u
ie
n
e
s	via

ja
n
	fre

cu
e
n
te
m
e
n
te
.		

-
P
ro
p
o
rcio

n
a
r	a

	lo
s	via

je
ro
s	u

n
	“cerh

ficado	internacional	de	vacunación”	



2.
A
dm

inistración	de	vacunas		recom
endables:	

–
H
e
p
a
titis	A	

–
F.	T

ifo
id
e
a
	

–
Trip

le
	vírica	

–
Té
ta
n
o
s	

–
P
o
lio	

–
M
e
n
in
g
o
co
co
	Te

tra
va
le
n
te
	(A

C
W
Y
)	

–
C
ó
le
ra	

–
R
a
b
ia
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2.
A
dm

inistración	de	vacunas	recom
endables:	

Vacuna	H
epatitis	A

:	

•
Indicaciones:	Zo

n
a
s	e

n
d
e
m
icid

a
d
	in
te
rm

e
d
ia
-a
lta

																																																																			

(Á
frica

,	E
u
ro
p
a
	d
e
l	E
ste

,	A
sia

	(e
xc.	Ja

p
ó
n
),	C

e
n
tro

	y	S
u
d
a
m
é
rica

).		

•
Pauta:	2

	d
o
sis	IM

,	0
	y	6

-1
2
	m

e
se
s	

-
>
	1
2
	m

e
se
s	d

e
	e
d
a
d
*
	(A

C
IP
	Fe

b
	2
0
1
8
:	A

u
to
riza

		1
º	d

o
sis	6

-1
1
	m

e
se
s																																							

si	rie
sg
o
,	e
n
	lu
ga
r	d

e
	Ig
	in
e
sp
e
cífi

ca
,	N

O
	co

n
ta
ría

	co
m
o
	d
o
sis)	

•
A
d
m
in
istra

ció
n
	sim

u
ltá

n
e
a
	co

n
	re

sto
	d
e
	va

cu
n
a
s	in

a
cg
va
s	o

	a
te
n
u
a
d
a
s	

•
Eficacia:	A

l	m
e
n
o
s	u

n
	m

e
s	a

n
te
s	d

e
l	via

je
		

•
D
uración:	D

e
	p
o
r	vid

a
.		

			

H
epatitis	A

HAVRIX
VAQ

TA

Laboratorio fabricante
G

laxoSm
ithKline

M
SD

Dosis de antígeno VHA
Form

ulación para niños y  adolescentes

HAVRIX 720 
1-18 años
720 unidades de ELISA

VAQ
TA 25

1-17 años:
25 unidades

1

Pauta de vacunación
0, 6-12 m

eses
0, 6-18 m

eses

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero



2.
A
dm

inistración	de	vacunas	recom
endables:	

FiebreTIFO
ID
EA

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero

•
V
ivoh

f:		

•
La
	va

cu
n
a
ció

n
	d
e
b
e
	a
co
m
p
a
ñ
a
rse

	d
e
	e
d
u
ca
ció

n
	sa

n
ita

ria
	(E
fi
ca
cia

	5
0
-8
0
%
)

Vacuna	Fiebre	Tifoidea		
- 	E

n
d
é
m
ica

:	S
u
r	d

e
	A
sia

,	In
d
o
n
e
sia

,	Á
frica

,	C
e
n
tro

	y	S
u
d
a
m
é
rica

	

- 	Tra
n
sm

isió
n
:	A

lim
e
n
to
s	y	a

g
u
a
	co

n
ta
m
in
a
d
a
	a
ccid

e
n
ta
lm

e
n
te
	co

n
	m

a
te
ria

l	fe
ca
l	h
u
m
a
n
o

Tipo de vacuna
Nom

bre
(Laboratorio)

Presentación
Edad

Nº dosis
Intervalo 
revacunación

Viva oral atenuada
Vivotif
(Paxvax)

3 cápsulas con 
cubierta entérica

≥5·años
3

1-3 años

Parenteral inactivada
Typhim

 Vi
(Sanofi·Pasteur)

Jeringa precargada
(0,5 m

l)
≥2·años

1
2-3 años

-	S
e
p
a
ra
d
a
	d
e
	a
lim

e
n
to
s	(1

	h
	a
n
te
s	o

	2
	h
	d
e
sp
u
é
s	d

e
	in
g
e
sta

	y	líq
u
id
o
s	frío

s).		

-	P
u
e
d
e
	a
d
m
in
istra

rse
	co

n
	o
tra

s	va
cu
n
a
s,	in

clu
id
a
	p
o
lio
	o
ra
l	a
te
n
u
a
d
a
	o
	có

le
ra
	o
ra
l.	

- N
o
	d
e
b
e
	to

m
a
rse

	co
n
co
m
ita

n
te
m
e
n
te
	co

n
	a
n
g
b
ió
g
co
s,	p

o
stp

o
n
e
r	h

a
sta

	3
	d
ía
s	d

e
	su

	su
sp
e
n
sió

n



2.
A
dm

inistración	de	vacunas	recom
endables:	

CÓ
LERA

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero

•
Africa: Angola, Burundi, Cam

eroon, 
Dem

ocratic Republic of the Congo, 
Ethiopia, Kenya, M

alawi, 
M

ozam
bique, Nigeria, Som

alia, 
Sudan, Tanzania, Uganda, Zam

bia, 
Zim

babwe
•

Asia: Bangladesh, India, Yem
en

•
Am

ericas: Haiti



2.
A
dm

inistración	de	vacunas	recom
endables:	

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero

Edad de adm
inistración

(vía)
N.º de dosis
(intervalo)

Dosis de refuerzo

2 a 6 años edad
(oral)

3 dosis (con intervalos de 1 sem
ana) m

ezclando 
el contenido del vial con el sobre del granulado 
(disuelto en 150 m

l de agua fría y elim
inando 75 

m
l para dejar la m

itad del bicarbonato). Disolver, 
m

ezclar y beber
Dosis 75 m

l

Cada 6 m
eses

Una dosis, con m
ezcla de suspensión del vial y 

el granulado
(disuelto en 150 m

l de agua fría y elim
inando 75 

m
l para dejar la m

itad del bicarbonato)

M
ayores de 6 años y adultos

(oral)

2 dosis (con intervalo de 1 sem
ana) m

ezclando 
el contenido del vial con el sobre del granulado 
(disuelto en 150 m

l de agua fría). Disolver, 
m

ezclar y beber
Dosis 150 m

l

Cada 2 años
 Una dosis, con m

ezcla de suspensión del vial y 
el granulado
(disuelto en 150 m

l)

Vacuna	Cólera	
•

V
ia
je
ro
s	a

	zo
n
a
s	d

e
	rie

sg
o
	e
n
	e
n
to
rn
o
s	p

o
co
	sa

lu
d
a
b
le
s	y	e

sta
n
cia

s	la
rga

s.	

•
Eficacia:	C

o
m
p
le
ta
d
a
s	to

d
a
s	la

s	d
o
sis,	a

l	m
e
n
o
s,	u

n
a
	se

m
a
n
a
	a
n
te
s	d

e
	la
	e
xp
o
sició

n
		

•
Interacciones:		
-
E
vita

r	la
	a
d
m
in
istra

ció
n
	o
ra
l	d
e
	o
tra

s	va
cu
n
a
s	y	m

e
d
ica

m
e
n
to
s,	u

n
a
	h
o
ra
	a
n
te
s	y	d

e
sp
u
é
s	d

e
	la
	

a
d
m
in
istra

ció
n
	d
e
	D
u
ko
ra
l.		

-
D
u
ko
ra
l	y	V

ivo
g
f:	se

	re
co
m
ie
n
d
a
	to

m
a
r	e

n
	d
ía
s	d

ife
re
n
te
s	o

	co
n
	u
n
	in
te
rva

lo
	m

ín
im

o
	d
e
	8
	

h
o
ra
s,	si	a

m
b
a
s	va

cu
n
a
s	so

n
	to

m
a
d
a
s	e

n
	e
l	m

ism
o
	d
ía
.
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R
A

B
IA

:   ¡¡ED
U

C
A

C
IÓ

N
 SA

N
ITA

R
IA

!! 



Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero

M
ordedura u otro contacto de riesgo 

con anim
al potencialm

ente rabioso: 

A
tención m

édica inm
ediata!! 

•
Lim

p
ie
za
	d
e
	la
	h
e
rid

a
	

•
V
a
cu
n
a
ció

n
	in
m
e
d
ia
ta
	co

n
	p
a
u
ta
s	

p
o
se
xp
o
sició

n
		

•
+
/-	In

m
u
n
o
g
lo
b
u
lin
a
	a
n
g
rrá

b
ica

	(si	

va
cu
n
a
ció

n
	o
	n
o
		p
re
-e
xp
o
sició

n
)	

Rabia
(Rabipur, Vacuna 
antirrábica M

érieux)
De 3 a 5 dosis IM
(1 m

l)

No aplicar a m
enores de 

1 año de form
a 

preventiva, pero sí, si hay 
riesgo por m

ordedura

Pauta pre-exposición: 
0, 7 y 21-28 días.
Recuerdo en 2-5 años
Pauta posexposición: 
(+ gam

m
aglobulina 

antirrábica)
- Pauta Essen:
0, 3, 7, 14, 28 días
o- Pauta Zagreb:
0 (2 dosis), 7 y 21 días

Contraindicada en 
anafilaxia a la neom

icina
G

am
m

aglobulina 
antirrábica hum

ana: dosis 
20 UI por kg (alrededor 
lesión y el resto IM

 en un 
lugar anatóm

ico alejado 
de la zona de aplicación 
de la vacuna)

D
eltoides > 2 años,  

M
uslo < 2 años.



2.
A
dm

inistración	de	vacunas		recom
endables:	

–
H
e
p
a
titis	A	

–
F.	T

ifo
id
e
a
	

–
Triple	vírica	

–
Tétanos	

–
P
o
lio	

–
M
e
n
in
g
o
co
co
	Te

tra
va
le
n
te
	(A

C
W
Y
)	

–
C
ó
le
ra	

–
R
a
b
ia
	

–
G
rip

e
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iño	V
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3.
Q
uim

ioprofilaxis	para	la	m
alaria:	

–
Atavacuona-proguanil	(M

A
LA
R
O
N
E
®
	)	co

m
p
r	p

e
d
iá
trico

s	(6
2
.5
	m

g
	

a
ta
va
cu
o
n
a
/2
5
	m

g
	h
id
ro
p
ro
g
u
a
n
il)	y	a

d
u
lto

s	(2
5
0
	m

g
	a
ta
va
cu
o
n
a
/1
0
0
	m

g
	

h
id
ro
p
ro
g
u
a
n
il)	

–
M
efloquina

	(LA
R
IA
M
®
)	(co

m
p
r	2

5
0
	m

g
)	

–
D
oxiciclina

	(su
sp
	o
ra
l	5
0
m
g
/m

l	y	ca
p
s	1

0
0
	m

g
)	--S

ó
lo
	e
n
	n
iñ
o
s	>

	8
	a
ñ
o
s

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero



ANTES DEL VIAJE…
Concertar una cita, 4-8 sem

anas antes,
en Centro de vacunación internacional

A
u
to
g
e
n
e
ra
ció

n
	d
e
	

cita
	y	co

n
se
jo
s	

sa
n
ita

rio
s:	

h
ttp

s://

w
w
w
.m

scb
s.g

o
b
.e
s/

sa
n
ita

rio
s/co

n
se
jo
s/

va
cE
xt.d

o



Pediatra de Atención Prim
aria ante el Niño Viajero …

•
Aprovechar visitas m

édicas de pacientes inm
igrantes para preguntar si viajarán a 

sus países de origen en periodos vacacionales cercanos y sensibilizarlos para 
buscar consejo con anticipación antes del viaje…

VFRs!!

•
Realizar recom

endaciones y consejos acerca de m
edidas preventivas generales 

•
Los Centros de Vacunación Internacional son la referencia para el consejo a 
viajeros. Determ

inados trám
ites,  com

o el “certificado internacional frente a la fiebre 
am

arilla” únicam
ente pueden realizarse en este tipo de centros.

•
Algunas vacunas necesarias para viajar se pueden poner en el centro de salud, 
com

o la hepatitis A y algunas con receta m
édica (fiebre tifoidea, cólera…

), 
aprovechando esta ocasión para repasar el calendario vacunal oficial acorde a la 
edad de cada viajero. 

•
Si necesitam

os un trám
ite que solo puede realizarse en uno de estos centros o el 

tipo de viaje, viajero o consejo es recom
endable que sea dado en uno de estos 

centros, puede ser una opción llam
ar a varios hasta encontrar el que tenga una cita, 

aunque para ello debam
os desplazarnos algunos kilóm

etros.

•
La respuesta es m

ucho. Para visitar algunos destinos de viaje tu m
édico de fam

ilia 



RECU
RSO

S	EN
	IN

TERN
ET…

.

•
La salud tam

bién viaja. Sanidad exterior. M
inisterio de Sanidad,                                                        

Política Social e Igualdad.
http://www.m

sc.es/profesionales/saludPublica/sanidadExterior/salud/hom
e.htm

•CDC Travelers’ Health http://wwwnc.cdc.gov/travel/default.aspx
‣

Recom
endaciones para el viaje según destino:

http://wwwnc.cdc.gov/travel/destinations/list.htm
‣

CDC Yelow book
https://wwwnc.cdc.gov/travel/page/yellowbook-hom

e-2014

•
National Travel Health Netw

ork and Centre (NATHNAC)
https://travelhealthpro.org.uk/countries

•Fit for travel.Travel health inform
ation for people travelling abroad from

 the UK.
https://www.fitfortravel.nhs.uk/destinations

•
International Travel and Health (W

orld Health O
rganization). 

www.who.int/ith/en 

•
International Society of Travel m

edicine. http://www.istm
.org/

•
M

anual Vacunas AEP
https://vacunasaep.org/docum

entos/m
anual/cap-37
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•
Fundam

ental Planificación de un viaje Internacional 
con niños

•
Recom

endable hacerlo con tiem
po: no dorm

irse !!!

•
Atención a los niños inm

igrantes en nuestras 
consultas cerca épocas vacacionales 

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero



•
E
d
u
ca
ció

n
	e
n
	M

e
d
id
a
s	h

ig
ié
n
ico

-sa
n
ita

ria
s	

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero



•
P
ro
te
cció

n
	fre

n
te
	a
	la
s	p

ica
d
u
ra
s	d

e
	in
se
cto

s	

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero



•
A
d
m
in
istra

ció
n
	d
e
	va

cu
n
a
s	o

b
liga

to
ria

s	y	

re
co
m
e
n
d
a
b
le
s	

•

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero



•La fiebre durante o  la vuelta de un viaje a zona 
tropical/subtropical debe de ser m

otivo de consulta 
m

édica a una unidad especializada !!

Atención	Pediátrica:		EL	N
iño	V

iajero
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