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 Un viatger 
 a la consulta d’atenció primaria  

 

II Jornada d'Actualització en Vacunes. Casos Clínics  



Cas clínic  

Mario,  home de 28 anys  que acudeix a la  

consulta per realitzar una analítica abans de 

viatjar per  anar a veure la seva família al seu 

país d´origen en 12 dies,  acompanyat del seu 

pare 

 

 

 

Antecedents epidemiològics:  

Natural de Chiclayo ( Perú),  resideix en Barcelona des 

de los 3 anys ( 1992)  

Treballa en la construcció, actualment en atur 

Antecedents personals:  

Fumador de 5 cigarretes/dia, bevedor ocasional. No 

al·lèrgies conegudes 

Sense antecedents patològics d’ interès 

 



Els pacients  VFR es caracteritzen per: 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20536884 

VIATGER.pptx
VIATGER.pptx


Alt percentatge de consulta pre-viatge 
 

Menor incidència de malalties infeccioses 
relacionades amb el viatge ( immunitat o 
semiimmunitat)  
 
Es defineixen com subgrup de viatgers que tornen 
al seu  país d origen (habitualment en països  en 
desenvolupament) per visitar a familiars i amics 
 
Elevada percepció de risc del viatge 
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Consejo sanitario previo a inmigrantes que viajan para visitar a familiares y amigos 
Carme Roca et al. Aten Primaria. 2014;46(4):198---203 

Baix percentatge de consulta pre-viatge 
Menor percepció de risc del viatge 

 
 



VFR (visiting friends and relatives) 

Infecciones importadas por inmigrantes y viajeros: resultados de la Red Cooperativa para el estudio de las 
Enfermedades Importadas por Inmigrantes y Viajeros +Redivi. Marta Díaz-Menéndeza, et al. Enferm Infecc Microbiol 
Clin. 2012;30(9):528–534 

Enero 2009 a noviembre 2014,  
9089 pacientes 

The Visiting Friends or Relatives Traveler in the 21st Century: 
Time for a New Definition  
Elizabeth D. Barnett, MD. J Travel Med (2010) 17 (3): 163-170. 
 



  

 

Quines estratègies es poden abordar des de 
atenció primària ? 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26173496 



Consell pre-viatge amb evidencia científica  i donar 

material per escrit 

 

Vacunació:  Td/Tdpa, hepatitis A, hepatitis B, febre 

tifoidea y triple vírica 

 

Profilaxis de la malària 

 

Totes 
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Quins factors hem de tenir en compte per 
indicar mesures preventives i/o vacunes ? 

Anita E Heywood, Nicholas Zwar; Improving access and provision 

of pre-travel healthcare for travellers visiting friends and relatives: a 

review of the evidence, Journal of Travel Medicine, Volume 25, 

Issue 1, 1 January 2018, tay010, https://doi.org/10.1093/jtm/tay010 

https://doi.org/10.1093/jtm/tay010


Característiques del pacients,  brots emergents i detalls  
del país  
 
Antecedents personals, detalls del viatge 
 
 
Exclusivament els  consells que donen de referència a les  
pàgines OMS; CDC i Ministeri aplicat a tots els pacients  
 
 
Avaluació del risc del viatger  
  
 

MULTIOPCIÓ  
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I ara.. 

 

 

  

Que hem de  conèixer… 

Brots emergents 

Situació epidemiològica del país (mapes de risc) 

 On puc consultar… 

Gencat https://web.gencat.cat/ca/actualitat/detall/Salut-i-

viatges-internacionals 

Ministeri de Sanitat 

https://www.msssi.gob.es/profesionales/saludPublica/san

idadExterior/salud/viajesInter/home.htm 

OMS International Travel Health 

http://www.who.int/ith/en/ 

Yellow Book del CDC. 
https://wwwnc.cdc.gov/travel/yellowbook/2018/updates 
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Perfil de risc 

• Estratificar el risc en funció de: 

• Antecedents personals: antecedents mèdics, 
malalties actuals, tractaments habituals, 
historia prèvia de vacunacions i 
quimioprofilaxis prèvies 

• Detalls del viatge i avaluació del risc del 
viatger: itinerari, motiu, duració, estació de 
l’any, característiques del viatge i activitats a 
realitzar durant el mateix 

 
Risc:  lleu/moderat/alt 



Cas clínic   

 

 

 

 

Viatge en condició de VFR a Perú 

Durant 1 mes   

Realitzarà una visita al seus familiars en Iquitos  

 

No refereix viatges previs últim any, si en ocasiones prèvies ha 

viatjat Perú però mai havia consultat 

 

Estat de vacunació segons calendari sistemàtic, pare ho 

assegura  ( no aporta registro vacunal) 

 

Solter 

Aventurer: realitzarà activitats trekking 

i barranquisme 

 

 

 



Riscs alimentaris 

 

Risc d’ infeccions  per via sexual  

 

Consell sobre banys  

 

 

 



Prevenció de les picades  

Ingesta d’all, vitamina B, olis vegetals com citronella o 
arbre de té no han demostrat eficàcia 

Major evidencia de protecció per malalties  transmeses per 

vectors ( mosquits)  

 
 Manual de enfermedades infecciosas en Atención Primaria . Grupo de Trabajode Enfermedades Infecciosasde la 
semFYC. 4.ª edición 



 



  

 

Quines vacunes haurien de valorar ?  



Febre tifoide i hepatitis A 

 

 

Td/Tdpa, hepatitis A, hepatitis B, febre groga, febre 
tifoide i triple vírica 

 

Td/Tdpa, hepatitis A, hepatitis B, febre groga, febre 
tifoide i meningitis 

 

Td/Tdpa, hepatitis A, hepatitis B, febre tifoide i ràbia 
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Vacunes a considerar   



Disponibilitat vacunes en viatgers 
internacionals  

SI  
NO   

VHA 

VHB 

VHA-B 

Febre tifoidea oral 

Colera/ETEC 

Grip 

VPI 

dT/dTpa 

Meningo tetravalent  

 

Ràbia  

VHA-B 

Febre tifoidea parenteral 

Febre groga  

Encefalitis centroeuropea 

Encefalitis japonesa 



https://www.semfyc.es/formacion-y-recursos/manual-de-enfermedades-infecciosas-en-
atencion-primaria-4a-edicion/ 
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http://www.who.int/immunization/monitoring_surveillance/burden/vpd/surveillance_type/
active/Global_MR_Update_February_2018.pdf?ua=1 
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http://www.who.int/mediacentre/news/statements/2018/16th-ihr-polio/en/ 
 
http://www.who.int/ith/2016-ith-county-list.pdf 
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Hepatitis A,  Hepatitis B  

N Engl J Med 2015; 372:914-922. DOI: 10.1056/NEJMoa1406011 

 

http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs280/en/ 
 

http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs280/en/
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs280/en/


Febre tifoidea 

Vacuna oral Ty21a (Vivotif) 

Atenuada oral 

1 dosis a dies alterns abans dels menjars fins 

un total de tres dosis; 

Iniciar semana abans  

confereix inmunidad en el 53-78 %  

no s’ha de administrar amb fármacs 
antipalúdicos ni  antibióticos (retirar  3 
dies  abnas i reiniciar 3 dies despres de la 
última dosis)  

 



Febre groga 
 

Vacuna atenuada  

1 sola dosi im en deltoides  

Iniciar 10 dies abans 

confereix inmunitat en el 99% 

Protegir al viatger /impedir la 

propagació 

no indicació de revacunació 

cada 10 anys    

Motiu derivació a Unitat Salud Internacional 

Certificat vacunal  

http://www.who.int/emergencies/yellow-fever/maps/en/ 



http://www.who.int/csr/don/27-february-2018-yellow-fever-brazil/en 



Diarrea del viatger 

• 25 % dels viatgers patiran una diarrea del viatger 

 

• instruir al pacient en l’ús  adequat dels fàrmacs 
que poden utilitzar  insistint especialment en el 
correcte ús dels antibiòtics 

 

• disminuir la probabilitat creixent de selecció de 
soques con b-lactamases de espectre ampli 



i si el meu pacient…   

África   

Patró de la malaria  
Asia   

Patró de la malaria 

http://www.who.int/malaria/publications/country-profiles/en/ 

http://www.who.int/ith/2017-ith-chapter7.pdf?ua=1&ua=1 



  

 

Quina actitud respecte a la transmissió de 
malària recomanaria? 



Donada la curta estància, es recomana únicament 
aplicació freqüent de repel·lents 
 
Consell sobre transmissió de picadura de 
Mosquits i cloroquina 
 
Consell sobre transmissió de picadura de 
mosquits  i atovacuona-proguanil 
 
Consell sobre transmissió de picadura de mosquits i  
mefloquina 
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Mosquits i cloroquina 
 
Consell sobre transmissió de picadura de 
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Consell sobre transmissió de picadura de mosquits i  
mefloquina 
  
 



Mapa distribució malària    

https://www.cdc.gov/malaria/travelers/about_maps.html 



 
 Manual de enfermedades infecciosas en Atención Primaria . Grupo de Trabajode Enfermedades Infecciosasde la semFYC. 4.ª edición 



Cas clínic  

 

 

 

Mario, al seu retorn,  

Acudeix a la consulta 1 mes desprès 



  

Consulta post-viatge hem d’abordar … 
 



Reinterrogar clínica presentada post i valorar els 
riscos durant el viatge 
 
Completar pautes vacunals 
 
Remetre a Unitat Salut Internacional preferent per 
nous viatges a país origen  
 
Realitzar serologies de cribatge de patologia  i PPD  
segons país origen  
  
 



Reinterrogar clínica presentada post i valorar els 
riscos durant el viatge 
 
Completar pautes vacunals 
 
Remetre a Unitat Salut Internacional preferent per 
nous viatges a país origen  
 
Realitzar serologies de cribatge de patologia  i PPD  
segons país origen  
  
 



Cas clínic   

 

 

 

quadre de febre i diarrees durant el viatge (meitat) 

autolimitat  

Atribueix la diarrea del viatger, realitza mesures, no ús  

antibiòtic  

Refereix  relacions de risc durant la seva estada 

Compliment de prevenció malària 

Consulta per quadre de astènia des de la seva 

arribada, en els primers dies va atribuir al jet lag 

acompanyat de malestar general,  dolors 

articulars sense febre, ni artritis, nega lesions 

cutànies 



Cas clínic   

 

 

 

Es realitza estudi analític complementari inicial amb 

serologies (CMV, VEB), cribratge de ETS on es 

detecta transaminitis 
 

Estada en Perú durant els últims anys 

d'escolarització de primària 

Estudi complementari hepàtic amb serologies 

hepatitis ( VHA, VHB ) 

  

Confirmació diagnòstica VHA 



Els viatgers perquè consulten? De què els hem  de preveure ?  

 

 

 

Infecciones importadas por inmigrantes y viajeros: resultados de la Red Cooperativa para el 
estudio de las Enfermedades Importadas por Inmigrantes y Viajeros +Redivi. Marta Díaz-
Menéndeza, et al. Enferm Infecc Microbiol Clin. 2012;30(9):528–534 



 

 

 

Infecciones importadas por inmigrantes y viajeros: resultados de la Red Cooperativa 
para el estudio de las Enfermedades Importadas por Inmigrantes y Viajeros +Redivi. 
Marta Díaz-Menéndeza, et al. Enferm Infecc Microbiol Clin. 2012;30(9):528–534 



 Revisar calendari vacunal, valorar destí i fer abordatge 

 Li posem les vacunes que requereixi o una primera dosi si cal 

mes d’una 

 Donem consell i mesures  

 Si la marxa fos immediata i no podem realitzar cap pauta 

vacunal complerta , no perdem oportunitat d’ almenys posa 1 

dosi si esta indicat 

 Remetre’l a Salut Internacional 

 Recomanem que reconsulti a la tornada 

 

Conclusions: què podem oferir a l’AP 



Moltes gràcies per la seva atenció 

 Declarem no tenir cap interès monetari amb els laboratoris 
farmacèutics fabricants o distribuïdors  de vacunes 

vacunesiprofilaxi@camfic.org 
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