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CASOS CLINICOS

Elefantiasis verrucosa nostra colonizada.
Elephantiasis nostras verrucosa complicated with myiasis.
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Resumen

La miasis cutanea es una parasitosis infrecuente en nuestro medio.
Exponemos un caso de miasis cutanea producida por larvas de musca
domestica en una paciente con condiciones basales predisponentes. En
este caso la falta de higiene condujo a que la elefantiasis verrucosa nostra
fuera el caldo de cultivo idéneo para la parasitacion. La prevencion, con
una higiene adecuada o la utilizacion de repelentes de insectos, es funda-
mental en pacientes con factores predisponentes.

Introduccion

La miasis cutanea es una patologia infrecuente, mas comun
en paises poco desarrollados y climas calidos. Presentamos
un caso de miasis cutdanea no importada en una paciente
con elefantiasis verrucosa nostra.

Caso clinico

Mujer de 63 arios, institucionalizada en centro sociosanitario, con
limitacion funcional secundaria a siringomielia tras artrodesis de
columna cervical por malformacion de Arnold Chiari. Entre sus an-
tecedentes médicos destacaba diabetes mellitus, obesidad mor-
bida y linfedema crénico en extremidades inferiores. En el mes
de mayo se le habia indicado en dermatologia la aplicacion de
aceite de almendras dulces por elefantiasis verrucosa. Dos meses
después acude a Urgencias por cuadro de pericondritis y otitis ex-
terna derecha. A su llegada refiere dolor en piernas, con sensacion

Figura 1. Larvas moviles (sefialadas con flechas) visualizadas
entre las lesiones de elefantiasis verrucosa.

.I'i1

Z

Como citar este articulo: Ferreira-Gonzalez L, Vdzquez Vdzquez B, Garcia Alén D, Gomez Gigirey A.
Elefantiasis verrucosa nostra colonizada. Galicia Clin 2012; 73 (4): 173-174

Recibido: 7/10/2012; Aceptado: 31/10/2012

Abstract

Cutaneous myiasis is a rare parasitic disease in our environment. We re-
port a case of cutaneous myiasis caused by larvae of musca domestica
in a patient with predisposing factors. In this case, lack of hygiene led
elephantiasis nostra verrucosa to be the ideal breeding ground for the
parasites.Prevention, with proper hygiene or the use of insect repellents,
is essential in patients with predisposing factors.

urente y en el examen fisico se aprecia olor fétido con presencia de
multiples larvas moviles entre las lesiones verrucosas en la region
pretibial de ambos miembros inferiores (Figura 1).

Se establecio el diagndstico de miasis cutanea accidental y se rea-
lizé limpieza exhaustiva de las lesiones, con extraccion manual de
las multiples larvas, cura oclusiva con vaselina pura para facilitar la
extraccion de las larvas enterradas y ciclo de antibioterapia empirica.
La paciente presentd evolucion clinica favorable con ausencia de
visualizacion de nuevas larvas y mejoria progresiva de las lesiones
(Figura 2). No se detecto infestacion en el oido y la infeccion otold-
gica evoluciond también de forma satisfactoria. El laboratorio de Mi-
crobiologia identificé uno de los ejemplares como musca domestica.

Discusion
La miasis es una parasitosis producida por larvas de dipte-
ro. El término procede del griego myia, cuyo significado es

Figura 2. Aspecto de las lesiones papilomatosas y verrucosas
de elefantiasis tras el tratamiento.
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“mosca” y fue acufiado por primera vez por Hope en 1940.
Se puede clasificar atendiendo a la localizacion del area
afectada (cutanea, nasofaringea, ocular, entérica o uroge-
nital) 0 a 1a relacion entre parasito y huésped (obligatoria,
facultativa o accidental)'. La miasis cutanea es la forma cli-
nica mas frecuente y puede a su vez dividirse en foruncular,
migratoria o traumatica (heridas). En nuestro medio suelen
producirse por parasitacion de heridas o cavidades natura-
les?, sobre todo en los meses calidos y en pacientes con
factores de riesgo como edad avanzada, higiene deficiente,
clase social baja, etilismo, diabetes y enfermedad vascular
periférica®. También se ha descrito como un buen sustrato
para el desarrollo de miasis la presencia de lesiones cu-
taneas tumorales®®. Suelen ser cuadros autolimitados con
escasa morbilidad, siendo la complicacion mas frecuente
la sobreinfeccion bacteriana debida a la manipulacion o al
rascado, aunque el pronostico dependera de la lesion sub-
yacente, la localizacion y la extension de la infestacion. La
musca domestica es un diptero cosmopolita no picador que
puede actuar como transmisor indirecto de gérmenes o hel-
mintiasis. Es comun en toda Europa, Africa, Norteamérica y
Australia y en casos excepcionales puede dar lugar a miasis
en humanos®. El tratamiento varia en funcion del grado de
infestacion desde el lavado antiséptico y extirpacion de las
larvas, con o sin desbridamiento quirdrgico’, a los métodos
oclusivos con diversas sustancias, reservando para casos

Galicia Clin 2012; 73 (4): 173-174

extensos el tratamiento topico u oral con antiparasitarios
como la ivermectina’.

En este caso la falta de higiene condujo a que la elefantia-
sis verrucosa nostra fuera el caldo de cultivo idoneo para la
parasitacion. Es posible que la aplicacion de aceite de al-
mendras dulces, utilizado por sus propiedades emolientes?,
actuara como un reclamo para los insectos. La prevencion,
con una higiene adecuada o la utilizacién de repelentes de
insectos, es fundamental en pacientes con factores predis-
ponentes.
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