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RESUMEN

Introduccidn: la miasis se define como la infestaciéon de animales domésticos y salvajes, asi
como del hombre por estados larvarios de varias especies de dipteros que se alimentan de
tejidos vivos o muertos o del alimento ingerido por el hospedero. Puede encontrarse en
genitales, extremidades, craneo, boca y parpados.

Presentacion de caso: se presenta el caso de un paciente, masculino de procedencia rural de
56 afios de edad. Acude remitido de su drea de salud por presentar varias ulceras a nivel del
pene acompanado de aumento de volumen del mismo con secreciones fétidas, prurito y
dolor. Se ingresa para estudio y tratamiento en sala. Se le diagnosticé miasis genital a nivel
del glande. Tuvo una evolucion satisfactoria en sala mediante curas locales y el tratamiento

con antimicrobianos.
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Discusidn: la miasis genital es poco comun, probablemente por el aislamiento que ejerce la
ropa al contacto con las moscas, sin embargo, la vestimenta corta predispone una mayor
ovoposicién en esta zona debido a una exposicion mas asequible, puede imitar lesiones
inflamatorias o ulcerosas. De hecho, esta infestacion parasitaria se ha asociado con
determinadas enfermedades urogenitales de aspecto tumoral.

Conclusiones: indiscutiblemente la inadecuada higiene de los genitales es un factor
determinante en la aparicién de la miasis.

Palabras claves: Mosca doméstica; Larva; Miasis genital.

ABSTRACT

Introduction: myiasis is defined as the infestation of domestic and wild animals, as well as
man, by larval stages of various species of Diptera that feed on living or dead tissue or food
ingested by the host. Genital myiasis is rare, of which there is little reference in the
literature, specifically in the Caribbean.

Case report: the case of a 56-year-old male patient of rural origin is presented. He was
referred from his health area for presenting several ulcers on the penis accompanied by an
increase in its volume with fetid secretions, itching and pain. He is admitted for study and
treatment in the room. He was diagnosed with genital myiasis at the level of the glans. He
had a satisfactory evolution in the room through local cures and treatment with
antimicrobials.

Discussion: genital myiasis is uncommon, probably due to the insulation exerted by clothing
in contact with flies, however, short clothing predisposes a greater oviposition in this area
due to more accessible exposure, it can mimic inflammatory or ulcerative lesions. In fact, this
parasitic infestation has been associated with certain tumor-like urogenital diseases.
Conclusions: unquestionably, inadequate genital hygiene is a determining factor in the
appearance of myiasis.

Keywords: House fly; Larva; Genital myiasis.
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RESUMO

Introdugdo: amiiase é definida como a infestacdo de animais domésticos e silvestres, assim
como o homem, por fases larvais de varias espécies de Diptera que se alimentam de tecidos
vivos ou mortos ou alimentos ingeridos pelo hospedeiro. Pode ser encontrado nos genitais,
extremidades, cranio, boca e palpebras.

Apresentacdo do caso: apresenta-se o caso de um paciente do sexo masculino, 56 anos, de
origem rural. Foi encaminhado de sua area de salde por apresentar varias Ulceras no pénis
acompanhadas de aumento do seu volume com secrecdes fétidas, prurido e dor. Ele é
admitido para estudo e tratamento na sala. Foi diagnosticado com miiase genital ao nivel da
glande. Teve evolugdo satisfatéria na sala através de curas locais e tratamento com
antimicrobianos.

Discussao: amiiase genital é incomum, provavelmente devido ao isolamento exercido pelas
roupas em contato com moscas, entretanto, roupas curtas predispéem uma maior
oviposicdo nesta drea devido a exposicdo mais acessivel, podendo mimetizar lesdes
inflamatdrias ou ulcerativas. De fato, essa infestacdo parasitaria tem sido associada a certas
doencas urogenitais semelhantes a tumores.

Conclusées: inquestionavelmente, a higiene genital inadequada é um fator determinante no
aparecimento da miiase.

Palavras-chave: Mosca doméstica; Larva; Miiase genital.
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La miasis deriva de la palabra griega, 'myia’, que significa mosca y define la infestacidn de
animales domeésticos y salvajes, asi como del hombre por estados larvarios de varias
especies de dipteros que se alimentan de tejidos vivos o muertos o del alimento ingerido por
el hospedero. @

Las moscas depositan los huevos que posteriormente se convertiran en larvas, las cuales
producen lesiones destructivas e invasivas. (@)

Los factores de riesgo son: la exposicion de Ulceras y hemorroides, infecciones bacterianas
de heridas y cavidades, extremo descuido del aseo personal, tareas relacionadas con los
animales de campo, el habito de dormir a la intemperie e ingesta de alimentos
contaminados. Otros factores de riesgo son la presencia de lesiones producidas como
consecuencia del rascado en pacientes con pediculosis. (3.4)

Es mas frecuente que se presenten en indigentes, alcohdlicos y otras personas en situacion
de marginacion social, pueden infestarse por larvas de mosca. Los tejidos que recubren la
boca, la nariz o los ojos (mucosas) también pueden llegar a infestarse. Las moscas mas
comunes son las verdes o negras. A diferencia de las larvas (gusanos) de las moscas
domeésticas comunes, la mayoria de las larvas que causan miasis en las heridas invaden tanto
el tejido sano como el tejido muerto. (5.6)

En Europa, Australia, Nueva Zelanda la incidencia es baja se han observado brotes o casos
ocasionales. En el Oriente fueron detectados en Libia en 1988; sin embargo, se los ha
erradicado desde entonces, puede encontrarse en el Sureste de Asia, sub-continente indio,
gran parte de Africa tropical y subsahariana y algunos paises del Medio Oriente. Se
encuentran en el hemisferio occidental, principalmente en la zona de Sudamérica y el
Caribe. No es comdn encontrarlos por encima de los 2100m."®

Teniendo en cuenta que sus localizaciones pueden ser diversas pero la genital resulta poco
frecuente, se presenta en este caso, del cual se encuentra poca referencia en la literatura

especificamente en el caribe y menos en nuestro pais por lo que nos impulsa a realizar esta

presentacion.
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Caso clinico

Paciente masculino de 56 anos de edad, mestizo, de procedencia rural con antecedentes
patolégicos personales de Escoliosis dorsal. Acude al cuerpo de guardia de Urologia del
Hospital Celia Sdnchez Manduley, remitido de su area de salud por presentar varias ulceras a
nivel del pene acompafnado de aumento de volumen del mismo con secreciones fétidas,
prurito y dolor de mas menos una semana de evolucidn, lesion a la cual no le dio
importancia, por lo que no acudié con prontitud al médico de familia.

Al examen fisico se observa inadecuada higiene personal, buen estado general, temperatura
corporal normal, piel y mucosas normocoloreadas, frecuencia cardiaca y respiratoria dentro
de limites normales. Abdomen plano que sigue los movimientos respiratorios, ruidos
hidroaéreos normales, blando, depresible, no doloroso a la palpacion, no visceromegalias.
Regién inguinal normal, no adenopatias palpables.

Genitales externos: Pene se encuentra edematoso a predominio de la region del glande y
prepucio, presencia de varias lesiones ulceradas, de bordes eritematosos, donde se observé

en el centro de la lesidn la presencia de larvas en movimiento. (Figura 1)

Fig. 1. Miasis genital. Lesiones ulceradas con presencia de larvas en su interior.

Complementarios
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Hematocrito: 035/L, Leucograma: 11 x 10° /L; Tiempo de coagulacién: 5min; Tiempo de
sangramiento: 1 min; creatinina: 80mmol/l; parcial de orina: leucocitos y bacterias
abundantes, hematies de 5 a 8 por campo, albumina trazas.

Conducta

Se realiza ingreso hospitalario y se anuncia al salén de operaciones para cura bajo anestesia
y derivacién urinaria; primeramente, se realizd asepsia y antisepsia de la zona con agua
jabonosa luego hibitane acuoso y agua oxigenada, se realiza la extraccién de multiples larvas
con pinza de diseccién cuidadosamente lograndose una adecuada limpieza del érgano previa
inyeccion de sustancia paralizantes como la lidocaina. Se cubre la herida con gasa y pomada
antibidtica. Luego se realiza la derivacién urinaria baja (cistostomia suprapubica a cielo
abierto) sin inconvenientes. Se mantiene bajo régimen de curas diarias en sala de urologia.
Se administré antibioticoterapia con metronidazol 250mg 2 tab c¢/12 h y Cefazolina 1g EV
c/8h por 7 dias. Se continud con curas posteriores de la herida por 5 dias con evolucidon
favorable, con tejido de granulacion util y limpia, se decide alta hospitalaria con seguimiento

de control al mes. (Figura 2)

Fig. 2. Tejido de granulacién util un mes después del tratamiento.

Discusion
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Las localizaciones preferidas de la miasis son la oftalmica, facial, dtica, genital, toracica y de
extremidades; siendo la localizacion, el tiempo que tarda la larva en migrar y la posible
sobreinfeccion, los que determinan el grado de complejidad de la infeccion. &2

Zuiiiga y otros sefalan que la mayoria de los pacientes son generalmente adultos mayores o
pacientes con disminucion de las funciones fisicas y mentales. En los seres humanos, los
ancianos y ninos en estado de abandono, desaseo y descuido son los mas parasitados y
sefialan que en estos casos generalmente existia una lesién como una ulcera, una herida o
un carcinoma de base. ™

La miasis genital es poco comun, probablemente por el aislamiento que ejerce la ropa al
contacto con las moscas, sin embargo, la vestimenta corta predispone una mayor
ovoposicién en esta zona debido a una exposicién mas asequible. 5.4)

Gonzalez Vélez et al plantean que en zonas urbanas la miasis es poco frecuente en relacion a
areas rurales. Existe muy poca informacion relacionada con miasis en seres humanos y ello
se debe a que el hombre no es hospedero primario de este parasito. 7 Dato gue coincide
con nuestro estudio.

Algunos estudios han demostrado que la miasis genital puede imitar lesiones inflamatorias o
ulcerosas. De hecho, esta infestacién parasitaria se ha asociado con determinadas
enfermedades urogenitales de aspecto tumoral. (6,7)

Igualmente, Mena, Castillo y otros sefalan que el humano es un huésped potencial cuando
las condiciones de higiene son deficientes. (68)

Egea plantea también que basicamente el tratamiento se basa en asfixiar a la larva
taponando el orificio que necesita para respirar, por ejemplo, con vaselina, de manera que
obligamos a que salga o también se puede utilizar ivermectina local e inyeccion de sustancias
paralizantes como lidocaina, para luego extraerlas. Se recomienda la administraciéon de
antibioterapia profilactica. ®) Practica realizada en el paciente excepto por la ivermectina y
la vaselina no disponible en nuestro medio.

Algunos autores como Zuiiga no recomiendan utilizar cintas adhesivas porque

frecuentemente dejan fragmentos que provocan inflamaciéon. Dentro del diagndstico
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diferencial debe considerarse la forunculosis y también el delirio de parasitosis,
especialmente si el paciente no trae las larvas consigo o solamente quedan lesiones
residuales.

La creolina también es un agente desinfectante fendlico habitualmente utilizado en el
tratamiento de diversas infestaciones parasitarias, es poca la descripcidén sobre la utilizacion
de esta sustancia en la literatura para el tratamiento de la miasis en humanos,
encontrandose solo dos reportes de casos. Castillo et al. emplearon la creolina en un
paciente con miasis cutdanea masiva en la regién temporoparietal izquierda de la cabeza con
buenos resultados. Se tienen reportes sobre el uso de crioterapia. Finalmente, se pueden
manejar con excisién quirurgica convencional con buenos resultados. A veces es necesario
irrigar y administrar antibidticos profilacticos. ¢#

Una vez que las larvas infectan una herida, se debe realizar la eliminacién de estas con el
consiguiente desbridamiento del tejido necrdtico presente. Se realiza lavado amplio con
soluciones antisépticas, el cloroformo o éter pueden ayudar a inmovilizar las larvas por ser
sustancias neurotoxicas y facilitar la expulsion del gusano, también se ha utilizado de forma
empirica la cera de abejas. Se debe administrar antihelminticos sistémicos y antibidticos
para prevenir la infeccion secundaria; la Ivermectina es el fdrmaco mads utilizado en la
infestacion humana, posee un espectro antiparasitario y es seguro para uso humano,
aunqgue gran parte de la experiencia con este medicamento proviene del uso en animales.
(1,3,6)

Cuando no se atiende en forma oportuna la miasis, las larvas destruyen tejidos sanos de
forma local o invaden tejidos profundos, también producen hemorragias graves e
infecciones secundarias, es una condicion por lo que potencialmente mortal.

Passos y col. Informaron sobre un caso de un hombre que se sometié a una falectomia

debido a una extensa infestacion larvaria. ©® En ese caso, la miasis fue también asociado con

el carcinoma de células escamosas de pene, lo que no coincide con este caso.
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Conclusiones

Indiscutiblemente la inadecuada higiene de los genitales es un factor determinante en la
aparicion de la miasis, sin dudas el seguimiento adecuado desde las areas de salud es vital
con personal sanitario calificado posterior al alta hospitalaria para lograr una adecuada
recuperacion del paciente tanto fisica como mentalmente. El paciente no presentd

complicaciones mayores en el posterior al proceder y ha tenido una evolucidn favorable.
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