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424/2304 - ESTA PICADURA TIENE MALA PINTA
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Resumen

Descripcion del caso: Hombre de 46 anos, hipertenso y dislipémico, sin otros antecedentes de
interés. Acudio a la consulta de Atencidon Primaria por mala evolucién de una picadura que sufrid
hace 2 meses en la pierna izquierda mientras estaba en la playa. Desde entonces, el aspecto de la
lesién empeord, no siendo dolorosa pero si pruriginosa y con supuracién ocasional, sin fiebre.

Exploracion y pruebas complementarias: Buen estado general, eupneico, normocoloreado y
normohidratado, afebril. PA: 128/62 mmHg. FC: 78 Ipm. SatO2: 99%. Auscultacion cardiopulmonar
normal. Abdomen normal. Sin focalidad neuroldgica. Piel: lesion papulosa de unos 3 cm de didametro
en cara externa de tercio inferior de pierna izquierda. Presenta ulceracidn central y bordes
sobreelevados, eritema local y cierta hiperpigmentacion, sin componente exudativo, no dolorosa a la
palpacion. Adenopatias palpables a nivel inguinal. Analitica: VSG 20 mm/h, resto normal. Se indic
tratamiento con amoxicilina/acido clavulanico sin mejoria. Se realizé punch-biopsia del borde de la
lesion, con diagndstico anatomopatoldgico de leishmaniasis cutanea. Se realizé interconsulta
telematica a Dermatologia, que indic6 tratamiento intralesional con antimoniato de meglumina.

Orientacion diagndstica: Leishmaniasis cutanea localizada.

Diagnéstico diferencial: Picadura de insecto. Granuloma por cuerpo extrafio. Ulcera traumatica.
Tumor cutédneo. Tuberculosis cutanea.

Comentario final: La leishmaniasis comprende diferentes enfermedades causadas por protozoos
del género Leishmania, que se transmite a través de la picadura del flebotomo. Las manifestaciones
clinicas van desde ulceras cutaneas hasta la enfermedad multisistémica. El diagndstico debe
considerarse en pacientes con una o mas lesiones cutdneas crénicas, generalmente indoloras, y con
exposicion en un area endémica. El diagnostico definitivo requiere la demostracion del parasito
mediante histologia, cultivo o analisis molecular. Muchas infecciones de leishmaniasis cutanea (LC)
se resuelven clinicamente sin tratamiento, pero con el tratamiento se acelera la curacion, mejora la
cicatrizacion, disminuye la recurrencia, y también el riesgo de infeccion metastasica. El tratamiento
topico es de eleccion en LC no complicada (sin afectacién mucosa, pocas lesiones, tamafo < 5 cm,
paciente inmunocompetente).
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