CASO CLIiNICO

| nfeccion Secundaria a mordedura de gato
Secondary Infection due to Cat Bite

Dr. Jorge A. Molina* y Dr. Carlos A. Javier Zepeda"

RESUMEN. Se presenta un caso de mordedura de
gato en una persona adulta. Se discuten las princi-
pales infecciones secundarias a este tipo de lesio-
nes.

SUMMARY. A case of cat bitein an adult patient is
presented. The main secondary infections to these
typeof lesions ar e discussed.

PRESENTACION DEL CASO

HISTORIA CLINICA: Setrata de una paciente de sexo
femenino y 65 afios de edad, dedicada a oficios do-
mésticos, resdente en la vecindad de La Entrada,
Departamento de Copan, que se presentd a consulta
con historia de que tres meses antes habia sido mor-
dida por un gato en d tercio inferior de la pierna
derecha después de haberse parado accidentament
te sobre € animd. Cinco dias después de la morde
dura la paciente decidié automedicarse, gplicandose
vacuna antitétanos y antibiéticos ("Unicillin" y
cloranfenicol) ademés de hacerse limpieza locd con
limén y dcohol. La paciente refirid que a pesar de
estas medidas la lesién se mantenia edematosa,
eritematosa, presentaba secrecion purulenta,
adenopatia inguind y dolor d caminar, por lo que
consulté a un médico de la locdidad quien le indicd
penicilina y "Cedroxin", ambas por via |.M. durante 5
a 6 dias, después de terminar este tratamiento obser-
v0 disminucion de la hinchezon delapiernay dela

Dermatologo, Sen Pedro Sula
Peatdlogo, Laboratorios
M édcos

adenopatia inguind pero ain pesgia  exudacion
purulenta en € sitio de la mordedura y dolor a camk
nar. Tres meses después de estar en esas condicio-
nes decidio buscar asistencia médica nuevamente,
presentandose a la consulta de uno de nosotros
(JAM).

En € examen fisco se encontré que la paciente tenia
mucha dificultad para caminar, en € stio de la mor-
dedura tenia un nodulo ulcerado de color violaceo
con exudacion purulenta de color blanco amarillen-
to, ademés tenia unos nodulos satélites hiperpigmen-
tados de 2 a 3 mm de diametro.

Mango Inicial: Se procedié atomar muestra del pus
para cultivo becteriolégico y se inicié enseguida tra
tamiento con tetraciclina 500 mg Q.I.D. y penicilina V
500 mg Q.I.D. El cultivo demostr6 Pasteurella
multocida sensble a ampicilina, cefdotina, ceftazi
dima, ceftriaxona y ciprofloxacina y resgente a
gentamicina, piperaciling, tetreciclina y timentin. Una
medicion de glicemia demostré 150 mg/dL. Se inicié
mango con dieta

Evolucion: Dos semanas después de iniciado este
Ultimo tratamiento no habia mejoria. Tomando en
cuenta los resultados de cultivo se inicié Ciproflo-
xacina 500 mg ¢/12 h. pero tampoco hubo mejoria a
cabo de una semana, los cultivos por micobacterias
y una radiografia para investigar compromiso 6seo
fueron negativos.

Un mes y medio después la paciente volvio a consu-
ta, habia mejorado dd dolor y caminaba con menos
dificultad pero persigtiala exudacidn purulenta. Se
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Lesion que presentaba la paciente antes del tratamiento

recultivd pero no se demostré crecimiento de bacte-
rias. En consultas pogteriores se observd mejoria
lenta de la leson. La paciente no regresd a consulta
en los meses subsiguientes.

DISCUSION

El cao que s ha presentado es un gemplo de
ZOONnosis pues ademas de la transmison de micro-
bios patdgenos de animaes a humanos por picadu-
ras, aerosoles, ingestion o contacto, las mordeduras
son una via importante de contagio. Las mordeduras
pueden sar ocasionadas por mamiferos o por repti-
les, entre los mamiferos pueden haber animdes do-
mésticos, animades sdvaes, animaes en cadtiverio
(laboratorios, zooldgicos, tiendas de mascotas) 0 pes-
tes peri e intradomiciliarias (ratas, €c.).

Mordeduras por animaes domésticos: Hay una am-
plia variedad de animaes que las persores mantie-
nen en sus casas, sobre todo perros y gatos. Se esti-
ma que d menos exigen unas treinta enfermedades
derivadas de la presencia domiciliar de estos anima-
les . La rabia es sin dude aguna la infeccion més
importante que resulta de la mordedura por anima
les

En Honduras no tenemos estadigticas locales, pero
como gemplo de la magnitud dd problema, en los
E.U.A. ocurren gproximadamente medio millén de
casos anuales de mordeduras por animales domésti-
cos, de los cuaes sdlo 50% buscan atencién médica.
Esto representa 1% de las consultas de emergencia
en los hospitaes. 80-90% son ocasionadas por pe-
rros y en la mayoria de los casos @ perro es de la
misma casa, de un vecino o de un amigo. 50% de los
pacientes son nifios y los raros incidentes fades
cas dempre también son nifios, sobre todo asocia-
dos a heridas créneo-cerebrdes “? El tratamiento
de una mordedura debe iniciarse con un ase0 minu-
Cioso usando agua y jabon lo mas pronto posible.
Cuando sea necesario se puede adminigtrar profi-
laxis para tétanos o rabia

El potencid de desarrollar infeccién bacteriana es
variable, menos de 5% de las mordeduras de perro
se infectan, en contraste con mas del 50% de las
mordeduras de gato, sobre todo debido a la dificul-
tad para irrigar y limpiar bien las herides ocaesona-
das por los dientes del gato. Pocas heridas requieren
de su tur acién.

No es necesario cultivar heridas que no muestren
supuracion ya que los resultados de estos cultivos
tienen poca correlacion con los cultivos subsecuentes
cuando la herida muestra supuracidn; sin embargo,
s puede condgderar tratamiento profilactico con
antibidticos (cefdogporinas de primera  generacion,
penicilina o tetracicling) cuando hay heridas con dto
riesgo de infeccion como heridas profundes, heridas
enla mano o en pacientes inmunocomprometidos.

El padgeno més frecuente en infecciones que se
desarrollan en menos de 24 h después de mordeduras
por animaes como perros y gatos es Pageurdla
multocida, que ocasona enrgjecimiento y dolor en
una pocas horas después de la mordedura, d anti-
bidtico de deccidon es penicilina y de segunda dec-
cion tetraciclina

Pasteurella es un bacilo Gram negativo pequefio, in-
mavil, aerdébico y facultaivamente anaerdbico, ataca
carbohidratos débilmente, es catdasa y oxidasa po-
stivo, dgunas especies producen indol y agunas
ureasa. La especie tipo es P. multocida. Se encuentra
como habitante norma de la mucosa ord y respira
toria de una variedad de animdes, incduyendo pe-
rros y gatos, muy ocasiondmente se encuentra en la
nasofaringe de personas normales. Crece bien en
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medios comunes de cultivo formando colonias circu
lares pequefias, las formas virulentas tienden a for-
mar colonias mas mucoides. In vitro, Pasteurdla es
sensible a sulfonamidas, penicilina, tetraciclina,
cloranfenicol y otros antibidticos. Se conocen diver -
sas especies de Pagteurella , d menos seis de dlas
pueden asociarse con infecciones en humanos, la
més conocida es P. multocida ©.

Varios organismos origindmente incluidos en € gé
nero Pagteurdla han sido asignados a otros géneras
g. Yednia pedis Yesnia pseudotuberculods y
Francisdla tularensis. La patogenicidad de Pasteurella
multocida es varidble, puede causar desde infeccio-
nes locaes leves hasta septicemia fatal con coagu
lacion intravascular diseminada, En aguna medida
la virulencia de las cepas infectantes depende de la
procedencia de la bacteria. Se han encontrado
diferencias entre cepas colonizantes y cepas
patogénicas.

También es de especid interés en reacion con las
mordeduras de animaes domésticos la enfermedad
llamada "arafiezo de gato” “, causada por un bacilo
Gram negativo pleomdrfico" y pequefio, dificil de cul-
tivar llamado Bartonella (antes Rochalimaea)
hensdae Eda bacteria es un habitante normal en la
boca de los gatos, perros, monos, puercoespines y
otros animales. Aproximadamente 1 semana (3-10 d.)
después de la inoculacion por mordedura, arafiazo
0 contacto, se produce una papula local y en 2 a7
semanas (5-120 d.) gparecen ganglios regionaes gran
des y dolorosos, agunos pacientes presentan sinto-
mas generales como fiebre, malestar, exantema,
esplenomegdia, inflamacion de las pardtides y hesta
convulsones. Puede haber adenopatia generdizada,
Sindrome ocuoglandular de Parinaud e infeccion
sistémica

Las bacterias del género Bartonella son cocobecilos
Gram negativo de 0.6 x 1.00 um, ligeramente curva
dos, aerébicos, muy dificiles de reproducir in vitro.
Son asacaroliticos, ureasa negativos, crecen en me
dios con sangre en 5% CO’ con temperatura dptima
entre 25 y 30°C para B. bacilliformis y 35-37°C para
las otras especies, sumovilidad es variable,

La especie tipo es Bartondla bacilliformis, descubier-
ta por Barton en 1909 en asociacion con la fiebre de
Oroya en Perl. El vector de esta bacteria es un
flebotomo del nuevo mundo Ilamado Lutzomya
verrucarum que por tener una distribucion geogréfi-

ca limitada hace que la enfermedad asociada sea
también geograficamente definida.

Batondla quintana (antes Rochdimaea quintana),
es trangmitida por € piojo dd humano, es la causa
de la fiebre de las trincheras, una enfermedad febril
debilitante, llamada asi porque durante la Primera
Guerra Mundia hubo muchos casos en la tropas
atrincheradas. Tiene una distribucion mundid y s
asocia con gente de poca higiene en hacinamiento.

Bartondla hensdae, no se le conoce un vector
artrépodo, podria ser una pulga o garapata Epide
miologicamente su transmighilidad se ha ligado d
contacto con secreciones de la boca de los gatos. Es
de digtribucion mundial.

Ademés de ser la causa de la enfermedad por arafia
Z0 de gao, B. hensdae produce en pacientes con
SIDA unas lesiones que se han descrito con los nom-
bres de hemangioma histiocitoide, granuloma
piogénico, hemangioma epitdid y angiomeatoss
bacilar, las cuales pueden gparecer en forma de pla-
cas 0 lesones pedunculadas que deben ser diferen
Ciadas del sarcomade Kapos.

Ademas de Bartondla hay otro género de bacterias
recientemente descrito ® que con menor frecuencia
esta asociado con la enfermedad por arafiazo de gato,
se trata del género Afipia d cud se le conocen tres
egpecies A. fdis, A. clevdandenss y A. broomese.
Afipia produce uressa y oxidasa, es nutridondmente
menos exigente que Bartonella. Es sensible a
gentamicing, amikacina, tobramicina, cefotaxima,
cefoxiting, amoxicilina y  trimetoprim -sulfametoxasol
y resgente a peniciling, eritromicing, tetraciclina y
cloranfenical. Sin embargo, no hay una recomenda
cion precisa acerca dd agente mas indicado para
tratar esta infeccion.

Otras bacterid que se pueden encontrar en estas
mordeduras son Staphylococcus aureus, Pseudo-
monas aeruginosa, Moraxela, Streptococcus .
(viridans); Micrococcus y difteroides.

COMENTARIO FINAL

Este caso demuestra la importancia de conocer las
causas mas importantes de infeccion secundaria a
mordedura por animales domésticos para poder ha
cer un mang o temprano adecuado ddl paciente. Aun
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gue en esta ocasion la paciente fue tratada adecua
damente, es posible que la lentitud con que sand la
leson haya Sdo debida a su condicion digbética
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"Si usted es un verdadero buscador
de la verdad, es
necesario que al menos
una vez en la vida
y tanto como pueda,
dude de todas las cosas'.

Rene Descartes





