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INFESTACIÓN BRONQUIAL POR MIASIS
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Hombre de 17 años con politraumatismo y secue-

la por traqueostomía, consultó por cuadro de sangra-

do de la misma. Al examen se evidenció presencia de 

miasis en sitio de traqueostomía, en estadio de larva 

y pupa. Por estado de desaturación al aire ambiente de 

90%, se solicitó angiotomografía de tórax con protocolo 

para tromboembolismo pulmonar, descartándose di-

cha enfermedad. Se observaron infiltrados parcheados, 

intersticiales, con tendencia a consolidación de distri-

bución bilateral (Fig. 1A). Se realizó fibrobroncoscopía 

y lavado broncoalveolar donde se evidenciaron larvas 

móviles en segmento apical de lóbulo inferior izquier-

do (Fig. 1B). Los hemocultivos y un cultivo de lavado 

broncoalveolar resultaron negativos, al igual que las 

determinaciones de antígenos para influenza y SARS-

CoV-2. Se realizó tratamiento de curación del sitio de 

ostoma con retiro de larvas y tejido necrótico. Cumplió 

tratamiento con ampicilina sulbactam, ivermectina, 

además de vacunación contra tétanos, evolucionando 

favorablemente.

La miasis es causada por infestación de larvas en te-

jidos vivos o muertos, se observa principalmente en he-

ridas superficiales. La afección traqueo-bronquial resulta 

extremadamente infrecuente, existiendo escasos repor-

tes en la literatura. Su tratamiento representa grandes di-

ficultades por el difícil acceso a sitios distales bronquia-

les para su extracción, e imposibilidad de emplear éter 

en este sitio.


