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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 53 afios acudié a nuestro centro de salud tras haberle picado una garrapata en
la pierna esa mafiana, que intentd quitar con unas pinzas, creyo haberse dejado parte de la cabeza motivo por
el que consulté. Referiamalestar general en los dias previos en relacion a un cuadro catarral encontrandose
mejor desde el dia anterior no siendo relacionable con la picadura. Un afio antes sufrid otra picadura de
garrapata que desencadeno fiebre, malestar general y artralgias, que no llego a ser diagnosticado, pero que
tuvo que ser tratada con antibioterapia remitiendo |a sintomatologia. No refiere otros antecedentes. Mediante
lente de aumento y con pinzas se le extrae un pequefio fragmento de la cabezay se le explica que existe poco
riesgo de desarrollar cualquier enfermedad, pero debe estar alerta ante |os sintomas de alarma durante un
mes. La paciente me coment6 que en la zona son muy comunes las picaduras de garrapatas y era consciente
del bajo riesgo unavez se retirala garrapata por compl eto.

Exploracion y pruebas complementarias. Herida de 1 cm de didametro en region media del muslo derecho
causa por la extraccion traumética de garrapata, con resto de esta aun adheridos. T236,7 °C. TA 127/75.
ACP: ritmicasin soplosy MV C sin ruidos sobreafiadidos. Exploracién neuroldgica sin alteraciones.
Abdomen: anodino. No se realizaron pruebas complementarias.

Orientacion diagnostica: Picadura de garrapata sin complicaciones.

Diagnostico diferencial: Picadura de garrapata sin complicaciones. Fiebre botonosa mediterranea.
Enfermedad de Lyme. Neurotoxicidad por garrapatas. Resfriado comun.

Comentario final: Ante la picadura de una garrapata debemos explicar que €l riesgo de enfermedad es
minimo, y solo se actuard si presenta sintomas generales. Dependiendo de la poblacién, la frecuencia de estos
eventosy laculturalocal, tanto la poblacion como los facultativos estaran mas acostumbrados a estos casos
sabiendo ambos como actuar creando menor alarma. En este caso la culturalocal juega a nuestro favor
convirtiendose en un factor protector.
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