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Introducción

La tungiasis es una infestación cutánea causada por 

Sarcopsyllidae Sarcopsylla y especie 
penetrans, la que invade la epidermis y produce lesiones 

africano la pulga se diseminó rápidamente por la costa 

-

-

jigger

Material y métodos

 partir 
-

Biología de la pulga

alimenta de sangre y desarrolla los huevecillos, elimi-

vierte al exterior saliva irritante, que produce congestión 

compacto tiene seis patas, el último par adaptadas al 
salto (Figura 1)

fecundada se moviliza por saltos cortos horizontales 

hasta la capa lúcida (se desconoce este mecanismo) 
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queda adherida en el humano o en animales de sangre 

y/o salvajes con una vez que los huevos son eliminados 

La pulga al parasitar es negra, pequeña y difícil de ver a 
-

se cree que secreta enzimas queratolíticas, o que se 

las áreas más expuestas a la pulga, cuando muchas 
de ellas atacan, tienden a concentrarse en las regiones 

diminuto punto negro en la piel, pero luego va aumen-
tando de tamaño desarrollando una pápula eritematosa 

-

alcanza el tamaño máximo en dos semanas, y en la 
-

-

expele los huevos, las larvas ápodas eclosionan, en 

suelos arenosos de playas y zonas rurales, próximos a 

-
fre una ecdisis que demora otro día, luego pupa, entre 

óptimas, la transición de huevo a adulto puede ser tan 
-

de temperatura y humedad, el promedio de vida va 

2

Epidemiología

y marginadas, donde el ser humano tiene contacto 

-

encontrado en zonas selváticas, pesqueras y en plan-

ovejas, ganado vacuno, roedores de campo, coatíes 

mencionar: perros, gatos, cerdos, como reservorios las 

muchas veces por su condición de permanecer en el 
piso constantemente o el hecho de no poderse valer 

Etiopatogenia

eri
central negruzco que corresponde al segmento 

-
gresivamente de tamaño a medida que se acumulan 
los huevos en el saco gestacional, hasta alcanzar 5 a 

-

correspondería a una reacción por cuerpo extraño de 
la piel circundante (Figura 2)

únicas, escasas o múltiples, en una 
región o en varias: las múltiples se 

-

los casos (región dorsal, plantar, 
pliegues, regiones interdigitales y 

Figura 1. Biología de la Pulga. Figura 2. Etiopatogenia.
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los casos crónicos deformidad o perdida de las uñas, 

Otras áreas que se llegan a afectar de manera ectópica 
podemos mencionar: cara, cuello, tórax, codos, manos, 

de la enfermedad es autolimitada de acuerdo al 

complicaciones pueden ser: impetiginización que se 

Streptococcus pyogenes, Streptococcus  hemolítico no 
Klebsiella aerogenes, Pantea agglomerans, 

Staphylococcus aureus, Escherichia coli y Bacillus spp,
principalmente en pacientes donde se manipuló la 

lesiones pueden ser puerta de entrada de microor-
ganismos como Clostridium tetani en pacientes sin 
inmunización, C. perfringens y del hongo Paracoc-
cidioides brasiliensis 

-
ro Wolbachia en los ovarios de T. penetrans, cuyos 
antígenos se han asociado con la respuesta inmune 

el papel de Wolbachia T. penetrans
-

Wolbachia,

muerte de las pulgas, como parte de la respuesta 

complicaciones como la formación de úlceras, celulitis, 

-
ciación con micosis profunda, infartos ganglionares 
neuritis ascendente, auto-amputación de ortejos y 

Diagnóstico

estudio histológico donde se pueden visualizar dentro 

restos del saco gestacional y/o huevos maduros llenos 
de deuteroplasma (material nutricio de reserva), con 

-
mándolo luego con la microscopía óptica en un caso 

Diagnósticos diferenciales: melanoma, verrugas 

aguda, picadura por garrapata u otros insectos, sarna, 

Tratamiento

-

-

-

-

25 a 50 mg/kg/día, en casos de lesiones múltiples o 

ivermectina por vía oral a una dosis de 200 mg/kg (compri-

tratamiento con suplementos de hierro para la anemia 
así como una dieta hiperproteica e hipercalórica para 

esta pulga (medidas que son rechazadas por los turistas), 
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incipientes, así como el uso de repelentes durante 
-

Resultados
Sólo existen artículos de otros países Latinoamericanos 
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Conclusión

contacto y aquellos profesionales de la salud de los 

ya que podemos sospechar por lo visto en esta revisión, 
por su aspecto, en la mayoría de los casos, dando un 
diagnóstico y tratamiento erróneo llevando al paciente 
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