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Las enfermedades transmitidas por el ga-
nado o sus productos son motivo frecuente de
consulta, sobre todo en los distintos colectivos
profesionales que trabajan con estos animales. En
nuestra zona cabe mencionar por su frecuencia el
carbunco, y otras enfermedades transmitidas por
bacterias y hongos. Los virus constituyen un grupo
etiolégico muchas veces olvidado, siendo el nédu-
lo de los ordefiadores y el ectima contagioso por
virus de Orf las entidades mas relevantes.

Presentamos el caso de una mujer de 60
afios sin antecedentes de interés que consulta por
mala evolucién de una lesién en la mano que ha
sido tratada con antibidticos y curas locales sin me-
joria. La paciente refiere un corte accidental con
un cuchillo de sierra en la mano 20 dias antes que
no preciso sutura. A los 6 dias aparecid una pla-
ca indurada ovoidea, indolora, que en la visita de
urgencias mide 4 x 2,5 cm en la eminencia tenar
y que presenta un borde violdceo y centro blan-
quecino ulcerado (crater didmetro de 8mm) con
granulaciones (Fig. 1). Sin adenopatias regionales.
Afebril. La paciente trabaja como ordenadora de
ovejas y cabras. Dados los antecedentes epidemio-
l6gicos y la morfologia de la lesidn, se diagnosti-
ca de estima contagioso compatible con infeccién
viral por el virus Orf. Se tomaron muestras para

hongos y bacterias que fueron negativos. Se pauto
tratamiento sintomdtico y curas planas. En las revi-
siones en consulta se observa paulatina mejoria con
resolucion de la lesién en un mes (Fig. 2).

La infeccién por el virus Orf ectima contagioso
es una enfermedad zoondtica, es decir, que los seres
humanos pueden contraer la enfermedad por con-
tacto directo con ovejas y cabras o por materiales
infectados. El virus puede permanecer en el suelo
durante al menos seis meses. Provoca una papula
purulenta que aparece a nivel local, y en general no
provoca sintomas sistémicos en personas inmuno-
competentes. El diagnostico de certeza se realiza
observando bajo el microscopio electrénico el virus.
El diagnostico diferencial debe establecerse con el
carbunco y principalmente con otra entidad indis-
tinguible histopatoldgicamente: los nddulos de los
ordenadores (afecta al ganado vacuno). El cidofovir
se ha ensayado tdpicamente en las formas progre-
sivas con éxito. Es importante mantener una buena
higiene personal y ponerse guantes al manipular
animales infectados.

El ectima contagioso por virus ORF es una in-
feccién poco comun y rara vez se identifica correc-
tamente, el antecedente epidemiolégico (contacto
con cabras u ovejas) y la morfologia de la lesion nos
deben hacer pensar en ella.
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