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RESUMEN

Se presenta una resefia comprensiva de la larvoterapia desde su descubrimiento casual
en el pasado hasta las aplicaciones recientes. Se mencionan sus ventajas y desventajas,
la forma de obtener el insumo bésico y datos de quienes han impulsado esta técnica en
afios recientes. El trabajo esta basado en una coleccion de referencias selectas sobre el
tema que permiten a los interesados obtener informacién mas detallada de cualquiera de
las secciones presentadas.
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ABSTRACT

We present a comprehensive review of maggot therapy from its casual discovery to
recent applications. Advantages and disadvantages are mentioned, as well as how to
obtain the maggots. Besides, we mention some of the people who have promoted this
methodology recently. The work is based on a selection of references which permits to
those interested, to widen the information in each one of the sections presented.
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INTRODUCCION

En México y el mundo, dentro de la practica médica, las heridas son una causa
altamente frecuente de ingreso hospitalario. Una herida es una pérdida de continuidad o
ruptura de los tejidos blandos del cuerpo. Estos pueden ser de piel, musculo, 6rganos
internos o tejido subcutaneo, entre otros. Las heridas pueden ser de muchos tipos; sin
embargo, una clasificaciéon por el sitio del cuerpo donde suceden es en internas o
externas'. Dentro de las heridas externas, aquellas que presentan dificultades para
cicatrizar por causas diversas son llamadas heridas cronicas. Su tratamiento es dificil y a
veces conducen a cuadros graves o incluso fatales. La dificultad de cicatrizacion puede
deberse ya sea a su extension, irrigacion sanguinea deficiente en el area, o a otros
diversos factores, que presentan oportunidades de infeccion a los agentes patogenos. En
estas heridas existe por lo regular tejido necrotico como consecuencia de la destruccion
de los tejidos, el cual representa una barrera mecanica en el proceso de cicatrizacion®.
Entre las heridas més frecuentes se encuentran ulceras, Ulceras por presion, Ulceras
varicosas, pie diabético y otras. Estos casos se tratan generalmente de manera
ambulatoria, hospitalizandose s6lo cuando existe compromiso de infeccion.

Durante la cicatrizaciéon normal de las heridas, ocurren fenémenos complejos de
quimiotaxis, division celular, neovascularizacion, sintesis de componentes de una nueva
matriz extracelular, asi como la formacion y remodelacion del tejido cicatrizal. El
proceso es regulado por la accion de ciertos mediadores solubles, como factores de
crecimiento, citocinas y metalproteinasas de la matriz celular, y culmina con la
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reparacion de los tejidos lesionados”.



El proceso de cicatrizacion comprende cuatro fases: hemostasis, inflamacion,
proliferacién y remodelacion; sin embargo, en las heridas cronicas este proceso esta
alterado en una o mas de sus fases, generalmente en la inflamatoria o en la proliferativa.
En el tratamiento inicial es necesario retirar el tejido necrotico (proceso conocido como
desbridamiento), para inducir a que la herida comience con la reparacion tisular’.
Existen varios métodos de desbridamiento en la practica médica moderna, (quirurgico,
cortante, enzimatico, autolitico, osmdético, mecénico) que pueden utilizarse de manera
individual o combinada, a criterio del médico para hacer mas eficaz el proceso de
cicatrizacion. La decision tomard en cuenta la etiologia y ciertos elementos tales como
dolor, 4rea anatémica, profundidad, otros riesgos que conlleve, etc.”.

Existe sin embargo, otro método menos convencional de desbridamiento y curacion de
las heridas externas, conocido como terapia larval. Esta técnica descubierta y
redescubierta muchas veces por diversos grupos étnicos de manera independiente a lo
largo del tiempo, consiste en desbridar las heridas mediante larvas de algunas especies
de dipteros con la finalidad de restaurar el tejido afectado.

La utilizacion de larvas de insectos para la curacion de heridas data de épocas
inmemoriales y esta citada en diversos textos. En la Biblia se describe un pasaje en el
cual el protagonista refiere tener gusanos en sus heridas (Job 7:5); aunque no es claro si
se trataba de una forma de larvoterapia o no. En el Hortus sanitatus, manual médico
publicado en Maguncia, Alemania, en 1491 se menciona lo que podria ser una forma de
larvoterapia. El tema aparece también en algunos relatos de las guerras napolednicas y
de la guerra civil estadounidense; en ellos se dice que cuando los soldados llegaban al
hospital después de permanecer mas de siete dias en el campo de batalla, sus heridas no
solo se encontraban llenas de gusanos, sino que, sorprendentemente, las zonas

circundantes presentaban tejido de granulacion y una regeneracion cercana al 75%.



Hay evidencia de que entre los indios Mayas se acostumbraba aplicar las larvas de
ciertas moscas sobre tumores superficiales y heridas gangrenadas’.

Hacia los afios cuarenta, con la aparicion de las sulfamidas y de la penicilina por una
parte, y de técnicas quirurgicas eficaces por otra, la terapia larval cayo en desuso en
todo el mundo. Sin embargo, pocas décadas después, al aparecer la resistencia a los
antibidticos por las bacterias, la larvoterapia ha vuelto a considerarse como una
alternativa no quirtrgica, adecuada y segura para el desbridamiento de lesiones de
diferente etiologia, especialmente las cavitadas o de dificil acceso para procedimientos
quirargicos o cortantes, con gran cantidad de tejido necrético y exudado profuso,
encontrandose que también reduce de forma importante la carga bacteriana en esas
lesiones, incluyendo el Staphylococcus aureus ,resistente a la meticilina™®".

A la larvoterapia también se le ha llamado bio-cirugia, y puede ser descrita como un
proceso cuidadosamente controlado, donde se induce artificialmente una miasis
benigna, en la cual el facultativo hace uso de la habilidad natural de las larvas para
ingerir tejido necrético o infectado sin afectar el tejido sano, reduciendo la carga
bacteriana localmente y promoviendo la cicatrizacion®.

Las larvas de ciertas especies de moscas se han utilizado con fines medicinales, en
especial las de la familia Calliphoridae. En esta terapia se utilizan principalmente larvas
esterilizadas de una mosca llamada Lucilia Sericata, las cuales son criadas vy
desinfectadas ex profeso en laboratorio, y al aplicarse sobre la herida se alimentan de
tejido necrotico del paciente.

Se reconocen tres efectos de las larvas sobre las heridas™*’:

1. Desbridacion del material necrético

2. Desinfeccion de la herida por inducir la muerte de bacterias

3. Estimulacion del crecimiento de tejido sano.



Se ha reportado que las larvas excretan enzimas que tienen la capacidad de combatir
infecciones clinicas.>'*'"!,
Manuales detallados de la técnica y de aplicaciones en medicina y veterinaria puede

34ILEI B presente estudio es un andlisis bibliografico de la

consultarse en la literatura.
terapia larval y sus aplicaciones.

VENTAJAS Y DESVENTAJAS DE LA TERAPIA LARVAL

Entre las ventajas y limitaciones de la larvoterapia se pueden mencionar las
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siguientes.

Ventajas:

* Promueven un rapido desbridamiento.

* En muchos casos evita la amputacion.

* Facilitan la remocion de bacterias patogenas.

* Reducen el mal olor y en algunos caso el dolor.

* Algunos autores refieren que puede acelerar la curacion de las heridas hasta por
18 veces con respecto a otras técnicas, promoviendo la formacion de tejido de
granulacion.

* La resistencia bacterial a los antibidticos no tiene efecto alguno en el
tratamiento.

Desventajas:

* Las larvas son fragiles y tienen un corto periodo de vida, por lo que la eficiencia
de la logistica en su manejo desde el punto donde se producen hasta el punto
donde se van a utilizar es crucial.

* Algunos pacientes sienten repulsion por el tratamiento.

* Sino se toman las medidas apropiadas, pueden moverse fuera de la herida.



* Puede incrementar el dolor en tulceras isquémicas de pierna. Este problema se
resuelve usando analgésicos y reduciendo el tiempo de exposicion a las larvas, o
suspendiendo el tratamiento en estos casos.

* En algunos casos, como cuando hay sangrado, o cuando la herida estd proxima a
orificios naturales, la técnica no es aplicable.

* En heridas con tejido necrotico seco, este debe retirarse previamente.

* No es aplicable con heridas que conecten con la cavidad abdominal.

* Tampoco en heridas cercanas a vasos o nervios principales.

EL INSUMO BASICO

Para aplicar la terapia larval es preciso contar con larvas esterilizadas de una especie de
mosca denominada Lucilia sericata, perteneciente a la familia Calliphoridae. Es una
mosca de habitos alimenticios necréfagos, y una de las especies predominantes en la
fauna cadavérica. Se presenta mas frecuentemente en los meses de verano y deposita sus
huevecillos en carne descompuesta. Presentan una coloracion metalica verde botella en

el abdomen, llegando a medir en estado adulto de diez a quince milimetros.

Figura 1.Estado adulto de Lucilia Sericata
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El ciclo de vida de esta mosca dura aproximadamente de 3 semanas a 2 meses,
dependiendo de la temperatura y la humedad'® y al igual que los insectos con
metamorfosis completas, comprende cuatro estados: huevo, etapa larval, pupa y forma
adulta."”

Los huevos son de color crema y en la naturaleza la mosca los deposita sobre cadaveres
o carne descompuesta en areas protegidas de la luz. Miden aproximadamente dos
milimetros de longitud y siempre se agrupan para formar una masa rodeada de
mucosidad. El primer estado, que es el larval, se inicia entre las 18 y 24 horas después
de la postura, cuando los huevos eclosionan.’

Debido a su fototropismo negativo, las larvas se concentran en los agujeros del cuerpo u
objeto que las cobija, desplazandose por el tejido, gracias a la ayuda de los ganchos
presentes en su aparato bucal, que usualmente utilizan para alimentarse. Después de tres
a cinco dias (dependiendo de la temperatura), la larva alcanza una longitud de ocho a
diez milimetros, y se convierte en pupa.’ En este estado dejan de alimentarse y se
esconden en la tierra, desde donde emergen como moscas adultas tras un periodo de
entre dos y cuatro semanas, segin las condiciones medioambientales, de las cuales su
temporada de mayor postura de huevecillos es entre la segunda y la cuarta semana de
vida, 18202122
Para obtener larvas aplicables al proceso terapéutico se requiere intervenir en el proceso
natural e introducir ciertos controles para manejar los huevecillos y las larvas, a efecto
de cumplir con los requerimientos de limpieza y esterilidad de éstas, y establecer un
sistema que permita hacer llegar el insumo biologico en las cantidades necesarias a
donde se necesite en buenas condiciones, de modo que las larvas puedan ser

aprovechadas por el paciente a costos razonables.



En la produccion de larvas estériles se utilizan instalaciones apropiadas para la
reproduccion de las moscas en laboratorio y técnicas de control microbiologico tomadas
de la industria farmacéutica para asegurar la total inocuidad del insumo. Al final de su
aplicacion, las larvas son dispuestas, como se haria con cualquier otro tipo de residuo
clinico y de acuerdo con las politicas locales, para el control de desechos hospitalarios. "
EL RESURGIMIENTO DE LA LARVOTERAPIA

La principal aplicacion de la larvoterapia en medicina se da en: quemaduras, pie
diabético, lesiones graves en la piel con peligro potencial de desarrollar gangrena,
ulceras venosas, ulceras cronicas de la piel, ciertos tipos de tumores, abscesos y
osteomielitis, entre otros, existiendo protocolos médicos y de enfermeria bastante

8.9,15,23,24
completos.”” >

Los Estados Unidos, Inglaterra y Australia son tres de los paises
donde la infraestructura de la larvoterapia se ha desarrollado mas.

En los Estados Unidos, uno de los impulsores del uso de las larvas para el tratamiento
de heridas a principios del siglo XX fue el Dr. William Baer, profesor de ortopedia en la
escuela de Medicina Johns Hopkins, de Maryland. En ese entonces (alrededor de 1930),
se dio también el primer esfuerzo para proveer el insumo por la Compaiiia Lederle.” El
esfuerzo se interrumpio por falta de mercado y resurgi6 en los afios 80, impulsado por el
Dr. Ronald Sherman, de la Universidad de California, Irvine, quien en 1989 establecio6
un centro de aprovisionamiento de larvas estériles en el Centro Médico de veteranos en
Long Beach, California.”’

Debido a la falta de conocimiento y aceptacion de la técnica, hubo que trabajar mucho
en la divulgacion y demostracion de ésta, y pasaron muchos afios antes de que el centro

pudiera operar sin subsidios. Actualmente el procedimiento se utiliza en mas de 20

paises, habiéndose dado 30,000 tratamientos durante el afio 2003.%
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Y en Enero de 2004 La Agencia Norteamericana de Alimentos y Medicamentos (FDA)
otorgd al Dr. Sherman el permiso para producir y vender larvas estériles de Lucilia
Sericata (también denominada Phaenicia sericata) para uso en humanos o en animales
aplicado a manera de terapia larval. Desde entonces se constituyd una empresa
denominada Monarch Labs, que es el unico proveedor de este insumo en los Estados
Unidos.”

Siguiendo la técnica del Dr. Sherman existen en otras partes del mundo algunos otros
proveedores de larvas estériles.”***** Segun informes, en Inglaterra se ha utilizado
esta técnica con mas de 30 mil pacientes. Segin los expertos, si esta técnica fuera
utilizada més ampliamente, Inglaterra podria ahorrar méas de 300 millones de ddlares,
evitandose cientos de amputaciones.'? El hospital Princess of Wales ofrece en Europa el
insumo asi como el soporte médico de capacitacion a través de la Biosurgical Research
Unit. En Australia el Institute of Clinical Pathology and Medical Research ofrece
también el insumo bésico y la capacitacion a través del Departamento de Entomologia
Meédica.

Hoy en dia hay varios centros en América Latina donde se aplica la larvoterapia,
pudiendo citarse a México, Colombia, Argentina y Chile.'”> En México los pioneros de
la técnica son un grupo de Médicos del Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzalez,
encabezados por el Dr. José Contreras Ruiz, del Departamento de Dermatologia, quien
comenz6 a aplicar esta técnica a baja escala a partir del afio 2000, presumiblemente
usando larvas de produccion propia.” A la fecha, se estima que se han tratado mas de

200 pacientes con mas del 90 por ciento de eficacia.'?
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El doctor Contreras, quien es también presidente de la Asociacion Mexicana de Cuidado
Integral y Cicatrizacion de Heridas en el periodo 2007-2009, explica que esta terapia
tiene un muy bajo costo del insumo con respecto a otras técnicas médicas, > ya que el
mayor costo es el mantenimiento del insectario asi como el poder hacer llegar el insumo
al paciente susceptible de recibir dicho tratamiento.

Alternativamente al uso de las larvas vivas, se han desarrollado algunos medicamentos a
manera de pomadas o cataplasmas, utilizando como ingredientes activos principales las
sustancias excretadas por las larvas que ayudan en la formacion del tejido de
granulacion. Aunque su rendimiento no es tan eficaz como la aplicacion de las larvas,
sus principales ventajas radican en que se eliminan los requerimientos de control del
insectario y la necesidad de la logistica, asi como evitar la repulsion que causa en los
pacientes la aplicacion de larvas vivas y la problematica de su movilidad durante el

. 30,31,32
tratamiento.”

4,13,16 .
>0 se tiene

Para dar una idea del volumen de larvas requerido, de datos de la literatura
que para una aplicacién en una herida de 10 cm® se requieren 50 larvas, lo que
implicaria que para un pequeflo hospital que atiende diariamente 8 heridas cronicas con
el tamafio promedio ya mencionado, necesitaria un abasto de 400 larvas diarias. Si
hubiera que abastecer a 3000 pequefios hospitales del tipo considerado, que seria el caso
de un pais como México, la demanda diaria seria de 1.200.000 larvas. Todas aquellas
larvas que no fueran requeridas durante su vida util, deberian eliminarse o reciclarse al
deposito de ejemplares adultos.

Es evidente que cuando el mercado no es tan grande, para una operacion econdmica de

quienes producen las larvas, se requiere comercializar como productos, las larvas vivas

y los medicamentos producidos con ellas.
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También existen aplicaciones veterinarias exitosas, las cuales son principalmente en
enfermedades y complicaciones de los cascos de los caballos (laminitis), Glceras en
ranas, asi como limpieza postquirtrgica en la remocion de queratomas.”®

Considerando la creciente necesidad de atencién de lesiones con heridas externas
(quemaduras y pie diabético, entre otros), el mercado de la larvoterapia tiene grandes
posibilidades de incrementar su uso en todos los paises, una vez que la comunidad
médica y de enfermeria se interese mas en ella y la pruebe ampliamente al margen de

prejuicios, sin olvidar que esta técnica podria evitar muchas amputaciones debidas a las

dificultades que plantean otras técnicas.>'®***>
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