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RESUMEN
Introducción. Hasta un 90% de las mordeduras de animales son producidas por perros. 
Los niños son la población más vulnerable frente a las mordeduras ya que suelen afectar 
una mayor proporción de superficie corporal.
Objetivo. Analizar la casuística de mordeduras de perro y su repercusión en nuestro en-
torno.
Métodos. Estudio observacional, descriptivo, retrospectivo de un período de 8 años, que 
incluyó a todos los pacientes de 0 a 18 años con diagnóstico de mordedura de perro.
Resultados. Se incluyeron 183 pacientes con diagnóstico de mordedura de perro. El pro-
medio de edad fue de 6,1 años, y el grupo etario más afectado fue el de los niños de 3 a 
5 años (38,3%). El tratamiento quirúrgico fue dividido en pacientes que requirieron rafia 
por planos (84,6%), colgajos (11,4%), injertos (3,4%) y puntos de aproximación (1%). Se 
reportaron 8 pacientes con complicaciones (4,4%).
Conclusión. Los niños de 3 a 5 años son los más afectados por mordeduras de perro y la 
zona de cabeza y cuello es la más común. Un porcentaje importante de pacientes requi-
rieron colgajos e injertos con buenos resultados.
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ABSTRACT
Introduction. Up to 90% of animal bites are produced by dogs. Children are the most 
vulnerable population because bites tend to affect greater body surface area.
Outcome. Analyze dog bites cases and their impact on our environment.
Methods. An observational, descriptive, retrospective study during an 8 year period 
was carried out, which included all patients from 0 to 18 years with a diagnosis of dog 
bite.
Results. A total of 183 patients with a diagnosis of dog bite were found. The average 
age was 6.1 years, and the age group most affected was children from 3 to 5 years 
old (38.3%). Surgical treatment was divided into: patients who required suture by pla-
nes (84.6%), flaps (11.4%) and grafts (3.4%) and approximation stitches (1%). Compli-
cations were reported in 8 patients (4.4%).
Conclusion. Children from 3 to 5 years old are the most affected by dog bites, the head 
and neck area is the most common. A significant percentage of patients required flaps 
and grafts with good results.

Key words: bites, dog, children, surgery, flap, grafts, cost analysis.

REVISTA ARGENTINA DE CIRUGÍA PLÁSTICA 2021;27(2):67-70. HTTPS://DOI.ORG/10.32825/RACP/202102/0067-0070

INTRODUCCIÓN

Las mordeduras por animales se encuentran entre las 
10 primeras causas de lesiones no fatales en niños de 5 
a 9 años, en su mayoría producidas por perros, y en me-
nor porcentaje por gatos, roedores y humanos1.
Los niños presentan una mayor proporción de super�-
cie corporal, con menor capacidad de ejercer mecanis-
mos de defensa durante el ataque. La estatura los hace 
propensos a que la mordedura comprometa cara y cue-
llo1. Por lo general, en pediatría, el tratamiento de es-

tos pacientes es multidisciplinario para un tratamiento 
efectivo, evitando así secuelas a largo plazo2-4.
Las investigaciones que describen la epidemiología de 
la mordedura de perro en niños en nuestro medio son 
muy escasas; por esa razón, el objetivo de este estudio 
es describir la población afectada por mordeduras de 
perros y el manejo quirúrgico en pediatría.

MATERIALES Y MÉTODOS

Se realizó un estudio observacional, descriptivo, re-
trospectivo que incluyó todos los pacientes de 0 a 18 
años que hubieran sido ingresados por el servicio de 
Emergencia del Hospital de Niños Dr. Roberto Gil-
bert Elizalde en Guayaquil, Ecuador, con diagnóstico 
de mordedura de perro en el período diciembre 2012 a 
diciembre 2020. Mediante la revisión de historias clí-
nicas se recolectaron los datos correspondientes a las 
variables sexo, edad, lugar de la mordedura, tratamien-
to quirúrgico requerido, complicaciones y días de hos-
pitalización. Estos datos se expresan en números ente-
ros, y porcentaje. Para el cálculo de las medidas de ten-
dencia central se utilizó el programa estadístico Med-
Calc 19.7.2.
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RESULTADOS

Se incluyeron 183 pacientes con diagnóstico de mordedu-
ra de perro. De ellos, 107 (58,4%) correspondieron al sexo 
masculino y 76 (41.6%) al sexo femenino (Grá�co 1).
El promedio de edad fue de 6,1 años (rango de 11 me-
ses a 16 años), los grupos etarios más afectados fueron, 
en orden descendente: 3-5 años, 70 casos (38,3%); 6-10 
años, 66 casos (36%); 0-2 años, 33 casos (18%); y de 11-
18 años 14 casos (7.7%) (Grá�co 2).
Según la localización de la mordedura se reportó que 
las lesiones en cabeza y cuello predominaron con 153 
casos (83,6%) (Figura 1), seguidas de las lesiones en 
extremidades representadas por 23 casos (12,6%) –dis-
tribuidas de la siguiente forma: miembro superior 11 
(6%), miembro inferior 12 (6,6%)– y genitales 7 (3,8%) 
.(Grá�co 3).
En cuanto al tratamiento, el 100% de los pacientes re-
cibió antibióticos por vía oral a base de amoxicilina/
ácido clavulánico a dosis de 60-80 mg/kg/día o intra-
venosa a dosisde 100 mg/kg/día. El promedio de días 
de hospitalización fue de 4,1 (rango: 1 a 30 días).
El esquema de vacunación de los pacientes estuvo 
completo en 126 de los casos (68,8%), incompleto en 
12 (6,6%) y en 45 casos (24,6%) se desconocía el es-
tado de vacunación. En estos dos últimos grupos, se 

actualizó el esquema de vacunación a base de vacuna 
antitetánica durante la hospitalización.
El tratamiento quirúrgico fue dividido en: ra�a por 
planos en 155 casos (84,6%); colgajos en 20 pacientes 
(11,4%), de los cuales se realizaron colgajos de avance 
(Figuras 1a y 1b) en 19 (10,4%), siendo este el más el 
más común, y colgajo de rotación en 1 paciente (0,54%) 
(Grá�co 4). En 6 casos (3,4%) se realizó injertos y en 
2 casos puntos de aproximación (1%) (Figura 2). Se re-
portaron 8 pacientes con complicaciones (4,4%) como: 
infección de la herida 5 (2,8%), dehiscencia de sutura 2 
(1,1%) y granulomas 1 (0,54 %) (Grá�co 5).

DISCUSIÓN

El Centro de Control y Prevención de Enfermedades 
(CDC, por sus siglas en inglés) en Estados Unidos repor-
tó en el año 2013 más de 133,000 mordeduras de perro en 
niños menores de 18 años, y las estimaciones en países en 
desarrollo pueden ser hasta cien veces más5-8. La literatu-
ra reporta que en la Ciudad de Guayaquil existe una in-
cidencia de 105 ataques por mordedura de perro por cada 
100.000 habitantes, y de ellos el grupo etario más afecta-
do es el de 1 a 14 años5. Sin embargo, los ensayos que des-
criben la epidemiología de la mordedura de perro en ni-
ños en nuestro medio son muy escasas.
En el presente estudio que comprende un periodo de 
8 años, se encontraron 183 pacientes que requirie-
ron hospitalización con el diagnóstico de mordedu-
ra de perro (CIE-10 W53). En nuestro estudio exis-
te un claro predominio en el sexo masculino, al igual 
que en otros artículos realizados en España, Chile 
y México3,9,10; sin embargo, el grupo etario afectado 
puede variar de un reporte a otro. En nuestro análi-
sis, el grupo etario más afectado fue el de 3 a 5 años 
(38,3%) correspondiente a 70 pacientes, seguido por 
el grupo de 6 a 10 años (36%) que equivalen a 66 pa-
cientes. Resultados similares fueron publicados en un 
estudio epidemiológico en Chile, que incluyó 2360 
pacientes adultos y niños, el cual reportó que niños 

Gráfico 1. Distribución de pacientes según sexo. Figura 1. A) Herida por mordedura de perro en hemicara dere-
cha. B) Resultado posterior a cirugía reconstructiva.

Gráfico 2. Distribución de pacientes según grupo etario.
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de 6 a 10 años, seguidos de los niños de 0 a 5 años, 
fueron las edades más comunes de los pacientes aten-
didos por mordeduras de perro9.
Los niños poseen diferentes factores tales como estatura 
y desarrollo cognitivo, que los hacen más vulnerables a las 
mordeduras de perro, en especial a las lesiones en cabeza 
y cuello. Esta fue la zona más afectada en nuestro grupo 
de estudio con 153 (83,6%) casos, coincidiendo con otros 
estudios de EE.UU. y Europa. Las diferentes estructuras 
involucradas en esta zona conllevan un manejo de mayor 
di�cultad y repercusiones estéticas más importantes que 
las mordeduras en otras partes del cuerpo10,12. Los niños 
menores de 5 años son hasta 4 veces más vulnerables a ser 
mordidos por un perro, con un riesgo 6 veces mayor de ser 
mordido en cabeza o cuello13-15.
En una reciente publicación de España, el tratamien-
to quirúrgico preferido fue la sutura con puntos sim-
ples (79%), con puntos de aproximación (2%) e injer-
tos (3%)3. Contrario a nuestro actual estudio, el mayor 
porcentaje de tratamiento quirúrgico fue en pacientes 
que requirieron ra�a por planos en 155 casos (84,6%), 
colgajos 20 (11%), injertos (3,4%) y solo al 1% se le rea-
lizaron puntos de aproximación (Figuras 3 y 4).
Se reportaron 8 pacientes (4,4%) con complicaciones: 
infección de la herida 5 (2,8%), dehiscencia de sutura 
2 (1,1%), granulomas 1 (0,54%). Algunos estudios han 
cuestionado con sus resultados el uso pro�láctico de 
antibióticos16-18. Mc Guire et al., en un estudio de 158 
pacientes, concluyeron que las tasas de infección no di-
�eren entre pacientes que hayan recibido o no antibió-
ticos. Reportaron que el 41,1% requirió un cierre pri-
mario simple de las heridas y la infección fue la com-
plicación más común (4.4%)17. En nuestro estudio, con 
apenas 5 casos (2,8%) con complicaciones de infección 
de herida postratamiento, sugerimos el uso de antibio-
ticoterapia pro�láctica.
Existe escasez de información sobre el impacto eco-
nómico de las lesiones por mordedura de perro en 
nuestra región. Como referencia, las cifras estadouni-
denses muestran un aumento en las reclamaciones de 

seguros, como consecuencia del tratamiento y las ra-
mi�caciones legales, de 324 millones de dólares a 478 
millones de dólares en menos de una década, un nú-
mero que probablemente aumentará19. En relación a 
nuestro estudio se pudo determinar un costo de hos-
pitalización aproximado de 826,22 USD en una es-
tancia promedio de 4,1 días, tomando en considera-
ción que dicho valor se encuentra subvencionado en 
parte por la entidad que rige nuestro hospital. Si tam-
bién se consideran los costos relacionados con el pa-
ciente, incluida la discapacidad permanente y la pér-
dida de ingresos de los padres por el cuidado poste-
rior al tratamiento quirúrgico, estas cifras aumentan 
considerablemente.
El art. 585 del Código Civil Ecuatoriano considera 
a los animales como objetos que se mueven por sí so-
los. En la actualidad existe el proyecto de Ley Orgáni-
ca de Bienestar Animal (LOBA) que tiene como ob-
jetivo crear conciencia sobre la defensa y los derechos 
de los animales, y aún no se encuentra aprobado20. Sin 
embargo, creemos que el proyecto debería tener un ma-
yor enfoque en los deberes y obligaciones de los dueños 
al igual que en la responsabilidad civil, para así poste-
riormente disminuir tanto los ataques de perro, y de 
esta manera evitar las enfermedades raras como la ra-
bia, como el impacto económico y psicológico para los 
afectados y sus padres.

Gráfico 3. Distribución de pacientes según localización de las le-
siones.

Gráfico 4. Tipos de tratamiento quirúrgico.

Figura 2. A) Herida por mordedura de perro en labio superior. B) 
Resultado posterior a cirugía reconstructiva.



70 • Revista Argentina de Cirugía Plástica 2021;27(2):67-70

CONCLUSIONES

Considerando el grupo etario más afectado, los niños 
de 3 a 5 años, y siendo la cabeza y cuello la localización 
más frecuente de la mordedura de perro, es imperati-
vo que los pacientes sean valorados en conjunto por los 
servicios de Cirugía Plástica y Cirugía Pediátrica. Le-
jos de ser una patología rara, es común su presentación 
en los servicios de emergencias. La atención primaria 
puede ser en centros de salud de primer nivel, pero es 
necesario la valoración y seguimiento por los departa-
mentos de Cirugía Pediátrica y Cirugía Plástica para 

evitar las secuelas a largo plazo tanto estéticas como 
funcionales y psicológicas.
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Figura 3. A) Múltiples heridas por mordedura de perro en hemi-
cara derecha. B) Resultado posterior a cirugía reconstructiva.

Gráfico 5. Complicaciones postratamiento.

Figura 4. A) Herida por mordedura en hemicara derecha. B) Re-
sultado posterior a cirugía reconstructiva.




