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Molluscum contagiosum is a common viral skin 
infection of childhood that causes localised 
clusters of epidermal papules called mollusca. 

It mainly affects infants and young children 
under the age of 10 years. It is more prevalent 
in warm climates, and in overcrowded 
environments. Adults are less often infected. 

Mollusca tend to be more numerous and last 
longer in children who also have atopic eczema, 
due to weak skin barrier. It can be very extensive 
in patients with poor immune function. 

What causes molluscum contagiosum? 
It is caused by molluscum contagiosum virus. 

There are several ways it can spread. 

Direct skin-to-skin contact 

Indirect contact via shared towels or other items 

Auto-inoculation into another site by scratching 
or shaving 

Sexual transmission in adults

Transmission is more likely in wet conditions, 
such as when children swim together. The 
incubation period is usually about 2 weeks but 
can be as long as 6 months. 

Clinical features 
Molluscum contagiosum presents as clusters of 
small round papules which  range in size from 1 
to 6 mm, and may be white, pink or brown. Their 
most striking feature is a central dimple which is 
a small central pit (this appearance is sometimes 
described as umbilicated). Each papule contains 



white cheesy material. 

There may be few or hundreds on one individual, 
commoner  in warm moist places, such as the 
armpit, behind the knees, groin or genital areas. 
They can arise on the lips or rarely inside the 
mouth. They do not occur on palms or soles. 

When mollusca are autoinoculated by 
scratching, the papules often form a row. 

Mollusca may  induce dermatitis around them, 
which becomes pink, dry and itchy. As the 
papules resolve, they may become inflamed, 
crusted or scabby for a week or two. 

Complications of Molluscum 
contagiosum: 
When eyelid is infected it can cause loss of 
vision. Secondary bacterial infection from 
scratching .(impetigo) 

Disseminated secondary eczema: as an 
immunological reaction to the virus.

Scarring due to surgical treatment 

Treatment for molluscum contagiosum? 
There is no single perfect treatment of molluscum 
contagiosum since we are currently unable to 
kill the virus. Treatments include: 

Picking out the soft white core (note, this could 
lead to autoinoculation) 

Cryotherapy  by freezing with liquid nitrogen 
(can leave white marks) 

Gentle curettage or electrodessication (can leave 
a scar) 

Laser ablation (can leave a scar)



How can molluscum contagiosum be 
prevented? 
Molluscum contagiosum is infectious while 
active. However, affected children and adults 
should continue to attend day care, school and 
work. 

Make every effort not to pass the infection on to 
others in your family. Stick to your own towel, 
flannel, clothing and bedding. Keep hands clean 
Avoid scratching or shaving 

Cover all visible lesions with clothing or 
watertight bandages Dispose of used bandages 

However children with molluscum contagiosum 
need not be kept off school, nor should they be 
barred from swimming. Infection can be very 
persistent in the presence of significant immune 
deficiency. 

Molluscum Contagiosum Treatment & 
Management:

Imiquimod cream - has been reported to 
be effective in the treatment of molluscum 
contagiosum 

Cantharidin -, a chemovesicant that can be used 
in combination with imiquimod, is effective , 
test the patient›s response to therapy, treat only a 
few lesions on the initial visit 

Tretinoin - successful in the treatment of small 
molluscum contagiosum lesions 



كيف يمكن الوقاية من المليساء المعدية؟ 

المليســـاء معديـــة وقـــت تواجدهـــا علـــى الجلـــد  فحاول 
قـــدر المســـتطاع عدم نشـــر العـــدوى بين أســـرتك. التزم 
باســـتخدام منشفتك وملابســـك وأغطية سريرك. حافظ 

على نظافـــة يديك. 

تجنب الخدش أو الحلاقة. 

الضمـــادات  أو  الملابـــس  بارتـــداء  الحبيبـــات  غـــط كل 
الضيقـــة. 

تخلص من الضمادات المستعملة. 

لا يلـــزم تغييب الأطفـــال المصابيـــن بالمليســـاء المعدية 
مـــن المدرســـة ولا منعهم من الســـباحة.

قد يصعب العلاج مع وجود نقص مناعي. 

علاج المليساء المعدية

كريـــم إميكويمـــود المعـــروف باســـم الـــدارا  وقـــد ثبـــت 
فعاليتـــه  فـــي عـــاج المليســـاء المعديـــة.

كانثارديـــن- مادة كيميائية مهيجه للجلد، وثبت اســـتجابة 
المرضـــى لهـــا، يجـــرب اولا علـــي  بعض الحبيبـــات  في 

الزيـــارة الأولي

تريتينويـــن- كريـــم ناجـــح فـــي عـــاج الآفـــات الصغيـــرة 
للمليســـاء الناعمـــة. 



بذات الســـرة(. وتحتـــوي كل حبه على مادة بيضاء شـــبيه 
بالجبنة. 

وقـــد يتواجـــد عدد قليـــل أو مئات في الشـــخص الواحد. 
وعـــادة تظهر  فـــي المناطـــق الرطبة الدافئـــة، مثل تحت 
الإبـــط وخلـــف الركبتيـــن والمنطقـــة الأربيـــة والمناطـــق 
التناســـلية. ويمكن أن تظهر على الشـــفتين ونـــادرًا داخل 

الفـــم. ولا تحـــدث فـــي راحة اليـــد أو ظهرها. 
وعندمـــا تنتقل بســـبب الخدش، قد تظهـــر الحبيبات في 

واحد.  صف 
وتســـبب المليســـاء المعديـــة التهـــاب الجلـــد حولها حيث 
يظهـــر باللـــون الوردي ويصـــاب بالحكة والجفـــاف. وعند 

التعافـــي ، تلتهـــب أو تتقشـــر لمدة أســـبوع أو اثنين. 
مضاعفات المليساء المعدية 

قد تسبب فقد البصر عند اصابة الجفن والعين
عدوى بكتيرية ثانوية بسبب الحكة )القوباء( 

إكزيمـــا ثانويـــة: وتمثل تفاعـــاً مناعيًا أو اســـتجابة ضد 
الفيروس. 

الندبات بسبب العمليات الجراحية 

علاج المليساء المعدية؟ 
لا يوجد علاج متكامل لعدم القدرة على قتل الفيروس. 

وتشمل العلاجات الموضعيه: 
نـــزع النخـــاع الأبيـــض الرخـــو داخلهـــا ) قـــد يـــؤدي ذلك 
إلـــى انتقالهـــا(. العـــاج بالتبريـــد بالنتروجيـــن المســـال 
)قـــد يترك علامـــات بيضاء( الكشـــط بلطـــف بالة كحت 

معدنيـــه أو التفتيـــت الكهربـــي )قـــد يســـبب ندبة(  
الاستئصال بالليزر )قد يسبب ندبة(



المليســـاء المعديـــة عدوى تصيـــب الجلد فـــي مرحلة 
باســـم  تعـــرف  جلديـــة  حبيبـــات  وتكـــون  الطفولـــة 

المليســـاء. 
وتصيـــب  الرضع والأطفال دون ســـنة العاشـــرة. وتســـود 
فـــي المنـــاخ الدافـــئ أكثـــر مـــن البـــارد وفـــي المناطق 

المزدحمـــة
 و تصيب البالغين والمراهقين بمعدل أقل. 

قد تنتشـــر بأعـــداد كبيره وتســـتمر أكثر فـــي الأطفال 
حالـــة  لضعـــف  والإكزيمـــا,  بالحساســـية   المصابيـــن 
الجلـــد. وقد تزيد شـــدتها فـــي المرضـــى ذوي المناعه 

 . لضعيفة ا

المليســـاء  فيـــروس  المعديـــة   المليســـاء  يســـبب  والـــذي 
مثـــل:  عـــدة  بطـــرق  وتنتشـــر  المعديـــة. 

الملامسة المباشرة للجلد 
الملامســـة غير المباشـــرة عن طريق مشـــاركة المناشف 

الأخرى.  والأدوات 
الانتقال إلى أماكن أخرى بسبب الحكة أو الحلاقة. 

الاتصال الجنسي في البالغين
عـــادة يحـــدث انتقـــال المليســـاء  فـــي الظـــروف الرطبة 
مثل اســـتحمام الأطفال أو السباحة ســـويًا. وتستمر فترة 
الحضانـــة أســـبوعين ويمكن أن تســـتمر لمدة 6 أشـــهر. 

الملامح السريرية :
تظهـــر علـــى هيئة تجمعـــات وحبيبات مســـتديره صغيرة. 
وتتـــراوح بيـــن 1 إلى 6 ملليمتر وقـــد تظهر باللون الأبيض 
أو الـــوردي أو البنـــي. وأكثـــر الملامح البـــارزة وجد نغزة 
مركزيـــة وهي حفـــرة مركزيـــة صغيـــرة )وتســـمى أحيانًا 



كل ما تريد أن تعرفه عن

المليساء 
المعدية
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