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Resumen

Objetivos. Describir las caracteristicas de |os pacientes diagnosticados de hidatidosis en el Hospital 12 de
Octubre (H120).

Métodos: Se revisaron retrospectivamente pacientes con diagndstico principal o secundario a atade
hidatidosis o recurrenciade lamisma (CIE 122.0y 122.9), entre enero de 2006 y diciembre de 2014 en €l
H120. Se recogieron caracteristicas demograficas (edad, sexo, pais de origen); antecedentes epidemiol égicos
(contacto con animales o profesiones de riesgo), antecedentes de inmunosupresion y tipo; formade
presentacion y afectacion de la enfermedad; pruebas de imagen realizadas; nimero de quistes, tamafio y
caracteristicas de actividad, cronicidad o indeterminados; serologias; tipo de tratamiento (drenaje percutaneo,
farmacos, cirugia o una combinacion de ambos); complicaciones del tratamiento y efectos adversos de los
f&rmacosy necesidad de retirada o cambio; recurrencia; método de deteccion utilizado; tratamiento de dicha
recurrenciay complicaciones; asi como mortalidad general y relacionada con la propia enfermedad. Los
datos se analizaron con el programa SPSS version 15.0. El andlisis descriptivo se presenta como frecuencias
paravariables cualitativasy como medias, medianasy desviaciones estandar para variables cuantitativas.

Resultados: Se identificaron 125 pacientes de los cuadles el 52% fueron mujeres, siendo laedad media 64 +
18 afios. El 7,4% eran extranjeros, la mayoria de Rumania. S6lo en un caso se determiné una profesion de
riesgo (pastor) y de los 19 casos en los que se reflgjaba el contacto con animales en el 21% estaba presente.
El 17,5% de los pacientes presentaba alguin tipo de inmunosupresion (principalmente neoplasiasy VIH). La
mayoria debutaron como hallazgo incidental y de ser sintomatica los més frecuentes: dolor en hipocondrio
derecho y nduseas o vomitos. Solo un paciente presentd urticariay anafilaxia. Lalocalizacion més habitual
de los quistes fue la hepética (89,6%), seguida de la pulmonar (12,1%) y ambas en un 9%. En précticamente
todos los pacientes se realizd prueba de imagen, habitualmente ecografiay TC (34,9%); en el 48,8% se
realizaron serologias (54% positivas). El 38,7% de |os quistes presentaba signos de actividad y lamayoria
eran mayores de 5 cm. El tratamiento mas comun fue la cirugia (57,6%), principalmente
quistoperiquistectomia (70,8%) y en ningun caso se realizd drenaje percutaneo. El 26,4% de los pacientes
recibi6 antiparasitarios (fundamental mente albendazol); recibiendo tratamiento combinado (cirugiay
albendazol) € 21,6%. El 28% presentd alguna complicacion posterior, destacando abscesos y fistulas
biliares. Se observa unarecurrencia de la enfermedad en & 20,3% de |os casos. Evidenciamos una mortalidad
global del 20%, con 4 casos de muerte en relacion con la hidatidosis.
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Discusién: Laechinococcosis es una de las zoonosis més importantes de Espafiay puede encuadrarse dentro
de las enfermedades reemergentes de nuestra época. Afecta a personas de ambos sexos y de todas las edades,
y es frecuente que |os pacientes sean de nacionalidad espariola. A pesar de |o esperado, hemos encontrado
escaso registro del contacto con animales de |os pacientes infectados. Puesto que por €l propio ciclo dela
enfermedad es frecuente que |os pacientes infectados permanezcan asintomaticos durante afios, es habitual
que €l diagnostico se lleve a cabo tras un hallazgo incidental en una prueba de imagen, en muchas ocasiones
cuando los quistes han alcanzado gran tamafio. En cuanto al tratamiento, la cirugia sigue siendo la piedra
angular sin ninguin caso registrado de drenaje percutaneo; combinada habitualmente con albendazol. Las
recurrencias 'y las complicaciones son habituales pero lamortalidad directamente relacionada con la
hidatidosis es escasa.

Conclusiones. Lahidatidosis es una enfermedad potencia mente grave de relevancia epidemiol6gica en
nuestro érea. Es frecuente que se presente como un hallazgo incidental, aunque puede provocar una
importante tasa de complicaciones y recurrencias.
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