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INTRODUCCION

La hidatidosis 0 equinococosis es una zoonosis parasitaria producida por el
genero Echinococcus. E. Granulosus es el principal responsable de |a
hidatidosis en humanos, en su forma de equinococosis quistica (EQ). La EQ
normalmente es asintomatica. La sintomatologia dependera del efecto masa
gue produzca en el érgano afectado, generalmente el higado. El pulmédn es
la localizacion extrahepatica mas frecuente, siendo los quistes
intramusculares extremadamente raros incluso en paises endémicos.

Entre sus complicaciones destacamos la fistulizacion o rotura del quiste, |
pudiendo diseminarse a otros organos o provocar una reaccion anafilactica. S

MATERIAL Y METODOS

Presentamos el caso de un vardon de 27 anos remitido por
tumoracion en muslo derecho. A la exploracion se palpa
tumoracion en cara medial de tercio proximal de muslo
derecho, que aumenta progresivamente de tamano y es
dolorosa con la actividad fisica.

Se realiza ecografia que informa de tumoracién compatible
con quiste hidatidico, se completa estudio con RMN y TC,
gue confirman el diagnhdstico y descartan compromiso
sistémico.

Se inicia tratamiento con Albendazol durante 2 meses.
Posteriormente, se interviene quirurgicamente mediante
abordaje longitudinal en cara medial de tercio proximal de
fémur, diseccion roma hasta localizacion de quiste de 12x7x5
cm en el seno de la musculatura aductora. Se libera
progresivamente y se extrae integro. Se realiza lavado con
compresas impregnadas en agua oxigenada vy cierre por
planos.

Se remite muestra a anatomia patologica.

RESULTADOS

La biopsia confirma el diagnodstico de quiste hidatidico, sin estructuras parasitarias viables.

Se completa tratamiento con Albendazol durante el primer mes postoperatorio, no observando alteraciones en el hemograma
ni en el perfil hepatico.

Durante el postoperatorio evoluciona favorablemente, sin complicaciones.

CONCLUSIONES

Los quistes hidatidicos intramusculares aislados son poco comunes y pueden ser dificiles de diagnosticar, sobre todo en areas
no endémicas. Ademas, es importante diagnosticarlos de manera preoperatoria, debido al riesgo de shock anafilactico o
diseminacion en caso de rotura, ademas de poder realizar un correcto tratamiento antiparasitario antes y despueés de la
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