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L A HIDATIDOSIS es un padecimiento 
que existe en nuestra República 

en forma autóctona, sin embargo pocas veces el médico está enterado 
de ello. Los casos autóctonos hasta ahora diagnosticados en nuestrn 
República, lo han sido sólamente en la autopsia o al estudiar histopa­
tológicamente las piezas resecadas; esto señala de manera indudable 
que el problema existe en nuestro medio y que el médico no está en-­
trenado para hacer el diagnóstico oportunamente. 

PRESENTACIÓN DE UN CASO 

H. C. M. del sexo masculino y 30 años de edad, residente en la 
Ciudad de Monterrey, quien desde hace varios meses notó la aparición 
de una pequeña tumoración en el brazo derecho, que crecía lentamen­
te. A la exploración se observó que era de forma redondeada de unos 
2. 5 cm. de diámetro, de consistencia renitente y no adherente a pla­
nos superficiales. 

Considerando que se trataba de una tumoración benigna, se hizo 
extirpación quirúrgica enviando la pieza para estudio anatómopatoló­
gico; al examen macroscópico la pieza tenía forma redonda de unos 2 
cm. de diámetro, observándose al corte que tenía forma quística, y es­
taba constituída por una delgada membrana blanquecina que cubría 
la cavidad, la cual se colapsó al hacer el corte, y presentaba en la su­
perficie interna muchos granitos blanquecinos de menos de 1 mm. de 

~~ Depto. de Microbiología y Parasitología, Facultad de Medicina. U. N.A. M. 
** Depto. de Anatomía Patológica, Escuela de Medicina, Universidad de Mon­

terrey. 

311 



312 REVISTA DE LA FACULTAD DE MEDICINA 

diámetro. El .interior del quiste estaba lleno de un líquido transparente. 
En los cortes histológicos se observó que la pared del quiste estaba 

formada por una delgada capa de células cub.oideas de la cual parten 
pequeñas prominencias que corresponden a los granitos descritos pre­
viamente. Estas prominencias tienen la estructura de uno o varios es­
cólex, provistos de corona de ganchos y ventosas. Por fuera de la mem­
brana de células cuboideas se aprecia una membrana anhista, gruesa, 
de capas concéntricas, y por fuera de ella se aprecia una zona de reac­
ción inflamatoria de tipo crónico y fibroso. 

Inicialmente se pensó que se trataba de un cisticerco, pero al re­
visar · cuidadosamente las preparaciones se vió que, sin lugar a duda, 
correspondía a un . pequeño quiste hidatídico, quedando así establecido 
el diagnóstico de hidatidosis subcutánea. 

COMENTARIO 

. En nuestra República se han diagnosticado más de 20 casos im-
portantes de hidatidosis1 y con este, se han reportado 5 casos autócto­
nos2, 3, 4 • También se ha señalado la pr_esencia de equinococosis en los 
perros5 • De acuerdo con lo anterior, en nuestra República, ante un pa­
ciente con un cuadro que haga · pensar en un padecimiento quístico; 
debe sospecharse el diagnóstico de hidatidosis y de tratarse de confir­
mar mediante la intradermorreacción de Casoni. 

La confirmación del diagnóstico antes de la intervención quirúr-· 
gica es muy importante, porque de lo contrario con ella puede produ­
cirse un choque anafiláctico o una hidatidosis diseminada que pueden 
ser de mal pronóstico. 

Cabe señalar que el presente es un caso de hidatidosis subcutá­
nea, el primero con esta localización en nuestra República, localización 
que tampoco es frecuente en los lugares en que la hidatidosis es más 
común. 

RESUMEN 

Se comunica el primer caso de hidatidosis subcutánea en México 
que viene a ser el quinto caso autóctono reportado en la República. 

Se hace énfasis en la importancia que tiene el hecho de que el 
médico sospeche oportunamente el diagnóstico de hidatidosis, cuando 
eJ paciente presente una tumoración quística. 
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Fig. :i\11 icrofotocrrafía a 111;1yor a u in en to m ostrando escólex v ganch os. 




