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Resumen

Dentro de un drea de la Provincia de Neuquén, Repuiblica Argentina, con gran indice de infestacién hidatidica humana,
seglin determinaciones catastrales previas, se efectuaron estudios ecogrificos y radiologicos en 3563 personas durante
el perfodo 1989/1992. Se pudo determinar que el 8.23% de la poblacion estudiada estaba parasitada. El 63% de los in-
festados eran sintomdticos y el 35% de los adultos y el 48% de los nifios eran asintomdticos.

Palabras clave: Quiste hidatidico - Catastro ecogrifico y radioldgico.

Summary

In a limited area of the Province of Neuquen, an endemic echinococcus zone with a large human parasite infection in-
dex, according to previous census studies, an ecographic and radiological screening program was done on 3563 indivi-
duals. It was determined that 8,23% of those people studied had one or more hydatic cyst of different localizations, so-
me of them had related symptoms and others did not (35% of the adults and 48% of children were asymptomatic).

Index words: Hydatidosis - Sonographic and radiological screening - Echinococcus.

Resumo

Dentro de uma drea da provincia de Neuquen, Repiiblica Argentina, com grande indice de infestagdo por hidatidose
humana, segundo determinagdes cadastrais prévias, foram efetuados estudos ecogrificos e radioldgicos em 3.563 pes-
soas durante o perfodo de 1989/1992. Foi possivel determinar que 8,23% da populagio estudada estava parasitada.
Sessenta e trés por cento (63%) dos infestados eram sintométicos e 35% dos adultos e 48% das criangas eram sin-
tomiticas.

Palavras chave: Quisto hiddtico - Cadastro ecogréfico e radiolégico.

Introduccion

La hidatidosis o equinococosis es una
endemia que afecta a la poblacién del drea patagénica de
la Repiiblica Argentina, con efectos deletéreos sobre la sa-
lud de los pobladores y en la economia ganadera regional.

La Subsecretaria de Salud de la Pro-
vincia de Neuquén implementd un “Programa de Lucha
Antihidatidica”, uno de cuyos componentes es un catas-
tro sobre la prevalencia de hidatidosis en la poblacion,
que es aqui presentado.

La prevencién primaria de esta parasi-
tosis es el elemento bédsico para su erradicacion (evitar la
faena clandestina de ganado, desparasitar los perros,
etc). Pero es muy dificil lograr esta meta, por razones
econdmicas y socioculturales muy arraigadas. Es por
ello que la deteccién temprana de los pacientes mediante
catastros periédicos, permite el adecuado tratamiento de
los enfermos y la implementacién de medidas sanitarias
preventivas en la zona evaluada.
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Material y método

El trabajo de campo se llevé a cabo en
un drea determinada de los departamentos de Aluminé,
Huiliches y Catan Lil, localizados en el Sur-Oeste de la
Provincia del Neuquén. Esta regién de la cordillera andi-
na tiene un elevado indice de infestacién hidatidica hu-
mana y animal, segtin datos de la Subsecretaria de Salud
de la Provincia (Fig. 1 y 2).
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Fig. I: I: zonas de infestacién hidatidica en la Repiiblica
Argentina. 2: area estudiada en la Provincia de Neuquén,
8,23% de la poblacicn infestada, sobre 3563 pobladores estu-
diados.

La metodologia del catastro fue la si-
guiente:

Recurso humano: se conté con la cola-
boracién de agentes sanitarios zonales, quienes posefan
un entrenamiento previo, adquirido a través del “Progra-
ma de Lucha Antihidatidica”, implementado por la Di-
reccién Provincial de Zoonosis, sobre control de parasi-
tosis canina.

Fig. 2: en grisado el drea piloto de la provincia de Neuquén
in )

con infe i idatidica di

El instrumental utilizado estuvo a car-
go de 2 téenicos radidlogos y 2 profesionales médicos
previamente entrenados en ecografia.

Recursos téenicos: se conté con 2 vehi-
culos, acondicionados para las pricticas radioldgicas y
ecogréficas respectivamente. Se utilizé un aparato de ra-
yos Siemens Polymobil II de 1.6 Kw y margen de 0.32 a
200 mAs y tiempo de conexién de 0.02 a 5 seg. y un
ecégrafo Aloka 500 portétil con transductores convex de
3.5y 7.5 mHz.

Se examinaron los pacientes detecta-
dos previamente con sintomatologia (dolor abdominal,
tumor palpable o visible, trastornos vesiculares, etc.) y
otro grupo asintomdtico tomado al azar. Se tomaron
muestras para determinar el grado de infestacién canina
con taenia equinococcus.

Las tareas se llevaron a cabo durante
los meses de noviembre a febrero inclusive desde el afio
1989 hasta 1992,

La poblacién humana correspondia a
un drea rural nucleada en reservas indigenas asf como a
un 4rea rural dispersa, representando el 24% (3563) del
total de la poblacién de los departamentos de Aluminé,
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Huiliches y Catan Lil que cuenta en total con 14.276 po-
bladores (Fig. 2).

No ha sido posible determinar dentro
del drea la cantidad de infestados en el total de la pobla-
cion.

El tiempo empleado para el catastro
fue de 4 afios. El tiempo promedio para realizar cada es-
tudio radiogréfico y ecogréfico por paciente fue de 14
minutos.

Resultados

El andlisis demostré que sobre 3563
pobladores catastrados, 293 (8,23%) eran portadores de
hidatidosis. Los datos de incidencia, localizacién y edad
se encuentran en las tablas 1,2 y 3.

Poblacion examinada 3563
Evidencia radioldgica o ecogréfica de hidatidosis
Negativa 3270
Positiva 293 (8,23%)
Adultos 264
Nifios 29

Tabla 1: resultado del catastro.

Pacientes asintométicos en el total de los enfermos

Adultos 94/264 (35%)
Niiios 14/29 (48%)
Total: 108/293 (37%)

Tabla 2: El porcentaje de nijios con hidatidosis asintomdtica
es mayor que en los adultos.

Térax  Abdomen Otra localizacién
Sintomaticos
185 (63%) 94 (51%) 84 (45%) 7 (4%)
Asintomaticos
108 (37% 36 (33%) 69 (64%) 3(3%)

Tabla 3: localizacion de los quistes hidatidicos.

Las imdgenes radiol6gicas de forma-
ciones quisticas, redondeadas, de bordes netos y habi-
tualmente ubicadas en zonas periféricas del parénquima
pulmonar, son tipicas del quiste hidatidico (QH) hialino
no complicado. En cuanto el QH sufre complicaciones
(infeccién, evacuacion parcial o total, vomica, etc.) se
pueden apreciar imdgenes de neumoperiquistes, niveles
hidroaéreos por evacuacion parcial, y signos de cisuritis
o reacci6n del parénquima pulmonar.

Las imdgenes ecogréficas abdomina-
les, de los quistes hidatidicos de higado y bazo, son tam-
bién muy caracteristicas. En algunos casos puede obser-
varse la imagen “del nevado hidatidico™, patognoménica
de QH, que se produce por el desplazamiento de la are-
nilla hidatidica dentro del quiste al movilizar al paciente.

En la poblacién canina estudiada, se en-
contré que en 756 perros, el 27% estaba infestado con tae-
niae equinococcus en su intestino, aunque esta cifra puede
variar por cuanto no todos los canes del drea fueron estu-
diados, asi como tampoco los reservorios salvajes.

Discusién

Los resultados del presente trabajo
confirman la utilidad del catastro como herramienta de
estudio y evaluacién de una poblacién de drea endémica
de hidatidosis.

La importancia de la deteccién temprana
de dicha enfermedad es un hecho que no admite discusién
por sus implicancias terapéuticas, sociales y econdmicas.

La infraestructura y recursos humanos
requeridos para esta tarea no son de alta tecnologfa ni de
una financiacién costosa. Los estudios forman parte de
las tareas especificas del cuidado primario en las dreas
rurales. El método propuesto es de bajo costo, no invasi-
vo, repetible y confiable y el entrenamiento de los opera-
dores es sencillo.

La radiologia demostré tener gran uti-
lidad en la deteccién de quistes hidatidicos tordcicos y la
ecografia para las masas abdominales o de otras locali-
zaciones.

La confirmacién de la enfermedad en
pacientes sintomdticos, asi como la deteccién de los
quistes hidatidicos en portadores asintomdticos, permitié
su répida derivacién a las instituciones. para el trata-
miento especifico de las lesiones.
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