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HIDATIDOSIS HUMANA: ECOGRAFIA DE CAMPO PARA LA
DETERMINACION DE GRUPOS DE ALTO RIESGO EN LA EVALUACION DE
UN PROGRAMA DE CONTROL.(1)

Edmundo LARRIEU (2), Bernardo FRIDER (3), Gustavo ANDREANI (4), Georgina ANDREANI (4), Alberto
AQUINO (5) & Reinaldo DE LA FUENTE (5).

RESUMEN

El desarrollo de equipos ultrasonograficos portatiles ha permitido incorporar
esta técnica a los métodos de deteccion precoz de la Hidatidosis Humana.

En esta experiencia fueron efectuadas 690 ecografias, hallandose un 5.51% de
imagenes compatibles en poblacion general y un 12.24% en grupos de riesgo (convi-

vientes de casos operados).

Se observo una disminucidn significativa de los porcentajes de infeccion en el
hombre en poblaciéon general en las dreas bajo programa de control, utilizindose las
encuestas ecograficas para esta determinacion.

Se concluyo sobre la posibilidad de incorporar la ecografia a los sistemas de vi-
gilancia epidemiolégica de la hidatidosis humana.
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INTRODUCCION

La evolucion tecnologica ha permitido
mejorar en forma notoria los sistemas de
deteccion por imagenes ante situaciones clinicas
de hidatidosis humana. Asi, en pacientes con
cuadros clinicos compatibles con hidatidosis
estos sistemas de deteccion pueden ubicar el 6r-
gano afectado!l.

Asimismo, el uso de uno de estos métodos,
la ecografia, en encuesias de poblacion puede
resultar en la visibilizacion de imagenes
compatibles con hidatidosis en personas sin
sintomas clinicos de la enfermedad!!.

Un importante aporte en este sentido lo
constituye el desarrollo de equipos portatiles

de ecogratfia, to que ha permitido incorporar a
esta técnica entre los métodos de deteccion
precoz de la hidatidosis humana en poblaciones
aparentemente sanas.'.-4Y,
En el presente trabajo se utiliza la ccografia
como tecnologia apropiada de apoyo a un
Programa de Control de la Hidatidosis de
caracteristicas integrales, con ¢l objetivo de
determinar la prevalencia de la hidatidosis
humana en un area endémica y evaluar
posteriormente el impacto de las medidas
aplicadas en la modificacion de la tasa de
trasmision al hombre.

También se propone determinar en arcas
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cndémicas la posible existencia de grupos
bumanos de mayor exposicion al riesgo sobre
los cuales volcar mayores recursos econdmicos
v tecnologicos, tanto en acciones de control
como en su diagndstico precoz.

MATERIALES Y METODOS

Fueron efectuadas en total 689 ecografias,
utilizandose para el estudio un ecografo portatil
de tiempo real y alta resolucién, con
transductor lineal y convertidor analogico
digital, marca Aloka modelo SSD 210 DK con
sistema de registro polaroid, siendo los criterios
de positividad utilizados (determinacion de
imagenes compatibles con Hidatidosis) y la
técnica de estudio descriptas suficientemente en
trabajos previos. '3

Los grupos controlados pertencen a:
Grupo A: 542 pobladores sin sintomatologia

clinica de Hidatidosis de edad media
25.44 anos +/- 19.95, de
concurrencia voluntaria ante la
promocion efectuada por agentes
sanitarios del Programa de Atencion
Primaria de la Salud.

Grupo B: 147 pobladores sin sintomatologia
clinica de Hidatidosis de edad media
23.35 anos + /- 17.90, convivientes
con casos humanos de hidatidosis
operados en afos anteriores.

Los estudios se efectuaron en areas
urbanas y rurales de las localidades de
Norquinco, Pilcaniveu y El Bolson, que se
encuentran compreendidas en la zona de

faena y vigilancia epidemioldgica de la
hidatidosis humana.e#

La poblacién total dél area comprende
14.556 pobladores.

RESULTADOS

Grupo A: Estudiado para la descripcion de la

situacion de la Hidatidosis en el area
y evaluacién de la efectividad de la
medidas de Control: La informa-
cion se presenta en los cuadros 1y 2,
indicativos de wuna prevalencia
inicial de la enfermedad en
poblacién aparentemente sana del
5.51% de imagenes quisticas
compatibles. Estos porcentajes
aumentaron significativamente con
la edad, no hallandose diferencias
entre sexos.
Los resultados comparativos de las
encuestas efectuadas en el area de
aplicacién de medidas de control,
con dos afios de diferencia,
muestran disminucién en los
porcentajes de aparicion de
imagenes compatibles, siendo la
diferencia observada estadistica-
mente significativa.(P < 0.05,
prueba de Chi cuadrado).

CUADRO |
Castastro ecogrdfico de Hidatidosis humana en poblacién

asintomdtica en areas de aplicacién de Programa de
Control. Rio Negro, 1984/86

aplicacion del Programa de Lucha Contra la Ecografia 1984 1986
Hndanc_ioms de la Provincia de Rio Negro, Realizadas 272 270
Argentina; puesto en marcha en 1979 y basado Positivas 15 11
en lg desparasnamoq)canmq sistematica con Porcentaje 551 4.07
Praziquantel, educacidén sanitaria, control de

CUADRO 2

Catastro ecografico de Hidatjdosis humana en poblacion sintomatica segin edad y sexo. Rio Negro, 1984/86

Sexo
Grupos de edad H M Total
n® (%) n% (%) n® (%)
0 — 10 afios 97 (3.09) 80 (259) 177 (2.87)
11 - 20 afios 57 (3.50) 63 (3.17) 120 (3.63)
21 — + afios 122(5.73) 123 (8.94) 542(4.79)
Total 276 4.71) 266 (4.88) 542 (4.79)
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Grupo B: Estudiado para la determinacién de
grupos de alto riesgo: Los estudios
en convivientes de casos operados de
Hidatidosis, presentados en cuadros
3 y 4, indicaron un 12.24% de
imagenes quisticas compatibles con
Hidatidosis, presentando-se una
elevada ocurrencia en todos los
grupos de edad. Las diferencias en
positividad entre este grupo y los
controles, poblacién general de la
misma localidad, son estadistica-
mente significativos. (P < 0.05,
prueba de Chi cuadrado).

CUADRO 3

Estudio ecografico de Hidatidosis humana cn poblacion
asintomdtica conviviente de casos operados. Segin edad.
Rio Negro, 1986

. e T Positivas
Grupos de edad Realizadas n® (%)
0/10 afios 47 5(10.63)
11/20 afios 38 2( 5.26)
21/+ afos 62 11 (17.74)
Total 147 18 (12.24)
CUADRO 4

Estudio ecogrifico de Hidatidosis humana en poblacién
asintomatica. Poblacion general y convivientes casos
operados. Rio Negro, 1986

N I o Positivas
Grupo de estudio Realizadas no (%)
Poblacion general 270 11 (4.07)
Convivientes 147 18(12.24)

DISCUSION

Los resultados de la presente experiencia
confirman la utilidad de la ecografia tanto en
el diagnostico precoz de la hidatidosis
humanat->37v como asimismo aplicada a sistenias
de vigilancia epidemioi6gica de la hidatidosis en
el hombre! 234,

Se ha senalado la importancia de la
obtencion de informacidén bésica sobre la
hidatidosis en forma previa al establecimiento
de medidas de control para posteriormente
evaluar su efectividad en la interrupcion de la
transmision a la poblacion humana.

Todo programa de control, por este
motivo, deberia establecer un sistema de
vigilancia para la deteccion, seguimiento vy
regisiro de los casos de hidatidosis que se
produzcan en el area bajo controlss.1o,

En el caso de la Provincia de Rio Negro, la
disminucion del 26% en el hallazgo de imagenes
compatibles en poblacidén general del area bajo
control en dos aiios de tareas (si bien observada
en una muestra que aunque heterogénea y am-
plia no es seleccionada sistematicamente) se
corresponde con la evolucidén observada en la
hidatidosis humana del area medida con los
indicadores tradicionalmente utilizados
(nimero de casos nuevos por ano, tasa de
prevalencia serologica en estudios de cohortes)
que indicaran una disminucion del 75% en 7
anos de trabajoe¢

De acuerdo a esto, las encuestas
ccograficas prodrian ser utilizadas con la
finalidad de determinar el numero de casos de
hidatidosis en una regién (obtencion de
informacion basica) y para la medicidn de la
transmision en el pasado reciente (evaluacion
del impacto epidemiologico de los programas
de control).

Ellas permitirian acortar el intervalo de¢
tiempo transcurrido entre la ingestién de
huevos de Echinococcus granulosus y la
deteccion del quiste en forma previa a la
aparicion de sintomatologia clinica; en igual
forma a las encuestas inmunologicas
tradicionalmente utilizadas®, con la ventaja de
presentar un mayor grado de sensibilidad!.2.

Asi, la ecografia se presenta como un
método de campo nuevo que puede ser
aprovechado por los Programas de Control en
forma complementaria o alternativa a la
encuesta serologica. La eleccién requerira el
disponer de los equipos adecuados y de
operadores entrenados gque garanticen los
resultados diagndsticos. En oposicion a ello, la
encuesta seroldogica mantiene sus ventajas en
virtud a la sencillez de su ejecucion y la escaza
tecnologia requerida.

Considerado que la Estrategia de Atencion
Primaria de la Salud indica la necesidad de
volcar los esfuerzos y recursos hacia los grupos
de mayor exposicion al riesgo, debe merecer
especial atencion el alto porcentaje de imagencs
compatibles hallados en el grupo de
convivientes. Las diferencias estadisticas entre
estos y la poblacion general parecen indicar la
existencia de microfocos familiares de mayor
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nivel de contaminacion ambiental con huevos
de Echinococcus granulosus o una mayor
susceptibilidad a la infeccién ligada a aspectos
inmunitarios por ahora no aclarados.

En cualquier caso, y desde un punto de
vista clinico, queda asentada la necesidad de
incorporar en forma rutinaria estudios para la
deteccidon precoz de la hidatidosis en
convivientes de pacienies operados
domiciliados en areas con alta prevalencia de
esta enfermedad.

SUMMARY

Human hydatidosis: field ecography to detect
groups of risk and to evaluate the
control program

The development of small ultrasonographic
equipment has permitted to incorporate this
technique to the methods of early detection of
Human Hydatidosis.

689 ecographies were carried out in this
experience, and 5.51% of compatible images
in the whole population, and 12.24% in groups
of risk (those living together with the operated
ones) were found. It was observed a significant
decrease in the infection percentages in man in
the whole population of areas under Contro!
Program, using the ecographic screening.

In conclusion, ecography might be in-
corporated to the epidemiologic surveillance
system of human Hydatidosis.
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