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Planteamiento del problema

¢, Cuales son las caracteristicas clinicas que
presentan los pacientes con Hidatidosis Hepatica
del Hospital Regional Docente Clinico Quirargico
Daniel Alcides Carrion de Huancayo en el periodo
del 2012 al 20147



Objetivos

OBJETIVO PRINCIPAL

El objetivo de este trabajo es relacionar las
caracteristicas clinicas de la Hidatidosis
Humana segun las dos localizaciones mas
frecuentes de los quistes de pacientes de un
hospital de Huancayo.



OBJETIVOS ESPECIFICOS

« Determinar las caracteristicas clinicas de Hidatidosis
Hepatica y Pulmonar en un Hospital de Huancayo.

« Determinar las caracteristicas terapéuticas de Hidatidosis
Hepatica y Pulmonar en un Hospital de Huancayo.

« Determinar los factores asociados a Hidatidosis Hepatica y
Pulmonar en un Hospital de Huancayo.




Hipotesis

HIPOTESIS GENERAL

Los pacientes con Equinococosis hepatica presentan caracteristicas clinicas vy
epidemioldgicas a partir de diversas variables tales como la edad, el lugar de procedencia,
los signos y sintomas presentados, el érgano afectado, el tratamiento aplicado, etc.

HIPOTESIS ESPECIFICAS

- La presencia de Equinococosis hepatica es mas frecuente en pacientes adultos mayores
de 40 anos.

- La presencia de Equinococosis hepatica es mas frecuente en pacientes de sexo femenino.
- Los pacientes procedentes de la sierra central especialmente aquellos que se dedican
principalmente a la ganaderia presentan Equinococosis hepatica.

- El principal sintoma pre y post operatorio que se presenta en pacientes con
Equinococosis hepatica es el dolor abdominal.



Hipotesis

HIPOTESIS ESPECIFICAS
- El método diagndstico mas usado para identificar la presencia de Equinococosis hepatica es

la ecografia.

- La mayoria de pacientes con Equinococosis hepatica, presentan quistes hepaticos unicos.

- La mayoria de pacientes con Equinococosis hepatica, presentan quistes en el |6bulo
derecho.

- A los pacientes con presencia de Equinococosis hepatica, se les trata principalmente con el
farmaco Albendazol.

- La técnica quirdrgica mas usada para el tratamiento de quiste hidatidico es la cirugia
radical.

- La complicacion mas frecuente de los pacientes pos operados por presencia de
Equinococosis hepatica es la presencia de infeccion de la cavidad en la cual se localiza el
quiste.



Aspectos metodoldgicos:
poblacion y muestra

Estudio de tipo Las historias clinicas
‘ analitico, de las personas que
observacional, ingresaron al
transversal y programa de Zoonosis
retrospectivo. con Hidatidosis
hepatica y/o pulmonar
del Hospital Regional
Docente Clinico
Quirudrgico “Daniel
Alcides Carridon”, en el
periodo enero del
2012 a diciembre del

2014. .
analizando un total de 193
historias clinicas.
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VARIABLES

Caracteristicas de la
Enfermedad

Mes de ingreso al Localizacidn del quiste

programa de Zoonosis

| Sexo \ Diagnostico imagenologico

— Etapa de desarrollo Pruebas de Laboratorio

[ Departamento de Clasificacién GHARBI
; procedencia ;

( Provincia de ] ( ) ,
— i Presencia de sintomas
procedencia {

— Grado de Instruccidon Sintomas frecuentes

— Ocupacion Tipo de quiste

| Antecedentes de la Tratamiento

enfermedad

—{ Destino Final ]




Aspectos metodologicos:
recoleccion de datos

Se dio a partir de la revision del registro hospitalario de historias clinicas del
programa de Zoonosis — Hidatidosis dentro del periodo enero 2012 a diciembre
2014; siendo un total de 193 HISTORIAS CLINICAS.

Se tomo a la TOTALIDAD de la poblacion con Hidatidosis hepética y/o pulmonar
registrada en dicho periodo de estudio por lo que NO SE REALIZO MUESTREO.

Criterios de inclusion: Historias clinicas COMPLETAS de pacientes con
Hidatidosis hepatica y/o pulmonar dentro del programa cuya CONFIRMACION
DEL DIAGNOSTICO fue dada por serologia, imagenes o anatomia patologica.



Aspectos metodologicos:
recoleccion de datos

Las variables que se tomaron en cuenta para la recoleccion de datos fueron:

CARACTERISTICAS DEL PACIENTE CARACTERISTICAS DE LA ENFERMEDAD

Mes de ingreso al programa Localizacion del quiste

Sexo Diagndstico imagenoldgico

Etapa de desarrollo Pruebas de laboratorio

Departamento d procedencia Clasificacién GHARBI

Provincia de procedencia : )
Presencia de sintomas

Grado de instruccidon

Sintomas frecuentes

Ocupacidn

Antecedentes de la enfermedad Tipo de quiste

Destino final Tratamiento




Aspectos metodologicos:
analisis de datos

Los datos se procesaron en el programa Microsoft Excel para Windows 2010, luego se
analizaron en el programa estadistico Stata version 11,1.

Las variables categoricas fueron descritas con frecuencias y porcentajes.

Para la estadistica analitica se trabajo con una significancia estadistica del 95%.
En el andlisis bivariado se obtuvo el valor p.

El analisis multivariado se realiz6 mediante una regresiodn logistica.

Se consider¢ estadisticamente significativo al valor p<0,05.
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Destino Final
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_ imagenoldgico )
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Resultados descriptivos

Resultados

Tabla N°1: Caracteristicas Generales

Variable N (%)
Mes de ingreso al programa de
Hidatidosis
Enero 11(5.8)
Febrero 18 (9.4
Marzo 15 (7.9)
Abril 20 (10.5)
Mavo 16 (8.4)
Junio 12 (6.3)
Julio 13(6,8)
Agosto T(3.7)
Setiembre 13(6.8)
Octubre 23 (12)
Noviembre 24 (12.6)
Diciembre 19 (9.9)
Sexo
Masculino 68 (35.6)
Femenino 123 (64.4)
Etapas de desarrollo
Nifiez temprana (4-6afios) 1 (0,5)
Nifiez intermedial 7 a 12 afios) 8 (4.2)
Adolescencia(l3 a 20 afios) 29 (15.2)
Juventud ( 21 a 35 afios) 41 (21.5)
Madurez (36 a 50 afios) 42 (22)
Adultez (51 a 64 afios) 24 (12.6)
Veijez (65 afios a mas) 46 (24.1)
Departamento de Procedencia
Junin 172 (90,1)
Huancavelica 9.7
Pasco 6 (3.2)

Lima 4 izili

Provincia de Procedencia
Huancayo
Chupaca
Concepcion
Jauja

Huancavelica
Junin
Yauli
Cerro de Pasco
Yauyos (Lima)
Grado de instruccién
Sin grado
Primaria
Secundaria
Superior
Ocupacion
Estudiante
Ama de casa
Agricultor
Comerciante
Ganadero
Otros
Antecedentes
Ninguno
Personal
Famailiar
Destino Final
Manejo ambulatorio

Hospitalizacion para tratamiento

medico

Hospitalizacion para tratamiento

quirnirgico
Referencia

109 (57.4)
33 (17.4)
11 (5.8)
3(1.6)
5(2.6)

9 (4.8)
4(2.1)
6(3.2)
6(3.2)

4 (55.6)

139 (72.8)
73.7

16 (8,38)
29 (15.18)

49 (25.7)
97 (50.8)
15(7.9)
12 (6.3)
4(2.1)

14 (7.2)
147 (77.8)
41 (21.7)
1(0.5)

49 (28.5)
81 (51.7)

16 (9.3)

17 (9.9)




Resultados

Tabla N°2: Caracteristicas de la enfermedad

Variable N(%)
Localizacién del quiste
Hepitico 126 (65.9)
Pulmonar 64 (33.5)
Abdomuinal 1(0.5)
Diagnéstico imagenolégico
Ninguno 16 (8,7
Rayos X 79 (43.2)
Ecografia 82 (44.8)
Tomografia 6(3.3)
Pruebas de Laboratorio
Ninguno 82 (51.6)
Elisa 58 (36.5)
Western Blot 16 (10,06)
Ambos 3(1,9)
Clasificacion GHARBI
I Hialino 28 (37.8)
II Membrana desprendida 16 (21.6)
IIT Multivesicular 13 (17.6)
IVHeterogéneo predominantemente 14 (18.9)
solido
V Calcificado 3(4.1)
Presencia de sintomas
Asintomatico 16 (8.7)
Sintomatico 169 (91.4)

Sintomas frecuentes

Dolor 141 (77.9)
Nauseas v vomitos 82(47.4)
Tumor 2(1.2)
Fiebre 30 (16.9)
Ictericia 4(2.3)
Hiporexia 16 (9.2)
Lumbalgia 13 (6.8)
Tos 56 (29.3)
Trastornos neurologicos 25(13.1)
Disnea 16 (8.4)
Trastornos digestivos 6(3.1)
Sintomas sistémicos 8(4.2)
Tipo de quiste
Unico 32(23.4)
Simple 74 (54)
Multiple 12 (8.8)
Complicado 19 (13.9)
Tratamiento
Antiparasitario 69 (53.5)
Quirtrgico 21(16,3)
Ambos 39 (30,2)




Resultados

Resultados del anadlisis bivariado

e

Tabla N°3: Factores asociados segiin Hidatidosis Hepdtico o Hidatidosis Pulmonar.

Ninguno 36 43.9% 46 C56,1% <0,001
Elisa 47 11 189%

Western Blot 16  100% 0 0%

Ambos 2 100% 0 0%

Masculino 44 647% 24 353% 0,712 T — 2 821% S C119%> 0.268
Femenino 82 66,7% 40  325% 1 Membrana :
desprendida 15 93.8% 1 63%
Ninguno 87 592% 60  40.8% 0,002 [T Multivesicular 12 923% 1 7.7%
Personal 36 87.8% 5 122% IV Heterogéneo
- predominantemente
Familiar 1 100% 0 0% <olido 14 100% 0 0%
Destinofinal | VCalificado 2 667% 1 333%

Manejo ambulatorio 30 612% 19 388% <0,001
Hospitalizacion ~ para Asintomatico 16 100 % 0 0% 0.004

tratamiento medico 67 2 247% Sintomatico 110 65.1% 59 3499%

Hospitalizacion para

tratamiento quinirgico 11 68,8% 5 31,3% Unico 31 96,9% 1 3,1% < 0,001
Referencia 2 11.8% 15 (882% Simple 70 946% O 4 54%
: Maltiple 4 33,3% 8 66,7%

agenoldgi Complicado 1 5.3% 8
Ninguno 12 75% 4 25% = 0,001 | irata
Rayos X 37 46,8% 42 % Antiparasitario 40  57.9% 29 42% < 0,001

Ecografia 69 (842% 13 15.9% Quirirgico 7 333% 14 66,7%
Tomografia 6  100% 0 0% Ambos 39 100% 0 0%




Resultados

Resultados del andlisis multivariado

Tabla N°4: Analisis Multivariado de los factores asociados segun Hidatidosis

Hepatico o Hidatidosis Pulmonar.

Variable P IC 95%
Antecedentes 0,004 0,02- 0,43
Destino final 0,377 0,74-2.19
Diagnostico imagenologico 0,155 0,19-1.29
Pruebas de Laboratorio 0,001 0,04 -0,39
Tipo de quiste 0.008 2.76 — 745,09
Tratamiento 0.009 0,18-0,78



Discusion

 Grupo etario mas vulnerable a Hidatidosis son los ancianos (>65
anos), seguido por los adultos joévenes (30 a 40 anos); lo que
concuerda con otros estudios. (2)(8)

* El departamento con mayor prevalencia de hidatidosis es Junin
(90.1%), seguido de Huancavelica, Pasco y Lima; lo cual concuerda
con otros estudio que sostiene que la hidatidosis afecta
principalmente a las regiones ganaderas de la sierra central y la sierra
del sur. (8)(9)



* La provincia en la que hay mas prevalencia de hidatidosis es Huancayo,
la cual se puede ver influenciada por la presencia de un gran niumero de
perros y la crianza de éstos. A si mismo, se ve que Chupaca es un sitio
de gran prevalencia puesto que es una zona ganadera.

 Las personas sin grado de instruccion presentaron mas casos de
hidatidosis, este dato manifiesta la relacion que hay entre la presencia
de la enfermedad con un pobre nivel de educacion, ya sea por escasos
recursos economicos, factores geograficos, entre otros.

* La enfermedad se manifiesta con mas prevalencia en amas de casa y
estudiantes con porcentajes de 50.8% y 25.7% respectivamente,
concordando con otros estudios.(8)




* Dentro de las caracteristicas clinicas, 169 (91,4%) pacientes fueron clinicamente
sintomaticos, lo que también concuerda con estudios anteriores(2).

*Los sintomas mas frecuentes fueron : nduseas y vomitos 82 (47,4%), tos 56 (29,3%)
y dolor 141 (77,9%), ; siendo esta ultima manifestaciéon la mas resaltante, con una
frecuencia que se correlaciona a resultados de otros estudios(8).

* La localizacidon del quiste hidatidico se presenta con mayor frecuencia en el higado
(65.9%) seguida de la localizacién pulmonar (33.5%); lo cual confirma lo mencionado
en otros estudios.(12)




°Los pacientes con hidatidosis hepatica presentaron mas quistes ,0tros
estudios separados de HH e HP, que evaluaron las caracteristicas clinicas
radioldgicas y quirurgicas, se han encontrado resultados que coinciden
con los nuestros. (8)(17)

* La Ecografia es el método que mas ha aportado al diagndstico de la
hidatidosis humana por su bajo costo y accesibilidad.(10) Es util en el
diagnostico de la hidatidosis humana, resultando asi en nuestro estudio,
como la prueba imagenoldégica mas usada para el diagnodstico de
Hidatidosis.

* En la mayoria de pacientes no se dio un diagnostico por laboratorio; sin
embargo en los pacientes en los que si se llevo a cabo éstos examenes,
la prueba de ELISA fue la mas frecuente (36.5%), la razon por la que no
es muy frecuente que soliciten las pruebas de laboratorio es
posiblemente por los costos de éstas.




El tratamiento antiparasitario en su mayoria fue dado con albendazol, el
cual se suele emplear como terapia paliativa, curativa y como
complemento a la cirugia. (13)

Estudios respaldan el tratamiento farmacoldogico de ambos tipos de
hidatidosis (en su mayoria con albendazol)(13)(18)(2)

Hay estudios que apoyan nuestros resultados en el tratamiento de
hidatidosis pulmonar puesto que todos estos casos se derivaban a
establecimientos de salud mejor capacitados para llevar a cabo el
tratamiento quirurgico, esto coincide con estudios que sostienen que
determinaron que los casos de HP se trataban mediante cirugia.(2)(17).




Conclusiones

Los pacientes con Hidatidosis Hepatica o Pulmonar presentan
caracteristicas clinicas particulares que se asocian a la localizacién del
quiste; como la presencia de antecedentes, el diagnostico imagenoldgico,
el tipo de quiste y el tratamiento con el que se interviene; lo que es
respaldado por estudios realizados a nivel nacional y mundial.
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