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Resumen

Introduccion: El quiste hidatidico, una enfermedad parasitaria causada por el cestodo
Echinococcus, sigue siendo un desafio clinico y quirtrgico. Las indicaciones quirurgicas actualmente
incluyen la presencia de sintomas y complicaciones. Ademas, se considera la localizacién del quiste y
la experiencia del equipo médico para plantear la estrategia terapéutica y la via de abordaje.

Caso clinico: Presentamos el caso clinico de una mujer de 35 afnos diagnosticada de un quiste
hidatidico CE 4-5 OMS, remitida para cirugia. Dado la localizacion de este, se decide la realizacion
de una hepatectomia derecha via laparoscopica. Tras una buena evolucién posquirdrgica, es dada de
alta en quinto dia posoperatorio. La cirugia del quiste hidatidico comunicado con la via biliar plantea
un reto. Es necesario una localizacion precisa del quiste y un mapa de la via biliar, teniendo especial
interés en los quistes de localizacion compleja o con gran tejido cicatricial circundante, como en el
caso de nuestra paciente.

Discusion: La manipulacion del quiste durante la cirugia puede aumentar el riesgo de dispersion de
los parasitos o de contaminacion bacteriana, lo que puede llevar a infecciones posoperatorias. La
irrigacion con suero hiperténico del campo quiridrgico puede ayudar a evitar la diseminaciéon
parasitaria.
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