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INTRODUCCION

Los quistes hidatidicos son producidos por el parasito
Echinococcus granulosus en estado de larva

La localizacion mas frecuente es en el higado y los pulmones

La localizacidn Unica en los musculos es poco frecuente (0,5-
5%), y se debe descartar que no haya quistes en otras
localizaciones

La masa quistica puede confirmarse mediante ecografia o

- resonancia magnética (RM)
Imagenes tomadas de Zazo et al., 2020
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CASO CLINICO _— —_ g
Mujer de 64 afios que presenta |/ S .
una tumoracion en la parte
posterior del muslo derecho,
asintomatica, solo le molesta
cuando se sienta en superficies
duras
Exploracion: se palpa una
tumoracion de aproximadamente
5x8 cm en la parte posterior del
muslo, dura, no adherida, no
dolorosa a la palpacion
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RM: “lesion quistica encapsulada dependiente del
musculo biceps femoral de 33x39 x50 mm, que
contacta con el paguete neurovascular ciatico,
siendo la 12 posibilidad diagndstica un quiste
hidatidico”

Tomografia computerizada de extension
toracoabdominopélvica negativa y analitica normal
con determinacion seroldgica para hidatidosis
negativa

Se mantiene el diagndstico de quiste hidatidico
unico intramuscular sin afectacion sistémica. Se
pauta mebendazol 100 mg /12 horas y se programa
la intervencion tras un mes con la pauta de
mebendazol
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Se realiza la exéresis de |la
tumoracioén, que no se encuentra
dentro del vientre muscular sino
desplazandolo, y esta adherida al
nervio ciatico

Buena recuperacion sin
sintomatologia neuroldgica

Diagndstico tras estudio
anatomopatolodgico:

schwanoma del ciatico

Con el diagnéstico
anatomopatologico se retiro el
mebendazol
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DIAGNOSTICO DIFERENCIAL
quiste hidatidico i schwanoma

schwanoma

quiste hidatidico

Tomado de Zazo et al. Tomado de Zazo et al.

DISCUSION Y CONCLUSIONES :
_ . Dependencia del

En RM los schwanomas suelen verse como una masa adherida y excéntrica a un nervio cidtico
nervio, pero pueden presentar una degeneracion quistica, por lo que ante una I
tumoracion quistica unica muscular o perimuscular, cercana al paquete
neurovascular, con pruebas sistémicas para enfermedad por parasitos negativas, se

_debe tener en cuenta al schwanoma en el diagnostico diferencial.
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