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Presentamos cinco casos de quistes hidatidicos de mediastino, tres de ellos de
localizacion puramente mediastinica y dos de localizacién pericardica. Este ntmero
presupone aproximadamente 0,7 % de los 281 casos de quistes hidatidicos intra-
toracicos operados en nuestra Fundacion Jiménez Diaz. De ello se deduce que la
localizacién mediastinica del quiste hidatidico es muy rara.

Comparando esta localizacion hidatidica, con las tumoraciones y quistes en
general, la proporcién es alrededor de un 3 %. Nos estamos refiriendo a los 136
casos de quistes y tumoraciones del mediastino que fueron sometidos a una tora-
cotomia, esternotomia o mediastinoscopia, excluyendo todas las neoformaciones
mediastinicas que fueron diagnosticadas por procedimientos no quirirgicos.

DIAGNOSTICO

El diagnéstico en la mayoria de nuestros casos se hizo en la toracotomia, aun-
que en algunos apuntdbamos, como una posibilidad mas, un quiste hidatidico
del mediastino. Pueden ser enfermos asintomaéticos; en tres casos, el diagnods-
tico de quiste o tumoracion mediastinica se hizo en un estudio radiografico ru-
tinario. En otros dos casos presentaban dolor; en uno de ellos, de poca intensi-
dad, y el otro el dolor era méas intenso, con historia de catarros frecuentes de
poca importancia.

La exploracion clinica suele ser poco manifiesta. Raramente produce compre-
sién de las estructuras vecinas, porque el crecimiento es lento, sin tendencia a
la invasidén. La exploracion clinica en nuestros casos fue negativa, excepto la som-
bra radiogrdfica, la cual no tenia ninguna predileccion por determinada zona
del mediastino. En un caso se pensé preoperatoriamente casi con exclusividad
en un quiste hidatidico de mediastino. Nosotros, en todos nuestros casos con
sombra redondeada y con limites netos, de localizacion intratoricica, ademas
de otras posibilidades diagndsticas, afadimos la del quiste hidatidico. En los
dos quistes hidatidicos del pericardio, pensamos que se trataba de quistes pe-
ricdrdicos. En otro caso, de localizacién posterior, dimos preferencia diagnés-
tica a un neurinoma, sin descartar la posibilidad de un linfoma de mediastino.
El ultimo caso fue diagnosticado de adenopatia localizada en el cayado de la
aorta, en un reconocimiento laboral, previamente a trasladarse el enfermo al
extranjero.

Como se ve, el diagnéstico preoperatorio no es facil, siendo en la mayoria de
los casos hallazgos quirdargicos. Esto demuestra que esta localizacién es poco fre-
cuente, a pesar de la gran incidencia de la hidatidosis en nuestro pais. Se pueden
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confundir con cualquier quiste o tumoracién del mediastino, siendo la confusion
mas frecuente con un neurinoma, quistes enterégenos o broncégenos cuando la
localizacién es en el mediastino posterior; en los de localizacién en mediastino
medio se pueden confundir con HoDGKIN, otros linfomas localizados o quistes pe-
ricardicos; en el mediastino anterior, la confusiéon puede hacerse con un terato-
dermoide.

Podria ayudarnos al diagnéstico el analisis de sangre: la cosinofilia y V. de S.
normal, aunque no siempre se presenta, y cuando se presenta, no siempre son
especificas. Lo mismo podemos decir con la reacciones de CasSONI y WEINBERG.
En nuestros casos tenian eminente eosinofilia dos de ellos—5 y 7—y uno de ellos
una V. de S. de 26-54.

Todos ellos fueron tratados por toracotomia izquierda o derecha.

RESUMEN

Presentamos cinco casos de quistes hidatidicos de mediastinos, dos de ellos
pericdrdicos, tratados quirdrgicamente con éxito.
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