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Cartas al editor

Hidatidosis cardíaca

Cardiac hydatidosis

Muy interesante el artículo sobre recidiva de  una 
hidatidosis cardíaca 25 años después del tratamiento 
quirúrgico inicial1. Es evidente que con los nuevos 
estudios imagenológicos se pueden detectar estas 
recidivas o localizaciones infrecuentes de la hidati-
dosis en el corazón.

Igualmente fue presentado en el año 2008 en la 
Revista Chilena de Cirugía un caso de hidatidosis 
cardiopericárdica2 que requirió, en una segunda 
oportunidad a un año del postoperatorio inicial por 
hidatidosis extrapericárdica, cirugía con bomba de 
circulación extracorpórea debido a su localización 
posterior del ventrículo izquierdo por una segunda 
reinfestación parasitaria. Coincidimos con los 
autores del presente caso en no indicar albendazol 
a menos que los servicios de infectología así lo 
hagan.

Buen artículo de una patología parasitaria cardía-
ca infrecuente. 

Eduardo B. Arribalzaga1 y Miguel Rubio1
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