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El ISCIII participa en un estudio 

europeo que desvela la incidencia de 

una patología infecciosa desatendida 

e infradiagnosticada, la hidatidosis 
 

 Investigadores de los Centros Nacionales de Microbiología y 

Epidemiología del Instituto de Salud Carlos III han participado en 

una investigación, publicada en The Lancet Infectiuos Diseases, 

que revela los datos más completos generados hasta el momento 

sobre hidatidosis humana en Europa en el periodo 1997-2021. 

 Se han identificado 64.745 casos en 40 países europeos, con una 

incidencia anual de 0.64 casos por 100.000 habitantes. En España 

la incidencia es decreciente: 1 caso entre 100.000 habitantes 

entre 1997 y 2020, y 0.56/100.000 entre 2017-2019. 

 La hidatidosis es una zoonosis causada por un parásito que 

supone un problema de salud pública en algunas regiones con 

actividad ganadera; no se transmite entre personas, afecta a 

hígado y pulmones y, sin tratamiento adecuado, puede ser grave. 

 

23 de noviembre de 2022. Una investigación internacional, liderada desde el 

Instituto Superiore di Sanitá y con la participación del Instituto de Salud Carlos III 

(ISCIII), ha llevado a cabo una revisión de la incidencia en Europa de la hidatidosis, 

una enfermedad poco frecuente, desatendida, infradiagnosticada y subdeclarada 

que pasa de los animales a las personas, que afecta al hígado y los pulmones y que, 

sin tratamiento adecuado, pero llegar a ser mortal. Los resultados del estudio acaban 

de publicarse en la revista The Lancet Infectiuos Diseases.   

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1473309922006387?dgcid=coauthor


La hidatidosis, también conocida como equinococosis quística, es una zoonosis -

enfermedad infecciosa que se transmite a las personas desde los animales- causada 

por un parásito cestodo, denominado Echinococcus granulosus, que supone un 

importante problema de salud pública en diversas regiones con una elevada 

actividad ganadera. La enfermedad no se transmite de persona a persona. Para 

completar su ciclo de vida, el parásito debe transmitirse entre animales herbívoros 

(principalmente ovinos) y cánidos (principalmente perros). Mientras los herbívoros 

actúan como hospedadores intermediarios, en la fase larvaria de la infección en la 

que aparecen los llamados quistes hidatídicos, los cánidos actúan como 

hospedadores definitivos, en la fase en la que aparece la forma adulta del parásito, 

denominada tenia. 

Los seres humanos se consideran hospedadores accidentales, que suelen 

infectarse por la ingestión de los huevos del parásito a través de alimentos o agua 

contaminada con heces de origen canino, o por contacto directo y estrecho con 

perros parasitados. En las personas, la hidatidosis es una enfermedad debilitante 

que afecta principalmente el hígado y los pulmones, y se caracteriza por el 

crecimiento lento y progresivo de los quistes hidatídicos, que son los responsables 

de las manifestaciones clínicas de la enfermedad. Sin el tratamiento adecuado esta 

enfermedad puede ser mortal.  

La investigación ahora publicada presenta los datos más completos y exhaustivos 

generados hasta el momento sobre el número, incidencia y tendencia de los casos 

de hidatidosis humana en Europa, gracias a una revisión sistemática de la literatura 

científica y de datos oficiales disponibles en el periodo 1997-2021. La hidatidosis 

está considerada en Europa como una enfermedad desatendida y relativamente 

infrecuente. Para paliar esta realidad, el Proyecto MEmE lleva tiempo analizando, a 

través de un estudio colaborativo internacional multicéntrico, cómo mejorar su 

detección y manejo gracias al análisis de criterios de falta de conocimiento 

identificados por organismos internacionales como la OMS, el ECDC o la EFSA. La 

financiación de la investigación parte del cito proyecto europeo MEmE, financiado 

por el organismo financiador One Health EJP. 

 

Menor incidencia en países antes endémicos 

En este trabajo se presentan los datos más completos y exhaustivos generados 

hasta el momento sobre el número, incidencia y tendencia de los casos de 

hidatidosis humana en Europa. Para ello se estudiaron los datos oficiales y la 

literatura científica de los últimos 25 años (1997-2021) y se llevaron a cabo modelos 

descriptivos de la enfermedad en Europa. Los datos clínicos y epidemiológicos 

relativos a los casos de hidatidosis humana en España se revisaron y validaron en 

el ISCIII, gracias a la labor de los investigadores David Carmena, en el Centro 



Nacional de Microbiología, y Zaida Herrador, en el Centro Nacional de 

Epidemiología.  

El análisis de los datos ha permitido identificar un total de 64.745 casos de 

hidatidosis humana en 40 países europeos. La incidencia anual de la enfermedad 

en el periodo de estudio fue de 0,5 casos por cada 100.000 habitantes en países de 

la Unión Europea, y de 0.64 casos por 100.000 habitantes en los 40 países europeos 

incluidos en el análisis. En España, según datos del registro hospitalario Conjunto 

Mínimo Básico de Datos (CMBD), la incidencia fue de 1 caso entre 100.000 

habitantes para el periodo 1997-2020, y de 0.56/100.000 entre 2017-2019, lo que 

confirma una clara tendencia decreciente en la incidencia de la enfermedad. 

En base a las tasas de incidencia y las tendencias identificadas, los investigadores 

han establecido un ‘mapa’ de la enfermedad en el continente europeo, según el cual 

el epicentro actual de la hidatidosis humana en Europa se localiza en los países que 

integran la península balcánica, principalmente Albania, Bulgaria, Macedonia del 

Norte, Moldavia, Rumanía y Serbia. Según han observado, la incidencia de la 

enfermedad ha disminuido de forma significativa en países históricamente 

considerados como endémicos, como los de la cuenca mediterránea, entre los que 

se incluye España.  

Carmena y Herrador explican que los datos con los que esta investigación ha 

trabajado suponen una aproximación a la situación epidemiológica, ya que solo se 

presentan cifras de hospitalización, pero no de los casos asintomáticos: “Conocer 

más en profundidad la enfermedad y su situación epidemiológica  integrándola en 

un enfoque de Salud Única es fundamental para mejorar su manejo”, concluyen. 

 

 

 

 



 Referencia del artículo: Adriano Casulli, Bernadette Abela-Ridder, Daniele 

Petrone, Massimo Fabiani, Branko Bobić, David Carmena, Barbara Šoba, 

Enver Zerem, Maria João Gargaté, Gordana Kuzmanovska, Cristian 

Calomfirescu, Iskra Rainova, Smaragda Sotiraki, Vera Lungu, Balázs 

Dezsényi, Zaida Herrador, Jacek Karamon, Pavlo Maksimov, Antti Oksanen, 

Laurence Millon, Mario Sviben, Renata Shkjezi, Valbona Gjoni, Ilir Akshija, 

Urmas Saarma, Paul Torgerson, Viliam Šnábel, Daniela Antolová, Damir 

Muhovic, Hasan Besim, Fanny Chereau, Moncef Belhassen García, François 

Chappuis, Severin Gloor, Marcel Stoeckle, Beat Müllhaupt, Valerio Manno, 

Azzurra Santoro, Federica Santolamazza. Unveiling the incidences and 

trends of the neglected zoonosis cystic echinococcosis in Europe: a 

systematic review from the MEmE Project. The Lancet Infectious Diseases, 

2022, ISSN 1473-3099, https://doi.org/10.1016/S1473-3099(22)00638-7.  

https://doi.org/10.1016/S1473-3099(22)00638-7

