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Ampliamente aceptada y vastamentc aplicada en distintos medios mé- 
dicos, la linfografia puede en vertlncl aportar datos precioros para el CO- 

nccirniento de cicrtas afecciones tnlcs conio Iris eílemas 
C T ~ ~ C Q S  regionales, cuya etiopatogenia queda aiin os- 
cura. En este trabajo clescamtis nlrortar una contribu- - A  - -7 

ciOn al estudio de la circulnciiin 1inf;itica en 
res de filariasis. En piiblicacií~n anterior (1) hicimos 
una lireve apreciacihn sohsc el asunto, limitando los 
aspectos Iinfogrhficos a Ins miembros inferiores. r\hora 
la informacih es m;is amplia, ya que extendemciq las 
linfografias desde los micmbror inferiores al ccinduc- 

I I 
to toricico. intentando así evidenciar el cnmpoi-iri- 
micnvo del sistema va~cuIar linfitico 'en tales pa- 1 l 

cientes. 
Ohs~rrrnci6n n.* 1. - A. P. R.. vartin de 4.5 años. 

Ingresa en el Servicio e1 3-TX- I q f i i .  Dingnóstico: . i 

Hernia inguinal directa, hidrcccle va~inril directo 

)( 
(qviIocelel v varices 'Sinfáticas del cnrdiin. Presencia 

r' <;' 

de rnicrofilarias en la sangre. El paciente no presenta 
edema crlinico regional de 10s miembros inferioreq 
(GR. 1 ) .  

Explorñci.rin linfog-rifica (ttcnica de Kinrnonth). 
Micrnhi-a inferior derecho (invecci6n de Cilatrns:. 
1 i i  C.C. soluci~ín 70 'f. en dos minutos). Resultados: 
Clisi. n." I ( 6 g .  2)" tornado despuf3 de la  inyecciiin. 
Clisé R.* 2 ( h ~ .  3). tomado al minuto y medio [le la Eig. l .  - 
inveccihn. ExpIornciiin linfográlica abdorninoai;rltica y m r i  rnrreppon- 

dientc a la Ob- 
del conducto tor6cico (inyeccihn de 15 C.C. de Cila- servíici2in n,,, ,, 

trast i O  rí en treinta segundos en un linfiítico del de ede- 
cordón. reconocido v aislado fácilmente por su volu- ,, ,,h,i,, ,, 
men) (fig 4 ) .  Re~ultados: Clisés núrns. 1 y 2 (figs. 5 10, ,,,,h,,, in- 

Y 6). feriores. 

Trarlucirlo del original en portiig~tés por la Redacciiin. 
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obtenidos un minuto y un minuto y medio deipuks de In in~ecci0n.  
(:lis& n." 3 (fig. 7 )  obtenido inmediatamente despuks del scgunrlo clist. 

Ohsrrr~nri67i n.* L. - S. P. S., varón de Z4 aiios. Ingrcslt en cl Ser- 
vicio el 13-S- I9fiI. Diagnóstico: Varicec 1infAticas del cartlhn. Presencia 
de microfllarias en Iri sanrre. Ausencia de edema crónico regional (fig. 8). 

Fig 7 Fig. 9 

Fig. 7. - 0pacifir;iciAn dcl ct i i i r l i i r ta  l o r i r i c t i  rn l a  Observación n . O  1. 

Eig. S. - Enfermo corresprincIicntc n In Oh~rrvnciUn n? 2. Ausencia de edema csónico 
en 1 0 9  micmhrrií indcrinres. 

Fip. 9. - LinCn~rnfia rnrrcrpnnrlirntc n In O!iscrvncii~n n n  2. 1,infáticos de la picrnn. 

Explaración IinfrigrSfica (tknicn de Kinmonth): Miembro inferior iz- 
quierdo (inuecci6n de I O  c.c. rIc Cilatrast 70 r b  en un minuto y medio). 
Resultados: (Clisi. n.'" ( 6 ~ .  9). al minuto v medio. Clis; n." 5' (iig. 101, 
a los do? minutos tlc la inycccirin. Rxplosncii~n linfop-ifica abdominoa6rti- 
ca y de1 conducto tnr;ícicn (inyccciíin dirccta cn un linfhtico dilatarlo a 

nivel del corrlím. 15 c.c. Cilatrast 7 0  r;  en rnerlin minuto). Resultadns: 
Clisé n." I (Cig. 11). a 10% rlns miniitos rlc la inyeccirjn. C l i ~ é  n," "69. 12), 

Fig. O. Linfografia cnrrr~printlicntr n la L)lircrvaciiin 11." 1. 1,ini:ílicos de Ia picrna. - 
Fig. 3. Linfogrnlín correspondicnic n In Oriscrvscilin n.' 1. Linfiticos del muslo, nu- 
merosos, tortuosos y dilatnrlo~. - Fig. 4 .  1,itil:itico rlcl cnrdiiir con su tamaño. d e  la 
Ohservaciijn n o  1. - Fig. 5. LinTiijiralEn tic Iris Iiiilhlicris nlidorniiioahrticos en la 
Ohscrvacihn n "  1. - Fiq. 6 .  IAiiiCngrñiin tlr Iris IinFAliro~ ahrlominnabrtico~ cn la 

Ol>srrvnciAn n 1 .  



Fig. 10 - I,init,ir.ill.i c q i i  rc~pnnrliente 1 .1~  I I - ( I ~ I . C T \ , ~ ~ ~ ~ ~ I I  11 : ! , I I I ~ . : ! I I ~ I ,  
a la 0h~ervaci;in r i  2 I,infarlrnografia a~itlorniiioaiirticii~ rxc r<i\:imi.rilc V I ~ ~ O F  

del muslo. de frcntc. 

F I ~ .  11. - O1iscrv;icii;n n." 7 I,ir~t . i t  i-,. I'ig. 1 ;. - UIi.irilic ; t i - ir1 r lr .1 i-rjiicEiii i i i  i r # -  

cus abdorninoaiiriiciia vistos r le  ~ i c i l i l .  rhcicn cn la O1iscrv;i~~ii;ri ri." ? .  
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a 105 tres minutos de Ia Inyeccibn. Clisé R." 3 (fig. 131, a 10% seis minuto.; 
de la invcccibn. 

Las dos observaciones pi-escntadas. de portadores de filariasis con ma- 
nifestaciones clínicas evidentes (varices linf;iticas, quilocele) desde cuatro 
o cinco años no revelan edema ci-íinico de los miemhros inferiores: los datos 
1infogr;iiicos nbtenitlos con substancia de contraste hidroseluhle no sn~iei-en 
una i m a ~ e n  de ohstnicci6n a nesar de las inmencnq dilataciones linf,'~titas. 
Por cl contrario nos dan la impresión (Fe quc rl s i~tcma vascular Iinfhtico, 
intermediario entre el tejido lacunar intei-sticiñl y el sistema venoso. es 
pcrrneahIe en toda su exfensihn sin indicios (Te bloqueo, y sugieren otros 

faciores (trastornos de la permeabilidad :apilar, alteraciones de Ia circu- 
lación del líquido intersticial, etc.) para mejor aclaración de 10s problemas 
de los edemas crAnicos regionales de los miembros, ITamados 1 in fedemas. 

Tras estudios linfográficos que comprenden los miembros inferiore~ y 
e1 conducto toricico en portadores d c  filariasis (presentan doy casos de- 
mostrativos), los autores deducen de la perrncabilidad del sistema 1inf;i- 
tico que posihIemente otros son los factores de1 edema crhnico regional en 
estos casos. 

After lymphographic studies in patients with filariasis (2 cases) the 
authors found the lymphatic system to be perrneable. Accordingly, othcr 
factors are suggestecl as to the production of chranic regional oetlema. 


