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Se practican biopsias de piel y se tifien con la coloracién para
reticulo (método de Gomori) en 30 pacientes con Enfermedad
de Hansen en sus diferentes formas clinicas, observandose la
reticulina conservada en zonas donde el macréfago esta
inactivo como en la Lepra Lepromatosa y desaparicion de la
reticulina en areas extensas del granuloma en la Lepra Tuber-
culoide practicandose estudio comparativo con biopsias de
piel del granuloma lepromatoso del armadillo (Sabanicola
Dasypus) y con piel sana del armadillo (Dasypus Novencinetus),
apreciandose escasa formacion de fibras de reticulina, en éstas.

INTRODUCCION

Las fibras de reticulina son pequefas fibras de colageno,
las primeras que se forman en la vida embrionaria y en
procesos de cicatrizacién, miden de 0,2 a 1,0 um de dia-
metro, son argirofilicas, pueden ser impregnadas con solu-
cién de Nitrato de Plata y por reduccién a este metal se
colorean de negro.

Se encuentran en la piel normal en la uniéon dermoepi-
dérmica, alrededor de los vasos, glandulas ecrinas, glandu-
las sebaceas y foliculos pilosos.

En contraste con la escasez de fibras de reticulina en la
piel normal vemos abundancia en condiciones patolégicas en
las cuales la actividad fibroblastica forma nuevo colageno.
Asi vemos numerosas fibras de reticulina en granulomas
tales como Lepra, Tuberculosis, Sarcoidosis, tumores
fibrobladsticos como dermatofibroma, fibrosarcomas vy
queloides.

Al estudio histolégico del granuloma lepromatoso ex-
perimental del armadillo (Sabanicola Dasypus) al practicar la
coloracion de reticulo se observé una disminucion de las
fibras de reticulina, por lo cual se practic6 estudio
comparativo entre el granuloma lepromatoso humano y el
granuloma lepromatoso experimental del armadillo.
MATERIALES Y METODOS

Se estudian 30 biopsias de pacientes con Enfermedad de
Hansen distribuidas en la forma siguiente:

Seis pacientes con Lepra Lepromatosa (L. L.)

Seis pacientes con Lepra Tuberculoide (L.T.)

Seis pacientes con Lepra Borderline (B.B.)

Seis pacientes con Lepra Borderline Lepromatosa (B.L.)

Seis pacientes con Lepra Borderline Tuberculoide (B.T.)
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Se efectlan cortes de 1 y 2 micras a las biopsias de piel,
las cuales habian sido fijadas en formalina neutra al 10%o e
incluidas en parafina, se tifieron con la coloracion para
Reticulo (Método de Gomori), y la coloracién Fite Faraco.

Fueron tomadas biopsias de piel sana y de piel enferma
del armadillo (Sabanicola Dasypus), y de piel sana del ar-
madillo Dasypus Novencinetus, siguiendo igual procedi-
miento y técnicas de coloracion que las efectuadas en la piel
humana.

RESULTADOS

Apreciamos en el granuloma lepromatoso (L.L.) humano la
reticulina conservada, el macr6fago est4d aparentemente
inactivo, no hay diferenciacién hacia células epitelioides. En
las biopsias de pacientes con Lepra Tuberculoide (L.T.) hay
desaparicion de la reticulina en amplias areas, mas evidente
donde se aprecian células epitelioides y células gigantes. En
el granuloma borderline lepromatoso (B. L.) hay un comienzo
de actividad macrofagica notandose un ataque o destruccién
parcial de la reticulina. En el granuloma Borderline borderline
(B.B.) se evidencia mayor actividad del macréfago, no
formandose o se destruye la reticulina en mayor grado que el
visto en el granuloma borderline lepromatoso. Apreciamos en
el granuloma borderline tuberculoide zonas importantes de
destrucciéon parcial de la reticulina como sucede en el
granuloma borderline borderline.
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Lepra (BL) Humana. Coloracién de Reticulo.
Obsérvese la formacion de fibras de reticulina,
en lazona granulomatosa. 16x.

B.L. Humana. Reticulo. No se aprecia
formacion de reticulina en alqunas éreas. 16x.

En el granuloma lepromatoso del armadillo se apre escasa
formacioén de reticulina. En la piel sana compare con la piel
sana del humano hay notable disminucién formacién de
reticulina, no se aprecia en la regién periv cular ni en la
unién dermoepidérmica.
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