CASO Nº 1: leishmaniasis tegumentaria americana
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Lesiones ulcerosas en antebrazo. Caso visto en el Servicio de Dermatopatología del Instituto de Biomedicina. Se le practicaron todas las investigaciones pertinentes, incluyendo frotis por aposición, el cual se anexa. Colaboró el Dr. Daniel Beniamini, Residente  pasante por el Servicio de  Dermopatología.

Esta es una fotografía clínica que tomé en el Instituto de Biomedicina, con cámara Asahi-Pentac Spotmatic convencional (1987). Quisimos demostrarle al Residente pasante, la técnica de practicar frotis por aposición, obteniendo solo material linfático del borde de la lesión, previa isquemia producida por presión con una pinza sin diente de la zona seleccionada, sin utilizar anestesia y sin practicar biopsia, como está descrito en el trabajo que publicamos  en Dermatología Venezolana. Planas Girón, G y Rodríguez Garcilazo, G. “Nuevo método de examen directo para el diagnóstico de Leishmaniasis cutánea. Técnica de extensión y concentración tisular”. Dermatología Venezolana Vol.25, Nº. 1 y 2, 9-14, 1987.
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C1F2: Frotis por aposición tomado del borde de la úlcera. Coloración con Giemsa.  Múltiples parásitos de Leishmanias intra y extracelulares. Panorámica y detalle de la fagocitosis por  macrófagos. Dr. G. Planas. (1987)





C1F3: Máximo aumento. X 100. Inmersión. Detalle de histiocito emitiendo pseudópodos y fagocitando  más de 50  parásitos. Coloración MG Giemsa. Frotis, microfotografía y lectura realizada por el Dr. Guillermo Planas Girón. Servicio de Dermatopatología. Instituto de Biomedicina. (1987). Fotomicroscopio Zeiss. 














