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RESUMEN
a emperipolesis es la capacidad que tienen los
L linfocitos, plasmocitos y polimorfonucleares de
penetrar al citoplasma de otras células, usual-
mente gigantes, sin sufrirdafo en el proceso. Su significado
es desconocido. Es un rasgo morfolégico muy util en el
diagnostico histopatolégico de algunas enfermedades
como la de Rosai-Dorfman, la micosis fungoide granulo-
matosa, el chalazion, la paniculitis histiocitica citofagica y
otras mas. llustramos el fendmeno en las 3 primeras enti-
dades mencionadas.

Palabras clave: emperipolesis, claves dermatopa-
toldgicas.

INTRODUCCION

La emperipolesis se describié inicialmente como la
capacidad que tienen los linfocitos de penetrar al citoplasma
de otras células, sin sufrir dafo aparente en este proceso
que semeja al de fagocitosis. El término fue acunado en
1956 por hematdlogos' y aunque ha sido investigado por
microscopia electrénica, cultivos in vitro y cinetografia, su
significado aun no esta claro.2 Con el tiempo se observé
que no es un fenédmeno exclusivo de los linfocitos, sino
que también se presenta con los polimorfonucleares, los
plasmocitos y las plaquetas.? En la médula 6sea, donde
se describid primero, ocurre en condiciones inflamatorias
y neoplasicas, como en la leucemia linfoide aguda, en la
cualpuede verse emperipolesis de granulocitos y linfocitos
en los megacariocitos.??

Laseparacion entre emperipolesis y fagocitosis es muy
sutil. En la primera, la célula que penetra al citoplasma
permanece sin digerirse; en la fagocitosis, se requiere un
receptor en cada célula, la formacion de un fagosoma y
posteriormente de un fagolisosoma, en el cual se digiere
la célula fagocitada. Es posible una mezcla de las 2
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condiciones, por cuanto en la enfermedad de Hodgkin se
han encontrado polimorfonucleares (PMN) parcialmente
digeridos dentro de las células de Reed-Sternberg.2* El
mismo fendmeno lo hemos observado en casos de
chalazion y foliculitis mixta. Al microscopio electronico se
ha identificado una membrana que rodea a los linfocitos
en emperipolesis, pero sin mayor evidencia de su destruc-
cion por enzimas lisosémicas.®

¢ Por qué ocurre la emperipolesis?. ;Qué significa?.
¢ Podria ser la migracion y los movimientos de las células
que, al azar, penetran al citoplasma de células gigantes, o
sera casualidad que las células gigantes ingieran linfocitos
vecinos durante su proceso de formacion en el cual se
unen varios macréfagos precursores?. Se ha especulado
que en emperipolesis el citoplasma de las células tumorales
es el lugar en donde el linfocito cumple mejor su funcion
inmunoldgica®, o a la inversa, que los linfocitos en emperi-
polesis son células tumorales que van a ser destruidas
por las células gigantes que los contienen, lo cual no seria
emperipolesis sino fagocitosis.5

Cualquiera que sea su significado, la mayor importancia
que tiene el fendmeno de emperipolesis es que ocurre de
manera frecuente y a veces caracteristica en algunas en-
fermedades, constituyéndose en una clave diagnostica
importante. Estas enfermedades son:

La enfermedad de Rosai-Dorfman, un ejemplo cla-
sico de emperipolesis, fue descrita en 1969 como una
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linfadenopatia cervical benigna caracterizada por una pro-
liferacion de histiocitos dentro de los senos capsular y
medular, a la cual se le dio el nombre de histiocitosis sinusal
con linfadenopatia masiva.® Sin embargo, existen formas
extranodales dentro de las cuales la localizacion cutanea
es la mas frecuente.” Histoldgicamente se caracteriza por
la presencia de linfocitos, plasmocitos y neutrdfilos dentro
del citoplasma de grandes macrofagos espumosos®’
(Figura 1).

Figura 2. Micosis fungoide granulomatosa.

Dos células gigantes multinucleadas contienen
linfocitos en su citoplasma y estan rodeadas por
linfocitos, histiocitos y fibrosis concéntrica. HE 50X.

La micosis fungoides granulomatosa, un linfoma
cutaneo de células T caracterizado por una particular infil-
tracion granulomatosa, con abundantes células gigantes
multinucleadas dentro de las cuales se pueden observar
linfocitos, probablemente tumorales, es un fendmeno tipico
de emperipolesis®?? (Figuras 2, 3).

La paniculitis histiocitica citofagica es unlinfoma sub-
cutaneo en el que se evidencian células tumorales muy

Figura 1. Enfermedad de Rosai-Dorfman cutanea.
El citoplasma claro de los voluminosos histiocitos
del centro de la imagen contiene linfocitos y
plasmocitos, algunos en conglomerados. HE 40X.
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atipicas, englobando en su citoplasma linfocitos, eritrocitos y
plaquetas, criterio por el cual se denomind asi esta entidad.

La emperipolesis de linfocitos se ha observado también
como hallazgo ocasional en la reticulohistiocitosis multi-
céntrica, el eritema elevatum diutinum y el sindrome de
Swett." Adicionalmente, hemos encontrado la presencia
de PMN en el citoplasma de las células gigantes de
chalazion, como loilustramos en la Figura 4.

En conclusion, definimos e ilustramos el fendmeno de
emperipolesis, y mencionamos las enfermedades en las
cuales ocurre este fendomeno, y en las que se destaca su
valor como una clave de diagndstico histopatoldgico.

Figura 4. Chalazion.

Infiltrado difuso rico en PMN. Los macrofagos grandes
de citoplasma claro contienen 2n su citoplasma
numerosos PMN. HE 64X.

SUMMARY

Emperipolesis is the capacity that lymphocytes, plasma
cells and polymorphonuclears (PMN) have to penetrate into
the cytoplasm of other cells, usually giant cells, without
suffering any damage in this process. The underlying
mechanism is unknown. In dermatopathology, emperipo-
lesis represents a valuable clue for the diagnosis of some
entities such as Rosai-Dorfman’s disease, chalazion,
granulomatous mycosis fungoides and histiocytic
cytophagic panniculitis. We illustrate emperipolesis in the
first three of these conditions.

Key words: emperipolesis, dermatophatological clues.

Figura 3. Micosis fungoide granulomatosa.

Esta célula gigante multinucleada contiene linfocitos,
al menos en tres focos periféricos de su citoplasma.
Algunos se ven rodeados de un halo claro que sugiere
una vacuola fagosomica. HE 50X.
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