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Genitalni limfedem relativno je rijedak entitet koji uzrokuje teske stupnjeve
invaliditeta kod pacijenata, posebno s gigantskim varijantama. Limfati¢na fila-
rijaza vodedi je uzrok takve slike i moZe se prepoznatii lijeciti u ranim stadijima,
a negativni testovi ne iskljucuju bolest. Dijagnosticira se anamnezom i klinickim
pregledom, a potvrduje ultrazvukom i limfoscintigrafijom. Prikaz slu¢aja: 26-
godisnji muskarac prezentira se progresivnim limfedemom skrotuma u trajanju
od 2 godine. Oteklini navodno prethodila tromboza desne noge (mogude i
tromboza skrotalne/femoralne vene?) o kojoj pacijent ne prilaze medicinsku
dokumentaciju. U klini¢kom statusu opsezan limfedem skrotuma s brojnim
fibropapilomatoznim promjenama koze, skrotum veli¢ine 20-25c¢m. Prethod-
no hospitaliziran na Klinici za dermatovenerologiju gdje je ucinjena opsezna
obrada kojom su do sada isklju¢eni infektivni i limfoproliferativni uzroci. U
tijeku je nalaz serologije na tkivne parazite, TBC u urinu, sjemenu i krvi. Nalaz
limfoscintigrafije ukazuje na limfostazu u podrudju skrotuma, uz izostanak or-
ganizirane limfne drenaze iz skrotuma prema desnom ingvinumu i znakove
masivnog skrotalnog limfedema te nizi transportni limfaticki kapacitet desne
noge, uz limfne kolaterale te pojavu retrogradnom dermalnog toka limfe u
desnoj potkoljenici. CDI donjih ekstremiteta ukazuje na varikozitete u slivu
VSM obostrano i VSP desne potkoljenice uz blagi limfedem proksimalne tre-
¢ine desne natkoljenice. CT-om abdomena i zdjelice verificiraju se umnozeni
mezenterijalni limfni ¢vorovi, u veéem broju desno te uvecani limfni évorovi
obostrano ingvinalno radi kojih se ucini ultrazvukom vodena punkcija no nalaz
je inkonkluzivan, bez dokaza maligniteta u dostupnom materijalu. Pacijent je
pregledan od urologa i plasti¢nog kirurga koji za sada ne indiciraju kirursku
redukciju limfedema skrotuma. Zaklju¢ak: Obzirom da nije dovréena obrada
i utvrden uzrok elefantijaze, a da je stanje u lll. stupnju limfedema nepovratno
promijenjeno uz visoki rizik od infekcije i ulceracija, za sada nije indicirana CDT
putem nase ambulante, ali je pacijent educiran o elasti¢noj bandazi skrotuma
kod kuée te higijeni i prevenciji infekcija.
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