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Introduccién

El sistema venoso superficial de miembros inferiores esta representado por dos colectores
principales, que son las venas safenas mayor y menor. La literatura clasica anatomica los
describe corriendo por el tejido celular subcutaneo sin hacer especificaciones, salvo a nivel de la
safena menor donde describen un trayecto en su tercio terminal por un desdoblamiento de la
fascia superficial. Los textos de la especialidad determinan que tanto la safena mayor como la
menor, no ascienden libremente por el tejido celular subcutaneo, sino contenidos dentro de unos
espesamientos faciales que forman los denominados " compartimentos fasciales safenos”. De
acuerdo al actual concepto sobre fascias motivo de nuestros estudios, pudimos observar como
brinda fijacion, conexién y proteccion y como influye hemodinamicamente en la circulacion
venosa superficial. Parte de los compartimentos safenos, estan formadas por espesamientos de
tejido conectivo correspondiente a la fascia superficial, en el tejido celular formando parte del
compartimento safeno interno. Estos "espesamientos” no logran se advertidos en el cadaver
fijado, por lo que no son descriptos por los tratados de anatomia.

Objetivo

El objetivo del siguiente trabajo fue estudiar en forma dindmica, mediante estudios de
diagnoésticos por imagenes, la existencia individual de los compartimentos safenos, separandolos
del tejido celular subcutaneo que lo rodea y asignandoles una entidad anatdomica y funcional.

Materiales y Métodos

Se estudiaron 70 pacientes, 40 con patologia venosa y 30 sanos. Se realizaron estudios de
ultrasonografia, tomografia multicorte y resonancia magnética nuclear con ecégrafo Sonosite 180
plus, Ecégrafo Easaote Mylab 40, TomoOgrafo multicortes de 64 canales Philips Brillance y
Resonador General Electric de 1,5 tesla.

A todos se les realizé ultrasonografia, a 22 se les realiz6 tomografia multicorte y a 15 se les
realiz6 resonancia nuclear magnética.

Resultados

Los compartimentos safenos estdn compuestos por dos hojas fasciales de diferentes origenes.
La hoja superficial es el resultado de un espesamiento de la fascia superficial, se ha convenido
denominarla “fascia safena” ® por la FICAT (Federacion Internacional, Comité para terminologia
anatémica), que se fusiona a la aponeurosis delimitando el compartimiento safeno . La hoja
profunda es dada por la aponeurosis perteneciente al sistema de fascias profundas. La
excepcion es en el compartimiento safeno externo a nivel de los dos tercios superiores de la
pantorrilla en donde la pared anterior proviene de la aponeurosis por un desdoblamiento
aponeurdtico, mientras que en el tercio inferior tiene las mismas caracteristicas que las del
compartimiento safeno interno.

Conclusién
El compartimiento proporciona una cierta independencia a los troncos safenos, al encasillarlos
los separa del resto del tejido celular, con la finalidad de facilitar la funcién venosa. El
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compartimiento es la unidon de ambas fascias, relaciona el plano superficial con la aponeurosis
que cubre a los masculos, envia tabiques intermusculares agrupandolos y conectandolos entre
si, conformando una unidad funcional, por lo que todo movimiento muscular genera cambios de
tensiones en la aponeurosis, los que son transmitidos a la fascia superficial, produciendo
cambios que influyen finalmente en la funcion venosa. El compartimiento safeno otorga sostén,
fijacion interna y externa a todo lo largo del recorrido de las venas safenas.

El estuche formado por el compartimiento aporta una contencion externa y crea un espacio
que facilita el recorrido de los troncos venosos. La fijacion externa es producto de la adherencia
de la hoja superficial del compartimiento a la hoja profunda aponeurética. La fijacion interna se
establece mediante dos finas laminas de tejido conjuntivo que fijan lateralmente a los troncos
venosos a ambos lados de la cara profunda del compartimiento, denominado “ligamento safeno”.
Ambos compartimientos safenos se ubican en intersticios formados por diferentes grupos
musculares que son bien discriminados por la resonancia, l0s que le otorgan proteccion.



