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Prefazione

Il sistema linfatico rimane, malgrado una
sempre piu precisa descrizione della sua
struttura e una sempre piu attuale com-
prensione del suo ruolo e delle sue funzioni,
il settore “negletto” della medicina. Oltre a
cio, nella pratica medica, il disinteresse per
la linfologia ipoteca colpevolmente la pro-
gnosi di milioni di persone affette da linfe-
dema.

Nel corso di questi ultimi trent’anni la
nostra conoscenza nella disciplina é aumen-
tata sotto 'impulso di Michael ed Ethel F6l-
di, cosi come per il dinamismo delle socie-
ta scientifiche di linfologia. La spiegazione
delle insufficienze vascolari linfatiche e la
standardizzazione degli schemi terapeutici
hanno permesso un notevole progresso nel-
la presa in carico di questi pazienti. Questi
promettenti risultati sono rimasti confinati
ad ambienti specialistici, mentre la loro co-
noscenza non é stata promossa attraverso
I'insegnamento universitario e la loro appli-
cazione é stata scarsamente adottata nella
pratica quotidiana. Da queste considerazio-
ni si evince come pochi pazienti possano
giovarsi di queste strategie terapeutiche che
richiedono un approccio multidisciplinare e
un’armoniosa convergenza di diversi opera-
tori.

Una stretta collaborazione tra il medico
prescrittore, il riabilitatore qualificato in
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linfologia e il paziente e alla base del succes-
so della tecnica stessa.

Il drenaggio linfatico manuale (DLM) de-
scritto in questo volume fa riferimento alla
tecnica introdotta da E. Vodder nei primi
trent’anni del secolo scorso; peraltro il suo
attuale modello é stato ottimizzato dalle no-
stre nuove conoscenze nel campo dell’anato-
mia, della fisiologia e della fisiopatologia del
sistema linfatico, dell’ambiente interstiziale
e della microcircolazione.

Quest’opera cerca di trasmettere i fonda-
menti scientifici della linfologia e le applica-
zioni terapeutiche che ne conseguono. Due
tecniche essenziali di questo tipo di approc-
cio sono alla base dell'apprendimento: la
conoscenza del drenaggio linfatico manuale
e del confezionamento del bendaggio ela-
stocompressivo ed entrambe sono descritte
con una ricca iconografia.

Al termine di questa breve introduzione
vogliamo insistere su due elementi che de-
rivano dall’esperienza: le recenti scoperte
in ambito linfologico molecolare e genetico
non hanno detronizzato il drenaggio linfati-
co manuale dalla posizione di tecnica di ele-
zione nel trattamento degli edemi linfatici;
inoltre, I'insegnamento garantito dalla let-
tura di quest’opera deve obbligatoriamente
integrarsi con un’indispensabile formazione
sotto l'aspetto pratico.
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