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Čo je CHVO??
Chronické venózne ochorenie 

(CHVO)

je definované ako abnormálne 

fungovanie venózneho systému v 

dôsledku chlopňovej 

nedostatočnosti  s/alebo/bez 

pridruženej obštrukcie, ktorá 

môže postihnúť povrchový žilový 

systém, hlboký žilový systém, 

alebo obidva.”

Porter JM, Moneta GL and an International Consensus Committee on chronic venous disease. J Vasc Surg. 1995;21:635-645.



PRÍZNAKY PREJAVY

 teleangiektázie

 varikózne žily

 opuch

 kožné zmeny

 vred  predkolenia

 pocit ťažkých nôh

 bolesť

 svrbenie

 kŕče

 nepokojné nohy

“Chronické venózne ochorenie (CHVO) zahŕňa všetky príznaky 

a prejavy vznikajúce v dôsledku ochorenia žíl 

dolných končatín a progreduje do chronického štádia.”1

Chronické Venózne Ochorenie

1. Ramelet AA, Kern P, Perrin M. Varicose Veins and Telangiectasias. Paris, France: Masson; 2003.



¾ pacientov s chronickým 

venóznym ochorením 

zostáva neliečených3,4

 Príznaky chronického venózneho ochorenia postihujú až 50% 
slovenskej populácie2

 Objavujú sa veľmi skoro v procese rozvoja ochorenia , najmä 
bolesť a pocit ťažkých nôh 2,3,4

CHVO – progresívne ochorenie

2. V.Štvrtinová, V.Šefránek, M. Frankovičová, A.Džupina: CHVO – klasifikácia, diagnostika, a liečba, 2007 3. Jantet G and the RELIEF Study Group. Angiology. 2002;53:245-256. 

4. Jawien A, Grzela T, Ochwat A. Angiology. 2003;54(suppl 1):S19-S31. 



 S vekom vzrastá výskyt u oboch pohlaví5,6 a aj  závažnosť ochorenia6

 Teleangiektázie a retikulárne žily postihujú viac ako 80% pacientov7

 Návšteva u VLD často až vo veľmi závažnom štádiu – vred predkolenia!

3.Jantet G and the RELIEF Study Group. Angiology. 2002;53:245-256. 4. Jawien A, Grzela T, Ochwat A. Angiology. 2003;54(suppl 1):S19-S31. 5. Bradbury A et al. BMJ. 1999;318:353-356. 

6. uckley CV et al. J Vasc Surg. 2002;36:520-525.

CHVO – progresívne ochorenie

¾ pacientov s chronickým 

venóznym ochorením 

zostáva neliečených3,4



Aká je situácia CHVO na Slovensku??

„Dni zdravých žíl“ 
skríningový a vzdelávací program CHVO 



„Dni zdravých žíl“ 

program proti CHVO

Cieľ :

1. Zvýšiť zdravotné uvedomenie obyvateľstva o CHVO

2. Urobiť prieskum o výskyte CHVO, zachytiť včasné 

štádiá CHVO (C0 – C2) –zber dát –dotazníky  

3. Iniciovať odoslanie závažnejších štádií CHVO 

(C2 – C6)   k angiológovi či cievnemu chirurgovi



Starostlivosť o pacientov s CHVO

Spolupráca 3 odborných spoločností lekárov:



 Plagát „Dni zdravých žíl“ v čakárni 
alebo v ambulancii všeobecných lekárov

 Vzdelávacia kampaň – VL; A+A; Médiá;

 Získavanie informácií o CHVO v ambu-
lanciách VL, dotazníky

 Informačná webstránka:
www.opuchnutenohy.sk

1. Cieľ: zvýšiť zdravotné uvedomenie obyvateľstva o CHVO

Pacienti



 Informačná webstránka:
www.opuchnutenohy.sk



Nový životný štýl - prevencia CHVO



Nový životný štýl – cvičenie!!



 Informačná webstránka:
www.opuchnutenohy.sk



Sieť všeobecných lekárov na Slovensku

2 331 VLD, 4 milióny občanov nad 18 rokov 



„Ak začneme liečbu pacientov 
už v prvých štádiách (C0 – C2), 

úplne predídeme komplikáciám CHVO...“

2. Cieľ: zachytiť a liečiť včasné štádia CHVO (C0 – C2) 

Všeobecní lekári  

Diagnostika a liečba:

C0: Neviditeľné a nehmatateľné

známky žilového ochorenia

 C1: Teleangiektázie 

a retikulárne žily

 C2: Kŕčové žily

Získavanie informácií :

dotazníky, 

zhromažďovanie  dát, 

medzinárodné porovnanie.



CHVO: časté , nediagnostikované a neliečené?

 úprava životosprávy, správna kompresívna a farmakologická 
liečba už u všeobecného lekára predchádzajú progresii ochorenia

 počiatočné symptómy sú často neliečené, ale signalizujú, že sa 

začal zápalový proces (skorá leukocyto-endotelová interakcia)

 symptómy ukazujú, že sa už začal chronický zápalový stav
a časom progres CHVO do závažných štádií



Špecialisti... CHVO

ANGIOLÓGOVIA  A CIEVNI CHIRURGOVIA



3. Cieľ VL: včasné odoslanie závažnejších štádií CHVO 

(C3–C6) k ŠPECIALISTOVI – ANGIOLÓG a/alebo CIEVNY CHIRURG

 C3: Edém

 C4: Trofické zmeny kože

 C5: Trofické zmeny kože +    

zhojený vred

 C6: Otvorený vred   

predkolenia
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Aký by mal byť osud pacienta  s CHVO... 

PRIMÁRNA  ZS – všeobecní lekári – C0 – C2 

ŠPECIALISTI – C 3 – C6
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Pacienti s CHVO – včasná identifikácia ochorenia, životospráva a liečba   



Prečo „Dni zdravých žíl?“
 Identifikácia CHVO ako závažného ochorenia, získanie dôležitých 

dát zo Slovenska – pacienti, VL

 Edukácia pacientov (lepšia spolupráca pacientov a lekárov)

 Správny postup pacientov od všeobecného lekára k špecialistom,   

od jednoduchých ochorení k zložitejším formám

„Ak začneme liečbu pacientov 
už v prvých štádiách (C0 – C2), 

úplne predídeme komplikáciám CHVO...“



Ďakujem vám za pozornosť

lipp@pobox.sk


