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MozZnosti lie¢enia Zilovych ochoreni
a chronickej Zilovej nedostatoc¢nosti

« Konzervativna liecba:

— Uprava zivotospravy, kompresivna lieéba,
medikamentézna liecba, skleroterapia, vhodné
telesné aktivity.

— Postacuje vo vysokom percente pacientov s CHVO.

* \V mensom percente pacientov, u ktorych sa
nedaju zvladnut' priznaky a prejavy
CHVI je potrebna chirurgicka hecba
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SKLEROTERAPIA

Je minimalne invazivnou metodou eliminacie varixov.
Aplikacia latky vyvolavajucej zapalové zmeny vnutornej
vystelky zily; spolu s vonkajsou kompresiou - k zaniku zily.
Indikacia: kozmeticke varixy, venektazie, spiders-metlicky,

Ako doplnujuci vykon po operaciach varixov.

Metoda ma svoje kontraindikacie-treba poznat' (dnes nekriticka
aplikacia !I!). Zavazné varixy s refluxom a CHVI maju velmi
vysoke % recidiv.

Metodika penovej skleroterapie s UZ navadzanim — perspektivna.

N
>

POCUVA]J et

SVOJENOHY g

N

11 e neskoro



POCUVA]

SVOJE NOHY :




Posterior Posterior
compartment compartment
muscle muscle

Calf muscle
contractions

Perforating
vein

Posterior
Posterior tibial arch vein

vein

Hallett et al: Comprehensive Vascular and Endovascular Surgery © 2004 Elsevier Lid.



MOZNOSTI
CHIRURGICKEJ LIECBY

Operacia varixov Ine typy operacii
+ Klasicka operécia — * Laserovd alebo
podviz VSM v slabine radiofrekvencna ablacia
M
« QOdstranenie VS o _ _
nefunkéného kmena * Operacie spojek medzi
VSM hlbkovym a
+ Lokélne odstranenie povrchovym systemom
varixov « Operacie pre zlyhavanie
HVS -
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GSV ligated Vein is inverted Vein is stripped
and transfixed into the vein

Hallett et al: Comprehensive Vascular and Endovascular Surgery © 2004 Elsevier Lid.
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Chirurgicka liecba obstrukcie
v hibkovom 2Zilovom systéme

» Diagnostika: popri klinickom vysetreni,
CCDS a pletyzmografii je nevyhnutna
ascendentna flebografia

» Zlyhanie rekanalizacie HVT sposobuje
blokadu odtoku a venoznu hypertenziu

» Operacna liecba len u tazkych foriem a az
po 4 rokoch (rozvo| kolateralneho systému)
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Skrizeny bypass Endovaskularna terapia
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- . oZznosti lieCenia proximalnej
POCUVAJ venoznej obstrukcie
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Rekonstrukcie pri
nedornykavosti Zilovych chlopni

Kistner 1968 — direktna rekonstrukcia chlopne

Odvtedy navrhnuté pocetne operacie, malo z nich naslo
uplastnenie

Dg: ascendentna a potom descendentna flebografia
A: vylucenie obstrukcie; D: stupen refluxu

Stavy po HVT: nevhodné pre priamu korekciu chlopni;
transpozicia alebo transplantacia chlopni

Primarna chlopriova insuficiencia: vhodna
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Odber segmentu
ramennej Zily

ako Stepu pre
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Moznosti endovaskularnej lieCby zilovych ochoreni
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Ascendentny flebogram pri May- Implantécia dvoch Wallstentov
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