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Beteg neve és azonositodja:

Orvosszakmai tajékoztato
a visszérbetegségrél és mechano-kémiai
(MOCA, ClariVein) m(itéttel torténé kezelésrdl

A visszérbetegség. A visszereken, mas néven a vénakon dramlik vissza a
végtagokbdl a vér a sziv felé. Ezt a gravitacidval ellentétes iranyd aramlast a vénak
faldban lév6 zardszelepként mikodé billentylizet és az izomm(ikodés pumpafunkcidja
biztositja. A visszérbetegség a felliletes vénas rendszer (f6 vénatorzsek, oldalagak, vagy
0sszekotd, ugynevezett perforansok) megbetegedése, mikozben a mélyvénas rendszer
biztositja a vér visszaszallitdsat. Amennyiben kilonbdz6 okok (alkati, szerzett stb.) miatt
nem zdr jol a billenty(izet, a keringé vér a vénakbdl nem tud a sziv felé teljesen kilrilni,
a végtag megduzzad és fesziul6 érzést okoz. A véraramlas lelassuldsanak kovetkezménye
a fellletes vénak falanak kitagulasa és egy 6nmagat sulyosbitd kérfolyamat beindulasa.
A tlinetek nincsenek mindig ardnyban a betegség stadiumaval, azaz enyhe visszér-
elégtelenség is jarhat komoly panaszokkal, mig durva vénatagulatok is lehetnek
panaszmenetesek.

A betegség stadiumai: I. Enyhe panasz, duplex vizsgalat szerint ép billentyzet,
terhelésre 1ab és labszar duzzanata, viszketés, ég6 érzés. Il. Mérsékelt panasz, lathaté
visszeresség, duplex ultrahang vizsgdlat szerint elégtelen vénabillentyd. Ill. Lezajlott,
ismételt visszérgyulladasok, barndsan elszinez6dott b6r a labszaron. IV. Sulyos vénas
keringési elégtelenség, labszar-fekély, maradandé szoveti karosodas allapota.

Kezelési lehetGségek: Az |. stadiumban dont6 a megelGzés, azaz 3ll6-ul6
tevékenységnél, replilésnél I-es kompresszids fokozatu gydgyharisnya viselése javasolt.
A tunetek kialakuldsat gyogyszer (pl. flavonoidok) enyhitheti, de a rosszabbodast nem
gatolja meg. A Il. stddiumban a kompresszids kezelés mellett - tervezett id6ben - mar a
m(itét is megfontolandd, mivel a maradando bértiinetek kialakulasa el6tt jo kozmetikai
eredmény érhet6 el. Megel6z6 jelleggel a m(itét utan is javasolt az |-es kompresszids
fokozatu gyogyharisnya viselése. A lll. és IV. stadiumban egyértelmlien mtét ajanlott, a
kialakult bértiinetek maradanddak, a mdtéttel a tovabbi romlast, a kialakult fekély
gyogyulasat lehet elérni. Tobbnyire a m(itét utdn is szlikséges a gydgydszati, azaz ll-es
kompresszids gyodgyharisnya tartds viselése, kilonosen akkor, ha a fellletes véndk
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megbetegedése masodlagosan, a mélyvénak billentylelégtelensége vagy elzarddasa
kovetkeztében alakult ki.

A mar operdlt ldabon is kitdjulhat a betegség, mivel a betegséget alapvetéen orokletes
tényez6k és életmddi korilmények befolydsoljadk. A kordbban nem Ilathatd
vénaszakaszok tagulata dltaldban enyhébb foku, de panaszokat okozhat, ilyenkor
legtdbbszor injekcids kezelés jelenthet megoldast.

A hagyomanyos m(itéti megoldas mellett egyre nagyobb szamban végzik a |ézerrel vagy
radiofrekvencidval asszisztalt mdtétet, mely kilfoldi tapasztalatok alapjan tébb éves
utanvizsgdlattal egyenértékiinek bizonyult a crossectomia+stripping+varcicectomia
klasszikus m(itéttel. A 3 éve alkalmazott mechano-kémiai ablacié (MOCA, ClariVein) tobb
mint 20000 m(itét utdn szintén azonosan j6 eredményeket mutat a tobbi mdtéti
eljarashoz hasonldan.

El6zetes vizsgalatok: a m(itét alapvetd feltétele az ép mélyvénds keringés, igazoldsahoz
duplex ultrahang vizsgalat sziikséges. Miutdn a mechano-kémiai mitét esetében nem
kerlil sor vénds gyogyszer beaddsdra, altaldnos érzéstelenitésre, el6zetes vizsgdlatokat
csak indokolt esetben, kilondsen magas kockazat esetén kérink.

El6késziiletek a miitétre: A mitéti terllet sterilitdsanak biztositasara fontos az
operdlandd végtag szértelenitése, melynek legalkalmasabb id6pontja a mdtétet
megel6z6 nap. A mUtéti fert6zések elkeriilése érdekében a miitét alatt a beteg nem visel
alsénemdit, lehet6leg vegyen le minden ékszert, tavolitsa el testékszereit. Javasolt a
koromlakk lemosasa is, ragasztott m(ikrom maradhat.

A m(itéteket éhgyomorra végezziik. A reggel szokdsos gydgyszereit — elGzetes egyeztetés
szerint — vegye be, ha a m(itét esetleg délutan kerl sorra, konny( reggeli fogyaszthato,
majd egészen a mtét idépontjdig béségesen fogyasszon folyadékot.. Tartds véralvadas
gatld (Syncumar, Marfarin) felfliggesztése nem sziikséges.

A korhazban tartézkodas id6tartama: a kezelés ambuldns sebészeti beavatkozasként
torténik: a beteg a mdtét utan rovid idével kisérével tavozhat, amennyiben
panaszmentes.

Erzéstelenités: a mechano-kémiai ablacid érzéstelenités nélkiil torténik, az endotermalis
modszerekkel szemben ez a legnagyobb elénye. Az elzarandd f6 vénatorzsbe bevezetett
katéter nagyon vékony (1,3 mm atmérGji), a szuras helyét érzéstelenitjiik csak 1-2 ml-
nyi Lidocainnal. A katéter érbe vezetése, illetve maga a beavatkozas fajdalommentes, az
ér lefutdsa mentén érezhet vibrald érzést a motor mikodésekor (a katéter végét egy
arra szerelt kiilsé motor forgatja meg az érben, ez fejti ki a mechanikus hatast). Ha az
oldalagak kezelése a f6 vénetdrzs elzardsaval egy Ulésben torténik, abban az esetben
ezeket az agakat helyi érzéstelenitGvel fecskendezziik korbe a mitét utolsd szakaszaban.
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A miitét menete: A m(tét el6tt a lathatdan kitagult vénakat specialis tollal kijel6ljlk.
Els6 lépésként ultrahang ellen6rzés mellett vezetSkatétert helyeziink a kezelendé 6
vénatorzsbe, ennek végét a kozvetlenlil a mélyvénas rendszerbe torténé bedmlésig
vezetjlik fel. A katéter kiils6 végét egy eldobhatd egységre kapcsoljuk, mely tartalmazza
a katéter végét megforgatdé motort és a kezeléshez haszndlt szklerotizalé anyagot
tartalmazé fecskendS helyét. A kezelés sordan a motort mikoédésbe hozva a katétert
lassan visszahuzzuk, ez részben a vénafal spazmusat (6sszehizdédasat) eredményezi,
részben enyhe érfal-belhdrtya sériilést okoz, mely lehet6évé teszi a szklerotizadlé anyag
érfalba hatolasat. A kezelés folyamatos ultrahang kontroll mellett torténik.

A f6 vénatbdrzs elzdrdsa utdn a tovabbi oldaldgakat sziikség esetén egy késdbbi
alkalommal, 2-3 hénap mulva kezeljik vagy érzéstelenités utan kilon szurdsokbol
tavolitjuk el, ennek a sebnek az &sszevarrasa nem sziikséges, nyom nélkil gyégyul. A
m(itét végén Il. fokozatu combtdig éré kompresszids harisnyat helyeziink fel az operalt
végtagra.

A nemzetkozi irodalom eredményeit figyelembe véve a f6 vénatorzs bedmlésének
lekotését (az ugynevezett crossectomidt) nem tartjuk szikségesnek, csak jelentds
bedmlési billentyld elégtelenség vagy 20 mm-nél nagyobb bedmlés el6tti VSM méret
esetén javasoljuk elvégezni.

A mtét utani id6szak: MOCA miitét utan a beteg azonnal felkelhet, és mintegy 10
percet kell sétdljon, hogy a mélyvénas rendszerbe esetlegesen bekerilé kémiai anyag
szov6dményt, trombdzist ne okozhasson, az ilyen médon gyorsan kimosddjon a
szervezetb6l. Ezt kovetSen sebészi kontroll utan otthondba tavozhat. Trombodzis
megel6zésére 5 napig véralvadas-gatld injekcids kezelés javasolt.

Otthondban szabadon mozoghat, még aznap zuhanyozhat, Il. fokozati kompresszids
harisnya viselése 48 6raig folyamatosan, majd még 2-3 hétig nappal javasolt. A m{tét
utan visszatérhet a szokasos mindennapi tevékenységéhez, azonban a tartés eredmény
érdekében egy hétig nehéz fizikai munkat ne végezzen. Reakcidmentes mditéti teriilet,
panaszmentesség esetén 1 hét utan a sportolas is elkezdheté.

A m(itét utan az elzart f6 vénatorzsek és oldalagak lefutasanak megfelel6en vaskosabb
koteg tapinthatd, mely annak felszivodasaval néhany honap alatt fokozatosan elt(inik. Ez
esetenként kissé érzékeny lehet, a fdjdalmas bdérteriilet helyi hitése csokkenti a
panaszokat. A m(itét utan a labban feszililéses panaszok, dagadas érzése jelentkezik,
amely a |ab felpolcoldsaval enyhithet6. Hosszabb séta esetén a ldb konnyen elfdradhat,
pihenéskor ekkor is felpolcolas javasolt. Kontroll atlagosan egy hénap mulva esedékes, a
pontos idGpontot az operdld orvos kozli. A teljes terhelés (munkaképesség) a mitét
utani 1-2 nap utan varhaté.
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A miitét elvégzésének, illetve elmaradasanak lehetséges el6nyei és kockazatai: A
m(tét elvégzése utan a visszérbetegséggel kapcsolatos panaszok (fajdalom, |labdagadas,
éjszakai gorcsok, stb.) rendszerint fokozatosan csokkennek és megszlinnek, a tlinetek
fennallasanak idejétdl, illetve a betegség kivalté okatél fliggben azonban fenn is
maradhatnak (pl. korabban lezajlott mélyvénas trombdzis esetén). A miitéttel
megel6zhetjik a vénas elégtelenség és a labszarfekély kialakuldsat. Mar meglévé
fekélyel6z6 allapotban a bdérelvaltozasok teljes mértékben nem tilnnek el, de javulds
varhatdé. A mi(itét meglévS labszarfekély esetén annak gydgyuldsdhoz megfeleld
korilményeket teremt. A vart javulas és hatds eléréséhez feltétlenil sziikséges a mlitéti
utani idészakban a végtag fokozatos terhelése és az orvos dltal javasolt életmédi
el6irdsok pontos betartasa.

A mitét elmaraddsa esetén vdarhatd a panaszok fokozédasa, krénikus vénas
elégtelenség, labszarfekély kialakuldsa, ilyen szov6dményes esetek mditétje jelentGsen
nagyobb kockazattal jar. A mechano-kémiai ablaciés m(itétnek abszolut indikacidja
nincs, csak a kockdzat-haszon arany mérlegelése utdn végezziik el a mitétet.

A kozmetikai eredmény néhdny héttel a beavatkozas elvégzése utan mar jol lathato.

Szovodmények: A kezelt vénatorzsbe adott injekcié 8-12 %-ban gyulladdsos reakciét
valthat ki, mely kompresszids kezelést, jegelést és esetleg tlineti fajdalomcsillapitast
igényel, komolyabb panaszt altaldban nem okoz. A f6 vénatoérzs lefutasanak megfelel6en
kialakulhat tapinthatd, kissé érzékeny koteg, mely a végleges gydgyulds idépontjat nem
befolyasolja és jelentds kozmetikai vagy funkcionalis zavart sem okoz. A gydgyszerre
adott reakciotdl fliggben esetleges véralafutds is megjelenhet, mely gyorsan felszivédik.
Tovdbbi ritka szovédmények: vérzés, sebfert6zés (igen ritka), thrombophlebitis az
oldaldgakban (kiilondsebb kezelést nem igényel), mélyvénds trombodzis (0,3%),
tidéembdlia (egy-egy eset kozlése tortént, sulyos panaszokat nem okozott).
Idegsérilést, b6régést, bérelhalast nem tapasztaltak. A mitét helyén visszamaradd
barnas folt, pigmentdcid (bortipustdl is fliggd szovédmény, 10% korili gyakorisdggal,
teljes megsziinése akar 18 hdnapig is tarthat — 1 évnél tul térténd fennallasat 1-5%-ban
észlelték).
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Beleegyez6 nyilatkozat
mechano-kémiai (MOCA, ClariVein) visszérm(itétbe

1. A részletes irasbeli tdjékoztatds és az azt kiegészit6 szdbeli tdjékoztatds alapos
mérlegelése utdn beleegyezem, hogy rajtam a mechano-kémiai (MOCA, ClariVein)
visszér mutéti beavatkozast elvégezzék.

2. Aldirdsommal igazolom, hogy a beavatkozassal kapcsolatos irasbeli és szdbeli
tdjékoztatast megkaptam.

3. Kijelentem, hogy a tervezett beavatkozas modszerét és modjat részemre részletesen
ismertették.

4. Tudataban vagyok a vizsgalattal biztositott el6nydknek, az elmaradasabdl jard
kovetkezményeknek.

5. A szbban feltett kérdéseimre megfelel6 vdlaszt kaptam. Kijelentem, hogy a
beavatkozdssal kapcsolatos tajékoztatast részletesen és az altalam értheté nyelven és
kifejezésekkel magyaraztak el. Minden lehetéségem megvolt ahhoz, hogy a tajékoztatas
korébe tartozé barmilyen kérdést feltegyek, és kérdéseimre kielégit6 valaszt kaptam.

6. Jelen belegyezésemet akkor adtam meg, amikor minden kérdésemre valaszt kaptam
és azokat megértettem. Dontésem meghozataldhoz elegendé id6 allt a
rendelkezésemre, és a dontést barmely kényszertél mentesen akkor adtam meg, amikor
tudatom tiszta volt.

7. Tudomadssal birok arrdl, hogy a felajanlott beavatkozast elutasithatom, ebben az
esetben azonban kezel6orvosomat felel6sség nem terheli, a visszautasitds kapcsan
bekovetkez6 szov6dményekért, illetve a gydgyeredmény alakuldsaért.

Datum: Budapest, 2014.

tdjékoztatast adod orvos paciens (gondvisel8) alairasa
aldirasa és pecsétje
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