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Mila pacientka, mily pacient !

Jednou z lie¢ebnych moznosti ki¢ovych Zil dolnych koncatin je skleroterapia, ktoru praveu
Vas zahajujeme. Je to metéda , pri ktorej sa do rozSirenych Zil na dolnych koncatinach
vstrekuje pena alebo roztok Aethoxysklerolu, ktory spoOsobi zlepenie Zilovych stien a
postupnym prerastanim vaziva dojde k uzdveru priesvitu Zily. Skleroterapia sa moze
kombinovat s operacnym riesenim a moze sa kedykolvek zopakovat.

Skleroterapia sa u nas robieva v chladnejSich mesiacoch spravidla od septembra do
aprila, v letnych mesiacoch je tato metdéda nevhodna. Pacient 1-2 krat pride na aplikaciu
sklerotizacnych injekcii podla rozsahu ochorenia /ak je rozsah ochorenia vaési st potrebné
este dalSie sedenia/. Zakrok prebieha nasledovne: v stoji sa oznacia miesta s rozsirenymi
Zilami, t.z.miesta kde bude aplikovana sklerotizacna latka. Pouzivame inzulinové ihly , takze
vpich je minimalne bolestivy. Po skonceni sa na koncatinu aplikuje elasticka pancucha, ktoru
spravidla doporucujeme ponechat 24 hodin bez toho aby sa skladala dole. Sklerotiza¢na
latka sa pouziva v roznych koncentraciach od 0,5% roztoku po 4% roztok Aethoxysklerolu.
Bolestivost pri vykone je velmi individudlna. Okrem samotného vpichu mdzu pacienti
pocitovat lahSie palenie, alebo Stipanie v mieste aplikacie roztoku. Kolko sedeni bude treba
zavisi od velkosti a rozsahu varixov, spravidla 1- 3 sedenia.

Vedlajsie ucinky: su pomerne vzacne

-prechodné pigmentacie svetlohnedej farby sa mozu vyskytnut asi u 30% pacientov, vacsinou
sa v priebehu 4 - 12 mesiacov postupne stratia
- modriny v miestach vpichov zmiznu za 1 -2 tyZdne
- k poruseniu povrchu koZe v mieste injekcie moZe dojst asi u 3% pacientov, najma pri pouZziti
koncentrovanejsich roztokov ak sa dostantd do mensich ciev, alebo mimo Zilu, ale vac¢sinou sa
zahoja v priebehu niekolkych dni, pri vacsich poruchach aj dlhsie
-pri nedostatoc¢nej kompresii moze dojst k vzniku zrazenin v tychto Zildch a tvorbe zapalu
- riziko hlbokej Zilovej trombdzy je pri dodrzani pokynov a rad prakticky Zziadne
- Uspech sklerotizacnej terapie je plne zavisly od naslednej kompresivne;j liecby

Rady a odporucania:
1. V den zékroku si umyte dolné koncatiny beznym mydlom a ndsledne pokoZku neosetrujte
telovym mliekom ani krémom.
2. Oblecte si volnejsi odev a obujte pohodIné topanky, pretoze s ordinéacie budete odchadzat
sprilozenou bandaZou alebo elastickou pancuchou od prstov aZ po slabinu. (prineste si
predpisané kompresné pancuchy)
3. Zakroku sa neobavajte
4. Po odchode z ordinacie musite eSte 10-15 minut chodit, nez nasadnete do auta alebo
autobusu. Aj v dalSich 3 drioch je vhodny pohyb, vyvarujte sa vsak aktivit, pri ktorych
dochadza k velkym doskokom a dopadom na DK, ktoré by mohli vyvolat zbytoénu bolest.
5. Ak by sa objavili neobvyklé priznaky, ihned kontaktujte svojho lekara
6. Po 24 hod, podla toho ako Vam bolo povedané, si mozete pred spanim dat elasticku
pancuchu dole, rychlo sa osprchovat a hned'si fahnut do postele s konéatinami vo vodorovnej
polohe. PokoZzku koncatin si mozZete uz osetrovat telovym mliekom. V pripade vyraznejsich
bolesti ladovat lokalne a uzit analgetika lokalne gély a tabletky vnutorne.
Od nésledujuceho dria nosime kompresivne pancuchy v priebehu dia. ( navliekat vzdy rano
naposteli a davat dole az pred spanim ) Kompresia sa odporuca nosit este 3-4 tyzdne po
poslednom zakroku.
7. Vysledok je zavisly na vonkajsej kompresii a da sa hodnotit najskor za 1 mesiac po
zakroku.



