Varikosis
Nachbehandlung und Resultate
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Diagnostik

Therapie

operativ

endovaskulares Verfahren
Postoperative Versorgung

Nachsorge



Durch den Anpressdruck tbt der Verband einen definierten Druck auf die Extremitat aus,
mit Reduktion des Venenquerschnitts,

Beschleunigung des vendsen und lymphatischen Rickstroms,

Verbesserung der Funktion der Venenklappen

Reduktion und Pravention des Extremitatenddems

Wadenstrumpf AD
Halbschenkelstrumpf AF
Schenkelstrumpf AG
Strumpfhose AT



Schliesst Fuss- und Sprunggelenk (rechtwinkelig) ein

Ferse und Zehengrundgelenk mit eingebunden

Reicht bis zum Fibulakdpfchen oder bis zum prox. OS

Der Druck des Verbandes nimmt von distal nach proximal ab

Kompressionsbinden bestehen aus: Polyamid, Elastan, Baumwolle, Elastodien,
Viskose, in unterschiedlicher Zusammensetzung

Dehnung:

Bis 30% Ultrakurz

40-90% Kurzzug

100-130% Mittelzug

150-200% Langzug

Kompression reduziert die Hamatome, Pigmentierungen, Oedem, nach
venenchirurgischen Eingriffen, Schmerzreduktion, Mobilitat



Varikose
Varikose in der Schwangerschaft
Unterstutzend bei der invasiven Therapie der Varikose

Thrombophlebitis (Reduktion von Oedem, Schmerz)

Tiefe Bein-Armvenenthrombose

Postthrombotisches Syndrom

Thromboseprophylaxe

Chronische Veneninsuffizienz

Ulkus cruris

Leitveneninsuffizienz

Angiodysplasie

Oedeme, Lymphodeme, Lipodeme, medikamentds (Ca-Antag, Diuretika) etc.

Mittleres Gesamtvolumen Unterschenkel
bei CVI: 2720 ml
beim Gesunden: 2500 ml



Fortgeschrittene pAVK
Dekompensierte Herzinsuffizienz
Phlegmasia coerulea dolens

Schwere Sensibilitatsstorungen der Extremitaten
Kompensierte pAVK



Andruck

13-18mm Hg im Knochelbereich +,- mmHg
Sollte nach prox. Abnehmen

Oberhalb des Kndchels 80-100%
Unterhalb des Knies 60-80%

Mitte Oberschenkel 30-70%



Allergie
Urtikaria (Soforttypallergie)
Kontaktekzem (Typ IV Sensibilisierung)
auf Polyamid, Elastan, Baumwolle, Viskose, Latex, Gummiinhaltsstoffe
Hautnekrosen
Druckschaden auf Nerven



Erhebung der Zufriedenheit 6 Wochen postoperativ
—  -subjektive Kriterien
—  -objektive Kriterien

EinfUhrung von AQC (Arbeitsgemeinschaft flir Qualitatssicherung in der Chirurgie)
— -evtl. Anpassung des Fragebogens an spezifische Erfordernisse
— -erstellen geeigneter Schnittstelle zur Vermeidung von Redundanz



174/304 (57%)
49/304 (16%)

6/304 (2%)
161/304 (53%)
90/304 (30%)




— PCE 42/304 (14%)
—1.PC-Rev  6/304 (2%)

_2.PC-Rev  2/304 (0.7%)
_PS 26/304 (9%)




Lymphodem
Lymphfistel
Schmerzen
Parasthesien

Neurinom
Rest-Varikose
Verhartungen
Verfarbungen
Infektionen

0/304 (0%)
4/304 (1%)
17/304 (6%)
18/304 (6%)
0/304 (0%)
19/304 (6%)
52/304 (17%)
8/304 (3%)
3/304 (1%)




Nattrliche Progression der Grunderkrankung
Neovaskularisation
Technische-taktische Fehler

Noppeney T, Phlebologie, 2009



57% der operierten retrospektiv
56% hatten erneut eine SAV o retikulare
9,9% neue klinisch relevante Varikose

Noppeney T, Phlebologie, 2009



Die Stauungsdermatitis ist eine therapieresistente chronische
Dermatitis der Unterschenkel bei chronisch vendser Insuffizienz (CV1).



Haufig kommt es nicht nur zu Komplikationen wie Ulzerationen,
sondern auch bei langfristiger Anwendung von Lokaltherapeutika, -bei
gestorter Barrierefunktion der Haut- zum Erwerb von Sensibilisierungen
gegen verschiedene Inhaltsstoffe der angewandten Praparate.



Hervorgerufen durch direkten Kontakt mit exogenen S ubstanzen

Bei direkter Irritation:
— toxisch-irritatives Kontaktekzem

Bei Entwicklung einer Typ IV Immunreaktion:
— allergisches Kontaktekzem



Allergene: Vorkommen in:

Neomycin Lokaltherapeutika
Procain, Benzocain L okalanasthetika
Sulfonamide Lokaltherapeutika
Wollwachsalkohole Salbengrundlagen
Perubalsam Salben, Kosmetika
Kaliumdichromat Zement, Olen, Gerbstoffen
Acrylate Prothesen, Zahntechnik
Epoxyharze Klebern, Plastikmaterialien
para-Phenylendiamin dunklen Textilfarben

para-Toluylendiamin Haarfarbemitteln



Diagnostik



Primar die Grunderkrankung

Akutes Ekzem

Grundprinzip : Je akuter und ndssender das Ekzem, desto wassriger die Grundlage
Vesikul6sen Stadium feucht-auch fett-feucht mit Glukokortikoide der Klasse II-lll

Krustdses bzw. squamoéses Stadium: Hydrophile Cremes mit moglichst hohem
Fettgehalt zur Regeneration der Haut

Nachbehandlung: Pflegende rickfettende Externa in vertraglicher Grundlage

Chronisches Ekzem
Grundprinzip : Je chronischer das Ekzem, desto fettender die Grundlage!




