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Scleroterapia

trattamento  ambulatoriale  della
malattia varicosa, che prevede
Iiniezione locale di un agente
sclerosante




Agente sclerosante

sostanza lesiva per la parete venosa,
al punto da determinarne un danno
durante il tempo di contatto, che puo
essere reversibile o irreversibile




Come agisce uno sclerosante

Disorganizzazione dei
legami fosfolipidici tra le

cellule endoteliali a
contatto con le molecole
tensioattive




Principali prodotti sclerosanti

Tetradecilsolfato di Sodio (Fibrovein)

Soluzione iodata (Variglobin)

Salicilato di Sodio

Glicerina cromica (Scleremo)

Soluzioni ipertoniche

Polidocanolo (Atossisclerol)




Agenti sclerosanti suddivisi per potenza

Maggiore - lodio

- tetradecilsolfato di sodio

Intermedia | - salicilato di sodio
- polidocanolo

Minore - glicerina cromica




Scleroterapia

Sedi giunzionali

Assi safenici

maggiore

Assi paralleli

Recidive giunzionali

Perforanti

Angiodisplasie

minore

Varicli reticolari

Teleangectasie




Limiti della scleroterapia
liquida

Incertezza sulla concentrazione del prodotto
sclerosante NELLA vena sottoposta a
trattamento

Incertezza sul tempo di contatto




LA SCHIUMA SCLEROSANTE

Fibrovein e Atossisclerol sono due

saponi che possono essere trasformati
IN Una schiuma addizionando aria o
CO2 attraverso l'uso di due siringhe
connesse tra loro con un rubinetto a tra
vie (metodo Tessari)




LA SCHIUMA SCLEROSANTE




LA SCHIUMA SCLEROSANTE

La schiuma sclerosante disloca il
Sangue e permette un esteso contatto

tra il farmaco e I'endotelio vasale
aumentando enormemente |’‘efficacia
della sclerosi.
La presenza di microbolle permette un
facile controllo ecografico.




Effetti collaterali riportati

» | Turbe visive
< Vomito

> Cefalea
> Escara




Risultano IRRINUNCIABILI PER UNA
CORRETTA SCLEROTERAPIA

- prima

Il continuo monitoraaqio
99 - durante

strumentale

- dopo

L’utilizzo di presidi compressivi per
ridurre al minimo gli effetti
indesiderati e migliorare I’'effetto
terapeutico.




Controindicazioni

Ischemia miocardica
Ischemia arti inferiori
Flebotrombosi recente
Dermatiti settiche

Immobilita
Malattie sistemiche gravi

Insufficienza cardiaca
Insufficienza respiratoria




La vera rivoluzione della
scleroterapia e stata

I’Ecosclerosi

L’utilizzo di Schiuma é
un notevole miglioramento




Scleroterapia
Isolata

Scleroterapia

Associata a
chirurgia




