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Phlebolog ie 

Schaumsk lerosierung 
der Perforansvarikose 

Zusammenfassung 
Vor ottcm die l.otcrotc Obertchcnkel,Pcr• 
tora,,svene sowie Perlo1a,tsve1,en, die 
keine direkte Verbindung zum Stammve
nenmtem haben , $ind für d ie Schaum • 
sk1erosituung geeignet . Am Untersehe n• 
ket ist d ie Indikation zur Slderosieru ng 
in.suffizient er Perforonsvc:mcn wege n 
sehlechterer Ergebnisse strenger zu ~eJ. 
len, N.ach den ErgebniHen der 2. Euro· 
p5isehen Konsensutkonfe re,u z1.1r 
Schaumverödung sollte die direkte 1~ 
jektion dN Sklercnien,mgHchaums in d ie 
rerfOfansveöe ve1mieden werden, neu• 
ere Studfenda gegen berlehten hie, nieht 
über klinisch releva nte Komplikatione n. 

SchlUau lwö rt er: Schaumsklerosie· 
ru ng, Perforansvarikos e 
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S 
cit Jlllrt.chntcn g<:hört die Th(rapie 
inr.uffizicmer f'l'ffOr:ltlWenen (lftV) 
ZtJ den n~istdi.sl.~1tic-r1en Thernen i.n 

der Pt1k:OOl03k. A llie \ '1:1\ochc, d~"11 k tOu.11 i ,., 
suffizienter r.."tfornmcs a~h:lhct1. i;fod 
nich1 nur mit einer hohen Rezidi \T;IIC, sondern 
auch mh Kom1,l ik:11i()l'len ,~rl)u1xL!n „ v. ie 
persistiertndcn ße~wmkn aufgnrnd \'On 
Ncn<cnl!4i<Jncn. Troei. der 11nic:n Tr:11.liti()n 
dCf' Sklerothcrnptc der Pc-rforJ11S\'nriko.sc lie
gen nut "1tnige Berichte in det Li«:r:uur \"Qr. 

Oun.:h die Einführung der dupkxi~"SlClK'1len 
Sch:iun~lermil.'l'\IDikOIUl«:ndie &tebfl•« 
erheblich wit>csscrt wtrden. :wmindest "-1'S 
Sl')C7.iflsche lnd1k.'llionen bctnfft . 

52 

Summary 
E1Sp&ei11lly the loteral perlo,.,ting vein of 
the lhigh and pet-fOrtiting vein, withou1 
di rect connection to the stem vel n systen 
are 3,uitable for foam sciero the rapv. In 
the Jower leg, 1he indication for sde ro• 
singof inwfficient perfo,-edng velns must 
bo more eriticolly H$9$Sed bec111u:s.e of 
wors.e results . Aeoording 10 the resu 11s or 
the 2"" Europ&an consens us confere nce 
on fo,m selcrot hcrapy, direct i njection of 
sclerosing toam into lhe 1>erforating vein 
should be avoided. Howeve,, more r• 
tenl $tudies do not report clinicalfy relo, 
vant comp tieations here. 

Key words: toam ttlt rothe ropy, vorico, 
sis of the pe rfo,allng veln 
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Präsklerotherapeutische 
Diagnostik 

Die Ouplcxsonogrolie gih heute als das 
v. khliti,tc Wcr\.Lcug tx.'1 d<r Oi~i. k in
o;uitiziertltr Pctf()r.'111,., tncn. Sie i,;t<J;:rG()ljj, 
swod.vd und d..-r Phlcbografie bberk-gn'I. Oi-t 
:alleinite klinische Unttn:~iluni; lll unw
\'t:rlässig. Th..~batt Wt.Chtrilliid<tn sißd oft 
keine « h1cn F:1:s2.icnlückcnundon keine in
suffiz.iente Pcrforons,'Cl'IC'R.. Auch die genau· 
es.1e rein l:liniS(;t1e Vntcr$1.diung h:1t bei d,:.r 
Lokali.s~uion inkom()l:t1.'1'1tcr Pi:rfomtoren nur 
eine Seo~ith illU , on 50<.t (1. 6). In allen l"äl
kn iM ,·ot einect Them1>ie d nc ,'C)ll~1lind1gc 
dupkxsonog.mfi.schc Unll'f'S.\lchun.g dt.'S V(. 

Franz Xaver Breu 

Resum e 
Tcxit partlou118rement la velne perfo,a n
tt lat6rf!1C do&o cvisse ainsique lesveine.s 
perforant es Qui n'oni ou de comm uni• 
cat ion di recte avec tes u oncs veineux 
princiJ)OIJX &Onl 00a,pt8es ili l..a scl9roth8-
rep le par mousse. Au nlve.au do lt cui:s• 
se, l'ind!catlon de la sclero1M ,.,p le de 
voines pertorantos ins1Jffi&anl0$ nt • po· 
ser de ma niete critique en raison de mau· 
va is rhultats. O'..apr8s les resu1ta1s de s 2 
tonf4 rttnt:~ deconsl)ng us ~,ro p4ennes 
sur la sc:18,othefapie psr mou:S!IC), l'inje<:, 
tiondirecte de la moussede scl8rothera
pi.e dan.s 1.:1 vcine perfor.inte doit itre 
e\lltäe, des noweues t tudes eo pt ndt nt 
ne rapponeni (fonl pas 8tatJ pas ici de 
comp lic:,1üoins cliniquemen t significa
tive$. 

Mot•·c.14s: scl8rother..apie pa r moosse. 
veric:e de lt veino perfor&ntc 
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1tc:l\$}!ttn\S n&iJ . lbbci 4 1 irisbQQndcrcdic 
Detektion der Strömung.uichtung des ß lmrs 
in der P,:r(()r:lniwcne wlihrcrtd pro~im,ilcr 
Oruckcrhöhung im Lcit· oder Musl:t'h <:· 
nc:o~)·st,:m \'On 8cdeu1ung. Eine Rt'Oultd:tU· 
tr \ ' 01'1 üb.:-r 0.5 Sekunden ic igt dk ln$uffi• 
ZN:n.t der P-crrornns an. Durch d<'n Wechsel 
ckr ~röm1.1ns,nch1ung: wähn:nd der Ak1i
\ i1J1 d,:r lk i1unu)lul-lltur (S) ) lol t.'IDia.)(U!c) 
könn<'ni.o ;tcn:lnn1t „Rcc11tt) ,P,:-r(t,'JtatOren" 
idcnt,fizi<'rt werden. Di<' Messung des 

Ou~hme$~ct" der P,:rforMS\'e1,c (größer 
O<kr kl<'iJl('r als -' mm) b:tinOws, 1 die lndi• 
k:11ions~1d hin$ und c.l.1.S pr:tk;ti.sche \ •Orgchcn 
b<'1 der Sch.lt.11n.'tl:let0th~rnpic. 


