) ZAZNELO NA KONGRESE

JAK POMOCI KOZI PACIENTU S CHRONICKYM ZILNIM ONEMOCNENIM

predispozici, vék, obezitu, graviditu a static-
kou zatéz (praci vestoje). Onemocnéni zhor-
Suji dalsi faktory, jako jsou zvedani tézkych
bfemen, strava s nizkym obsahem vlakniny,
nedostatek pohybu, uzivani hormondlni an-
tikoncepce a Urazy dolnich koncetin.

Patofyziologie vzniku koznich
zmén u CVD

Staza krve navozend zménami makrocir-
kulace nebo nedostate¢nou svalovou pumpou
vede k zilni hypertenzi, zanétu zilni stény po-
stihujicimu i chlopné a jejich funkci a pfenosu
zvyseného Zilniho tlaku do mikrocirkulace, kde
se rozviji dalsi patofyziologické zmény (3). Na
urovni mikrocirkulace dochazi k vazodilataci
a zvyseni permeability kapilar, coz vede k roz-
voji otoku (flebedému) a hemosiderinovych
hyperpigmentaci danych Unikem erytrocytd
do intersticia. V dlsledku pomalého a neline-
arniho toku krve v dilatované kapilare docha-
zi k adhezi a migraci neutrofilt a makrofagt
s vyplavenim cytokinG a metaloproteindz,
k rozvoji zanétu kapilarni stény, a z dlvodu
unikd téchto bunék do intersticia také k chro-
nickému zanétu podkozi (hypodermitidé).
Nasledkem nelécené aseptické hypodermitidy
je destrukce podkozi. Prinik fibrinogenu
kapildrni sténou je pak pfic¢inou rozvoje
fibrosklerézy podkozi a lipodermatosklerézy.
Pretizeni a zanétlivé zasazeni lymfatickych ka-
pilar zhorsuje otok. Vysledny flebolymfedém
je pfi¢inou tkanové ischemie a malnutrice, od
nichz je jiz jen krok k vzniku trofickych zmén
v podobé atrophie blanche a ulcus curirs (3).
Tyto patofyziologické zmény se rozvijeji fadu
nich znamkach otoku a pocinajicich koznich
zmén, kdy mize zastavit patofyziologickou
kaskadu déjli a dalsi progresi onemocnéni.

Klinicka klasifikace CVD
CVD rozdélujeme do stadii podle klasifika-
ce CEAP zahrnujici vSechny atributy onemoc-
néni - klinické (C), etiologické (E), anatomické
(A) a patofyziologické (P). Z klinického hlediska
rozliSujeme 7 stadii (4):
B (O - subjektivni potize bez viditelnych
a hmatatelnych zndmek CVD,
B (1 -teleangiektazie a retikularni varixy,
B (C2-varixy o priméru > 3 mm,

= C2r - recidivujici varixy,

B (C3-otok,
B (4 - kozni ptiznaky (mimo ulcus cruris),
= C4a - pigmentace, ekzém,
= C4b - lipodermatoskleréza, atrophie
blanche,
= C4c - corona flebectatica,
B C5-zhojeny ulcus cruris,
B (6 - aktivni ulcus cruris,
= C6r - recidivujici ulcus cruris.

U klinického stadia se také popisuje, zda
jde asymptomatické (A) ¢i symptomatickeé (S)
(4). Mezi nej¢astéjsi symptomy patfi pocit téz-
kych nohou, pocit otoku, napéti a no¢ni kiece.

Diagnostika

V diagnostice CVD je dilezitd anamnéza
a vysetfeni pohledem a pohmatem v poloze
pacienta vestoje a vlezZe. Zlatym standardem je
duplexni ultrasonografie zahrnujici morfologic-
ké i funkeni vysetieni hlubokého i povrchového
Zilniho systému. Doplruje se pletysmografie -
funkeni vysetteni zilniho névratu a vykonu sva-
lové pumpy. U pacientt s planovanou kompresi
vysokého stupné je pfinosem také stanoveni
indexu tlaku kotnik/paze (ABI). Pfi nejasném
nalezu nebo podezieni na angiodysplazii se
provadi flebografie, CT angiografie nebo MR.

Terapie

V terapii pacientt s koznimi zménami v di-
sledku CVD je primdrnim opatrenim radikalni
eliminace povrchovych varixt a refluxu v per-
foratorech, jehoz cilem je obnoveni fyziologic-
kého nalezu na zilnim systému. Tyto postupy
zahrnuji stripping, flebektomii, skleroterapii
roztokem nebo pénou, nebo Setrnéjsi, dnes
stale pouzivanéjsi endovendzni zakroky, jako je
endovendzni laser (EVL), radiofrekvencni ablace
(RFA), mechanickochemické o3etfeni (MOCA) ¢i
pouziti lepidla, pfipadné transkutannilaserovou
terapii v pfipadé teleangiektazii. U nékterych
pacientl je tieba pfistoupit i k [é¢bé refluxu
a obstrukce hlubokého Zilniho systému v podo-
bé valvuloplastiky ¢i implantace stentu.

Ne u vsech jedinct s CVD stadia C4 je radi-
kalni lé¢ba indikovana. U téchto nemocnych,
vétdinou s pokrocilymi stadii CVD, stejné jako
u viech pacientl po radikalni terapii, je po-
tfebna konzervativni l1é¢ba. Zakladem konzer-
vativni |é¢by je kompresni terapie v podobé
bandéze, kompresnich puncoch, systéma na
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suchy zip ¢i specialnich kompresnich punc¢och
pro pacienty s ulceracemi. Spravné aplikova-
nou kompresi |ze oznacit za kauzalni [é¢bu
CVD, protoze snizuje tlak v povrchovych Zilach
u onemocnéni, jakoz patofyziologickou pfici-
nou je Zilni hypertenze. DleZita jsou rezimova
opatienia péce o kazi. Ve vsech stadiich CVD
je indikovana farmakoterapie. U nékterych
pacientt Ize vyuzit také lymfodrenaz.

Nova data o vlivu
farmakoterapie na stav
kaze a podkozi u pacientl
s chronickym zilnim
onemocnénim

Metody

Poznatky o pfinosu farmakoterapie CVD
z hlediska koZnich zmén a stavu podkozi pfi-
nesla nova prospektivni observacni studie
(5). Jejim cilem bylo zhodnotit tic¢innost mi-
kronizované purifikované flavonoidni frakce
(MPFF®) podavané jako soucast konzervativni
lé¢by pacientli s CVD ve stadiu C4 dle CEAP.
Zarazeno bylo 365 dospélych bez pldnova-
ného invazivniho zakroku, u nichz byla za-
hajena Ié¢ba MPFF® (2 x 500 mg/den). Lé¢ba
probihala po dobu 6 mésicl s kontrolnimi
navstévami po 2 tydnech, 3 a 6 mésicich.
Primarni sledované parametry zahrnovaly
zmény tloustky podkoZznitukové vrstvy podle
ultrasonografického méfeni, zmény celkového
skore Zilni klinické zavaznosti (VCSS) a jeho
jednotlivych slozek a zmény priznak CVD
charakteristickych pro stadium C4 (ztence-
ni kiize, paleni, svédéni bolest a exsudace),
které byly hodnoceny pomoci 10 cm vizudlni
analogové skaly. Ze sekundarnich parametr(
byly sledovany zmény plochy kozni léze hod-
nocené pomoci kurvimetrie, zmény denzity/
tuhosti kdize v oblasti s narusenou trofikou
hodnocené pomoci durometrie, dale zmény
kvality Zzivota pomoci dotazniku CIVIQ-14 ur-
¢eného specificky pro pacienty s CVD a sna-
Senlivost |é¢by. Kurvimetr je zafizeni pouzi-
vané v kartografii pro méreni vzdalenosti na
zakfiveném povrchu, pticemz ve studii byla
mérena délka hranice oblasti trofickych zmén,
kterd propor¢né odpovida plose této oblasti.
Durometr je pfistroj pouzivany pfi vyrobé
mékkych povlakl a pryze k méfeni tvrdosti
vyrobku. Kurvimetrie i durometrie se ve studii
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