Behandling av aderbrack och ytliga karl med skumingktion.

Historia;

Inom den landstingskommunala sektorn anser maratiftederbrack och ytliga karl enbart &r
ett kosmetiskt problem om man inte har bensar sttma aderbrack med uttalad bensvullnad.
| svara fall kan man aven fa vanta pa operation.

Den traditionella operationen dar man drar ut vieagistammar har anvants lange pa bade
privata och offentliga kliniker.

Under senare ar har lakare intresserat sig avesetdrosmetiska resultatet och malet har varit
att minska recidiven.

Operationerna har visat sig ha en karlstimulergéerkan varfér manga snart efter
operationen far tillbaks sina karl.

Nu efterstravar man sma arr, minskat antal readlv pa detta sattet har skuminjektioner
blivit ett attraktivt alternativ till operation d&énan kan behandla &ven storre karl.
Skuminjektion sker helt utan operation.

Symtom:

Lindriga aderbrack ar i allmanhet helt symtomfid sjukdomen fortskrider &r det férsta
symtomen rastlésa ben, pressande tyngdkansla bloaren svullnar och varker.

Da aderbrackssjukdomen fortskrider uppstar forawgawi i hudens farg sa kallad
pigmentering pa vrister och vader. Om man inte bdlaa sjukdomen kan man sa smaningom
fa bensar.

Obehandlade aderbrack ar darfor den vanligasté&emgil bensar hos aldre.

Orsaken till aderbrack och karlbildningar &r athemas klaffar som for blodet till hjartat inte
fungerar normalt och detta gor att venerna svulbér bilder brack.

Aderbréck ar arftligt och forekommer oftare hosrkar &n hos mén. Sjukdomen finns i alla
aldrar men &r vanligast hos personer éver 30 &rifkdck borjar ofta under graviditeten och
botas ofta inte utan operation eller skuminjektion.

Utredning:

Vid forsta bestket undersdks benen och har goféreta vardering av besvaren. Vid behov
om man behdver utreda mera kan man behova goraladlad Duplex undersékning dar
man undersdker venerna och benens cirkulational@eten ofarlig ultraljudsundersdkning
dar man med doppler undersoker karlen. Denna ubkigrg ar inte alltid noédvandig.
Ultraljudsundersokningen tar cirka en timme. Om rgamt en ultraljudsundersokning far
man gora ett nytt besok pa mottagningen for atigpia atgarder som operation och
skuminjektion.

Skuminjektion:

Fore behandlingen kan man ata och dricka som vtaBl&handlingen utférs med en tunn nal.
Dina karl undersoks igen pad mottagningen och hakenar man platsen for injektion. Vid
skumbehandlingar behdver man bara enstaka injedgiorkter varfér den ar tamligen
smartfri. Injektionen kan svida nagot. Efter injeken lindas en strumpa runt benet. Man bor
anvanda stodstrumpa i minst fem dagar efter behayedi.



Efter injektionen kan det uppstd dmma forhardnédenfor allt i de storre venerna. Det kan
ocksa uppsta morka flackar vid injektion i storéelk

Nu behandling bor géras inom 4-6 veckor och mardbeialltid géra mellan 2-4
behandlingar speciellt om man har mycket kéarl.

Eventuella risker:

Risker finns vid alla atgarder och vid alla operatir. Behandlingen med skuminjektioner
anses dock vara en trygg och saker behandling.Kdaralltid fA blamarken och bruna
missfargningar aven om dessa ar sallsynta. Pigmegéena kan vara besvarliga men laker
aven dessa spontant.

Forhardnader kan uppsta och dessa bestar av koaigbiled. Dessa laker nastan alltid
spontant. Ibland kan man behdva tappa ut blodetdawen detta ar ett sallsynt ingrepp. |
ytterst fa fall har man sett proppar i djupare kBdtta ar en mycket ovanlig biverkan och ar
mycket séllsynt. Djupa blodproppar behandlas medfbitunnande medel.

Resultat:

Resultaten efter skuminjektion i &r i allmanhettodentliga och det blir inga arr efter
behandlingarna. Man gér ju inga operationséarr. Bdeken och symtomen p& benen med
svullnad forsvinner effektivt om man senare far garbrack kan man behandla dessa med
nya injektioner.

Vanliga fragor och svar:

Hur fungerar skuminjektionen ?

Amnet som injiceras i venen fungerar som ett vastitaciet tapper alltsa till karlet och
blodet slutar dérefter att rinna.

Hur cirkulerar blodet da venen &r tappt ?

Venerna med aderbrack ar defekta och onddiga. Bikdationen i de friska venerna
forbattras efter injektionen. | benen finns rikliged friska vener déar blodet cirkulerar.

Behover man i framtiden venerna vid tex en by pgesation.

Skadade karl gar inte att anvanda i en by passatjmr. Dessa karl ar anda helt forstorda.
Kan man behandla bada benen samtidigt ?

Ofta behandlar man nastan alltid bada benen samttidi

Ar det valigt med recidiv ??

Aderbracken och kérl aterkommer néstan alltid. @edara tiden som varierar. Vi
rekommenderar en grundbehandling pa 2-4 gangesaddn kontroll en gang per ar. Det &r

enkelt att behandla med skum da behandlingen gassienkel.
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