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KRAMPFADERN

Etwa ein Drittel der Deutschen haben Venenbeschwerden. Krampfadern sind dabei das hdufigste
Venenleiden: Circa jede zweite Frau und jeder vierte Mann sind davon betroffen. Krampfadern
sind oberfldchlich gelegene Venen, die sich wie ein bldulicher, ausgebeulter Strang unter der Haut
sichtbar schlingeln. Oft sind dabei die Beine betroffen. Besonders Krampfaderpatienten haben ein
vier- bis fiinfmal hoheres Risiko fiir Thrombosen, sodass regelmdfSig iiberpriift werden sollte, ob eine
Entfernung medizinisch sinnvoll ist.

1. Verdden (Sklerotherapie): Die risikoarmste Methode, um Krampfadern
zu entfernen. Mittels eines Ver6dungsmittels, das in die Krampfadern inji-
ziert wird, wird eine Venenentziindung provoziert, was zu einer bindege-
weben Umwandlung der Krampfadern fiihrt.

2. Operative Therapie: Hierbei werden die Krampfadern iiber Sonden heraus-
gezogen - sogenanntes Stripping — und tiber kleine Inzisionen entfernt.

3. Radiofrequenztherapie: Bei diesem Verfahren wird tiber eine Punktion
eine Radiofrequenzsonde eingebracht und die Vene durch entstehende
Hitze an der Sondenshitze verschlossen.

4. Lasertherapie: Ahnlich wie bei der Radiofrequenztherapie wird die er-
krankte Vene mit Laserstrahlen und einer entsprechenden Einmalsonde
verddet. Vor dem Eingriff priift der Experte durch moderne Ultraschall-

technik, ob die Vene fiir den Eingriff geeignet ist.
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Welt-Thrombose-Tag: Tumor und

Thrombose

Auf die wechselseitige Beziehung von
Tumorerkrankungen und Thrombosen
haben Experten am 12. Oktober bei ei-
ner Podiumsdiskussion hingewiesen:
20 Prozent der Tumorpatienten erlei-
den eine Thrombose, bei 20 Prozent al-
ler Thrombosefille liegt eine Tumorer-
krankung vor.

Dr. Jutta Schimmelpfennig, Phlebologin und
Prof. Dr. Rupert Bauersachs, Angiologe

.Diese Wechselwirkung wird von den
Arzten derzeit noch zu wenig beach-
tet. Dabei stehen schon hervorragende
Prophylaxe- und Therapiemdglichkeiten
zur Verfligung”, betont Prof. Dr. Rupert
Bauersachs, Angiologe und wissen-

schaftlicher Leiter des Aktionsbiindnis
Thrombose. Die Diagnose Krebs ist fiir
alle Betroffenen ein Schicksalsschlag.
Tritt zusatzlich eine Thrombose auf, ist es
schwer, dies den Patienten zu vermitteln.
Der Grund fiir das erhéhte Thrombose-
risiko liegt darin, dass ein Tumor die Ge-
rinnungsfahigkeit des Blutes beeinflusst:
.Es verklumpt schneller, Thrombosen
oder Lungenembolien entstehen”, erldu-
tert die Phlebologin Dr. Jutta Schimmel-
pfennig. Die Thrombose verlduft dann
haufig ohne Symptome, sodass die Dia-
gnose erst spat gestellt wird. ,Rund zehn
Prozent aller Krebspatienten sterben an
thromboembolischen Ereignissen” so
Prof. Dr. Hanno Riess, Onkologe an der
Charité Berlin.

Eine Thrombose ist aber auch oft ein
Vorbote einer Krebserkrankung. ,Bei
Thrombosen ohne Ausléser sollte immer
an eine zugrundeliegende, noch nicht dia-
gnostizierte Tumorerkrankung gedacht
werden”, sagt Prof. Bauersachs. Fiir diese
Patienten sind entsprechende Krebsvor-
sorgeuntersuchungen empfehlenswert.
Das Aktionsbiindnis Thrombose macht
sich fir ein einheitliches und interdiszi-
plindres Therapieschema fiir Krebspati-
enten stark, die an einer Thrombose oder
Lungenembolie leiden.

Stellen Sie sich gerade hin.
Dann heben und senken Sie
die Fersen. Die Ubung zehn-
mal wiederholen.

Stellen Sie sich gerade hin. Ab-
wechselnd heben Sie dann die

Zehenspitzen an. Beide Seiten

zehnmal wiederholen.

und fahren Sie dann in der Luft
Fahrrad fiir etwa 30 Sekunden.
Wiederholen Sie die Ubung
nach einer kurzen Pause.

% Legen Sie sich auf den Riicken
-

Die Fersen so weit wie méglich
anheben, sodass die Zehenspit-
zen noch den Boden beriihren.
Dann langsam senken und nun
die Zehenspitzen nach oben
ziehen. Zehnmal wiederholen.

Legen Sie sich auf den Riicken
und heben Sie zunéchst ein
Bein im 90-Gradwinkel an.
<2 Dann kreisen Sie mit dem Fuf3
abwechselnd nach innen und
nach auBen. Wechseln Sie

- \ |
« 3“\& danach das Bein. Wiederholen
: — = Sie die Ubung mit jedem FuB

zehnmal.
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Setzen Sie sich am besten auf
¥ einen stabilen Hocker ohne
Lehne. Halten Sie den Riicken

/ gerade und schlieBen Sie die
Beine. Ober- und Unterschenkel
sollten einen 90-Gradwinkel
bilden. Dann den Fu3 abwech-
selnd nach vorn strecken und
wieder zum Schienbein ziehen.
Mit dem anderen Ful wiederho-
len. Je zehn Wiederholungen.

.Mit modernster Medizin gegen

Venenleiden”

Dr. med. Karsten Hartmann, Hautarzt
und Phlebologe, ist Mitbegriinder des
Venenzentrums Freiburg, das sich er-
neut fiir die Jahre 2018/2019 zum ,Venen
Kompetenz-Zentrum” qualifiziert hat.

Welche Verfahren wenden Sie bei
Krampfadern an? Da wir alle neuen Ver-
fahren in der Praxis zur Verfligung haben,
kénnen wir die beste und sinnvollste
Therapie auf die Situation unserer Pati-
enten anpassen. Mit der neuen ELVeS®
Radial® 2ring-Laserfaser der biolitec®
kann jetzt noch sanfter behandelt wer-

den. Auch schwierige Krampfader-Be-
funde, wie zum Beispiel Rezidive, kdn-
nen mit der Lasersonde ohne Schnitte
ambulant therapiert werden.

Was ist das fiir eine Methode? Bei die-
ser neuen Methode wird die Vene mit
einer speziellen Laserfaser von innen
bestrahlt. Das Besondere an der Faser
ist, dass sie radial, also in einem Ring von
360 Grad, abstrahlt. Das ermdglicht einen
noch homogeneren Verschluss der Vene.
Die Vene verbleibt im Bein und wird nach
und nach vom Kérper abgebaut.

Was sind die Vorteile gegeniiber her-
kommlichen Verfahren? Die Behandlung
kann auch in Lokalandsthesie erfolgen.
Umliegendes Gewebe wird maximal
geschont. Durch die herausragenden
Blutstillungseigenschaften des biolitece-
Lasers haben die Patienten deutlich
weniger Schmerzen und Blutergiisse.
Nach dem Eingriff ist keine oder nur
eine sehr kurze Kompressionsbehand-
lung vonnoten.

www.venenzentrum-freiburg.de
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