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BETEGTAJEKOZTATO A VISSZERMUTETHEZ (VARIXMUTET)
Tisztelt Betegiink!

A vizsgalatok sordn megallapitottuk, hogy az On l1aban olyan visszeres elvaltozasok (visszértagulatok, varixok)
talalhatok, = melyeket a  panaszai  megsziintetése  érdekében  mitéttel el  kell  tavolitani.
A beavatkozas eldtt beszélni fogunk Onnel a tervezett miitétrél. Onnek ismernie kell azokat a hasznos
kovetkezményeket, amelyeket a miitét eredményez, azokat a karos kdvetkezményeket, amelyeket annak
elmaradasa okozhat, valamint azokat a lehetséges szovidményeket, melyekkel a miitét jarhat, hogy felelosséggel
beleegyezhessen annak elvégzésébe. Ez a tajékoztatd segitséget nyujt, hogy fel tudjon késziilni a beavatkozas
elotti megbeszélésre.

Mit neveziink visszereknek?

A visszerek (helyesebben: visszértagulatok, varixok) a vért a sziv felé (visszaszallito erek (véndk) kitagulasakor
alakulnak ki. Leggyakrabban a 1ab bér alatt futé feliiletes vénai tagulnak ki.

Kezelés nélkiil ez az allapot fajdalmat, fesziilés érzést, borelvaltozasokat, ismételt vénagyulladasokat és gyakran
nehezen kezelhetd labszarfekélyt okoz. Ha a visszérbetegség raterjed a 1ab mélyen futd vénaira is, az mélyvénas
trombodzishoz vezethet.

A fentiek miatt a kezelést a lehet6 leghamarabb el kell kezdeni; példaul gumiharisnyaval, faslizassal, gyogyszerekkel,
vagy adott esetben (csak a nagyon vékony visszereknél) injekcios kezeléssel.

Az elvégzett vizsgalatok azt mutattak, hogy az On esetében a miitét elvégzése hozhat tartos eredményt.

Hogyan végezziik a miitétet?

A beavatkozast altalanos- vagy az also testfélre kiterjed6 érzéstelenitésben végezziik. Az érzéstelenités részleteir6l az
altatoorvos fogja Ont tajékoztatni.

A miitét soran mindenképpen eltavolitjuk a 1ab belso oldalan futd nagy visszeret vagy a labszar hatuls6 oldalan futot
(amennyiben ez utobbi tagult ki). Ehhez rendszerint a lagyékhajlatban (vagy a térdhajlatban) és a bokatajékon ejtett
egy-egy metszés elegendd. A metszések helyén kipreparaljuk a kitdgult vénat, és egy milanyag drotot vezetiink bele.
A drotot rendszerint a bokatol indulva a bér alatt a lagyékig (vagy a térdhajlatig) toljuk végig, majd a lagyéki
(vagy térdhajlati) metszéseken keresztiil kivezetjilk a bér folé. Ezt kovetden a drot egyik végére egy mogyorod
nagysagu labdat erésitiink, és a drotot a masik végénél fogva kihtizzuk a bor aldl (lasd az abrat). A hazas kdzben a kis
labda kitolja maga eldtt a visszeret. Ha a visszér a lefutasa kdzben valahol elzarodott, akkor a miilanyag droétot a
lagyékhajlaton (vagy térdhajlaton) és a bokatajékon kiviil egy metszésen keresztiil azon a helyen is ki kell vezetniink,
ahol a drét az elzarodas

miatt megakadt.
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Ha az emlitett visszerek oldalagai is ki vannak tagulva, azokat helyi, 2-3 mm hosszi rametszések utan kis miszerekkel,
fogokkal tavolitjuk el.

Varrni rendszerint csak azokat a sebeket kell, ahol a drétot bevezettiik és kihtiztuk. Az oldalagak helyén ejtett kis
metszéseket vékony sebtapasszal zarjuk.

Amennyiben a labszar mélyén és a feliiletesen futd vénakat 6sszekoto erek is ki vannak tagulva, akkor azokat kiilon fel kell
keresniink és le kell kdtniink. Ez jabb metszést és sebvarratot tehet sziikségessé.

A beavatkozas el6tt beszélni fogunk Onnel a miitét varhato kiterjedésérdl. Néha a miitét kozben deriil ki, hogy az
addig észrevetteken kiviil mas véna(ak) is ki karosodott(ak), igy a legjobb eredmény érdekében tovabbi véna(ka)t is el
kell tavolitanunk. Kérjiik, hogy egy esetleges modositashoz mar most adja beleegyezését, kiilonben félbe kell szakitanunk a
miitétet, hogy beszélhessiink Onnel. Ebben az esetben 0j eldkésziiletek és 1 altatds valna sziikségessé, mely
természetesen a kezelés kockazatat és idejét is nagymértékben novelné.

Milyen szovédmények lehetségesek?

A legnagyobb gondossag ellenére is eléfordulhatnak szovodmények, melyek elkeriilésére azonban mindent megtesziink.

Emlitésre méltoak a kovetkezok:

»  Utovérzések, valamint nagyobb véralafutasok, melyeket miitéttel kell kezelni;

»  Amennyiben sebfertézés, sebgennyedés (talyog) alakul ki, tovabbi kezelésre lehet sziikség. Ilyenkor a sebgyogyulas
elhuzddik, és a szokottnal nagyobb, érintésre érzékeny heg alakulhat ki.

*  Véralvadékok képzddése (trombozis) a mélyen futd véndkban, mely tiidéembolia kialakulasanak veszélyét hordozza
magaban;

» Tualérzékenység (allergia) az érzéstelenité szer ellen, mely kezdetben példaul viszketéssel, bdrpirral hanyingerrel
jarhat. Sulyosabb reakcidk, mint példaul keringésledllas, 1égzés zavarok, melyek korhazi kezelést igényelnek, és
maradand6 karesodasokhoz vezethetnek nagyon ritkak.

* A véna kihuzasakor vagy a feltett kotés nyomasa miatt érzdidegek sériilhetnek. Az ebbdl ered panaszok
(pl.: érzéketlenség egy borteriileten, érzékenység tapintasra, fajdalmak) rendszerint néhany héten vagy honapon beliil
elmuilnak; a panaszok tartds fennallasa nagyon ritka.

* A mitott 1ab tartés duzzanata (pl.: nyirokpangas kovetkeztében);

»  Borelvaltozasok, mint bérkeményedés vagy sotétbarna borelszinezodés.

*  Amennyiben hajlama van ra a szokasosnal vastagabb, nagyobb és/vagy érzékeny heg (keldid) képzddhet.

A stlyos komplikaciok (pl. mélyvénas trombdzis, tiidéembolia, sulyos fert6zések) nagyon ritkak. Ezek a
szovodmények gyakrabban jelentkeznek cukorbetegeknél, ismételt miitét esetén, talsulyosaknal és nagyon
elérehaladott visszerességnél.

Mire iigyeljek a miitét utan?

* Amennyiben a beavatkozast ambulansan végzik, kérjiik, gondoljon 14, hogy az érzéstelenités miatt reflexei lasstibbak
lesznek a megszokottnal. Ezért a miitétet koveté 24 oraban nem vezethet semmilyen jarmiivet, tovabba ne hozzon
fontos dontéseket, és ne dolgozzon veszélyes gépekkel!

» Amennyiben a labujjaiban fajdalmat, érzészavart vagy azok elkékiilését észleli, keljiik, azonnal értesitse az orvost
vagy az apoloszemélyzetet.

Minthogy a miitét soran a mitét idOpontjaban lathatd tagult visszereket tavolitjuk el, idével ujabb, most még
egészséges vénak tagulhatnak ki. Ezeket a visszereket ismételt miitéttel vagy mas kezeléssel meg lehet sziintetni.
A mitét utdn néha aprd, hajszalvékony vénatagulatok alakulhatnak ki, melyeket injekcios kezeléssel lehet
megsziintetni

A betegtajékoztatdo érvényességi ideje: a kiadas id6pontjatél szamitva a dokumentum legalabb kétévente
fellilvizsgalat-koteles, amennyiben modositds nem sziikséges, gy a dokumentum kétszer hosszabbithatod
(MFO03 Dokumentumok, adatok és feljegyzések kezelése 5.10. fejezet).




