Oberflachlicher venéser Riickfluss: Eine schwerwiegende

fortschreitende Erkrankung, die zu chronisch vendser Insuffizienz fiihrt

Krampfadern

Schwellungen und
Hautverfarbung

Veranderung der Hautfarbe und
- beschaffenheit

Venodse Geschwire

Abbildungen zum gestdrten vendsen Riickfluss - mit freundlicher Genehmigung von Prof. Dr. Rajabrata Sarkar

Beschwerden durch schmerzhafte und
geschwollene Beine oder Krampfadern?

....falls ja, leiden Sie vielleicht an einer Stérung des

oberflachlichen venosen Blutflusses.

Die herkdmmliche Behandlung fur Patienten

mit oberflachlichem vendsen Ruckfluss ist das
operative Venenstripping. Jetzt kénnen Patienten
mit dem VNUS™ ClosureFAST Verfahren behandelt
werden - eine mimimal invasive und angenehmere
Alternative zu der schmerzhaften
Stripping-Operation, die unter lokaler Narkose

ambulant durchgefuhrt werden kann.

Seit 1998 sind weltweit mehr als 600.000
Operationen mit VNUS™ Closure-Kathetern
durchgefihrt worden
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Eine Lésung fir schmerzena

K coviben

Das VNUS™ ClosureFAST Verfahren

Die Anatomie des Venensystems

Das Venensystem umfasst ein Netz von Venen mit:

¢ Oberflachlichen Venen - diese liegen naher an der Hautoberflache
e Tiefen Venen - diese liegen tiefer im Beininnern

e Perforansvenen - diese verbinden die oberflachlichen Venen mit
den tiefen Venen

Das ClosureFAST Verfahren dient zur Behandlung des vendsen
Ruckflusses im oberflachlichen Venensystem, der oftmals

schmerzhaften Krampfadern zugrunde liegt.

EinmUndung der Stammvene
in die Oberschenkelvene

Oberschenkelvene
(tiefes System)

GroBe Stammvene

Perforansvene (oberflachliches System)

Der oberfldachliche venése Riickfluss ist eine
fortschreitende Erkrankung — die Symptome
werden mit der Zeit schlimmer, wenn keine
Behandlung erfolgt.
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Was ist ein oberflachlicher venoser Rickfluss?

Durchfiihrung des VNUS™

ClosureFAST Verfahrens

Vorteile des Verfahrens

Haufig gestellte Fragen

In gesunden Beinvenen unterstitzen die sich 6ffnenden und

schlieBenden Klappen den Transport des Blutes zurlick zum Herzen.

Zu venosem Ruckfluss kommt es, wenn die Klappen, durch die das
Blut aus den Beinen zum Herzen zurtckflieBt, geschadigt oder
erkrankt sind. Die Venenklappen schlieBen dann nicht mehr richtig,
was zu folgenden Symptomen fuhrt:

e Krampfadern (Varizen) e Schwere, mide Beine

e Schmerzen ¢ Hautveranderungen und

hwi
e Anschwellen der GliedmaBen Geschware

Gesunde Venenklappen
und einwandfreier Blutfluss

Geschadigte Venenklappe
und gestorter Ruckfluss

Kommt das Verfahren fiir Sie in Frage?

Zur Entstehung eines oberflachlichen venésen Ruckflusses
tragen viele Faktoren bei, u. a.:

o Alter e Mehrere Schwangerschaften
e Geschlecht o Fettleibigkeit

e Familiare Vorbelastung ¢ Stehende Berufstatigkeit

lhr Venenspezialist fir GefaBkrankheiten wird mit einer
Ultraschalluntersuchung Ihrer Beine feststellen, ob ein
oberflachlicher venoser Riickfluss bei Ihnen vorliegt.

Sprechen Sie mit Ihrem Arzt, um zu sehen, ob das
ClosureFAST Verfahren fur Sie in Frage kommt.
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Das ClosureFAST Verfahren wird ambulant durchgefiihrt.

Dabei fuhrt der Arzt unter Ultraschallkontrolle den Closure-
Katheter durch einen kleinen Hauteinstich in die kranke Vene
ein. Der winzige, mit Radiofrequenzenergie betriebene Katheter
Ubertragt Warme auf die Wand der Vene. Durch die Ubertragung
der Warmeenergie schrumpft die Venenwand und die Vene wird
vollig verschlossen. Sobald die erkrankte Vene verschlossen ist,
wird das Blut in andere, gesunde Venen umgeleitet.

¥
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Vene wird erhitzt und Katheter wird
fallt in sich zusammen herausgezogen, wobei die
Vene verschlossen wird

Einwegkatheter wird in
die Vene eingefuhrt

Nach dem Verfahren wird die Einstichstelle mit einem einfachen
Verband abgedeckt und der Heilungsvorgang moglicherweise durch
zusatzliche Kompressen unterstitzt. Ihr Arzt wird Sie ermutigen,
viel zu gehen, aber Uber einen bestimmten Zeitraum ldngeres
Stehen und anstrengende Tatigkeiten zu vermeiden.

In der Regel kénnen Patienten bereits einen Tag nach dem
ClosureFAST Verfahren ihre Ublichen Tatigkeiten wieder aufnehmen.

,Die Venen in meinen Beinen sahen immer mehr aus, wie eine
Landkarte. Die Beine taten mir weh, die Knéchel schwollen an
und juckten. Ich konnte keinen Rock ohne dicke Strumpfhose
anziehen, und schon gar keine Shorts. Dann wurde das
ClosureFAST Verfahren bei mir durchgefihrt, und schon am
néchsten Tag konnte ich wieder zur Arbeit gehen! Ich bin wirklich
sehr mit den Ergebnissen zufrieden, und meine Beine sehen nicht
nur viel besser aus, sondern schmerzen auch nicht mehr. Endlich

muss ich meine Beine nicht mehr verstecken.”

- Christine T

Zu den Vorteilen des ClosureFAST Verfahrens zahlen:

e Linderung der Symptome
e Kann unter Lokal- oder Vollnarkose erfolgen

e Wiederaufnahme der tblichen Tatigkeiten bereits
innerhalb von 1-2 Tagen

e Gute kosmetische Ergebnisse mit minimalen oder
gar keinen Narben, Blutergussen oder Schwellungen

Sichtbare Ergebnisse’

* Ergebnisse konnen
unterschiedlich ausfallen.

Eine Woche nach
der Behandlung*

Vor der Behandlung

Angaben zur Sicherheit des Verfahrens

Das ClosureFAST Verfahren ist wie jeder medizinische Eingriff mit
moglichen Risiken und Komplikationen verbunden. Ihr Arzt kann Sie

ausfihrlich dazu informieren.

Das Closure-System ist zur endovaskuléren Koagulation von
BlutgefaBen bei Patienten mit einer Stérung des oberflachlichen
vendsen Ruckflusses vorgesehen. Bei Patienten mit bestehender
Thrombose in den zu behandelnden Beinabschnitten ist das

Verfahren kontraindiziert.

Mogliche Komplikationen kénnen u. a. sein: GefaBperforation,
Thrombose, Lungenembolie, Phlebitis, Himatom, Infektion,

Parasthesien, Hautverbrennungen.

 Abbildungen vor und nach der Behandlung - mit freundlicher Genehmigung von Dr. Michael Vasquez
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F: Ist das ClosureFAST Verfahren schmerzhaft?

A: Patienten berichten wéahrend und nach des Eingriffs wenig oder gar
keine Schmerzen. Klinische Daten belegen, dass das VNUS™ ClosureFAST
Verfahren weniger Schmerzen verursacht als die Laser-Behandlung und
das herkémmliche Venenstripping.'-

F: Wie rasch kann ich meine Ublichen Tétigkeiten wieder aufnehmen?

A: Die Patienten kénnen sofort nach dem Verfahren wieder gehen

und nehmen ihre Ublichen Tétigkeiten in der Regel innerhalb von

einem Tag wieder auf. Klinische Daten belegen, dass das VNUS™
Closure-Verfahren eine raschere Riickkehr der Patienten zu ihren Ublichen
Tétigkeiten und zum Arbeitsplatz erlaubt als die Laser-Behandlung und
das herkmmliche Venenstripping.'3*

F: Wie schnell werden sich meine Symptome bessern?

A: Viele Patienten spiiren sofort eine Linderung ihrer Symptome, wie
Schmerzen und schwere, miide Beine. Der volle Nutzen des Verfahrens
wird innerhalb von 1 bis 2 Wochen deutlich.’

F: Fhrt das Verfahren zu Narbenbildung, Bluterglssen oder Schwellungen?

A: Die Patienten berichten Gber minimale bis gar keine Narbenbildung,
Blutergusse oder Schwellungen im Anschluss an das Closure-Verfahren.
Klinische Daten belegen, dass bei 67% der Patienten bereits 48 Stunden
nach dem Eingriff keine Blutergiisse vorlagen.'34

F: Wie unterscheidet sich das Closure-Verfahren vom Venenstripping?

A: Beim Venenstripping werden Einschnitte in der Leiste und Wade
vorgenommen, und ein Venenstripper wird durch die kranke Vene
eingefuhrt. Die auf dem Stripper aufgefadelte Vene wird dann aus dem
Bein herausgezogen. Beim Closure-Verfahren dagegen wird lediglich ein
kleiner Einstich an der Einfuhrstelle vorgenommen und die Vene wird
dann geschlossen und im Bein belassen. Das minimal invasive
Closure-Verfahren vermeidet die mit der Stripping-Operation verbundenen
Schmerzen und Blutergusse.

F: Was passiert, wenn ich die Vene fur eine kinftige Bypass-Operation
brauchen sollte?

A: Das Closure-Verfahren behandelt lediglich kranke Venen, die flr Bypass-
Operationen ungeeignet sind. Wenn eine Bypass-Operation notwendig
wird, kénnen andere, gesunde Venen dafir verwendet werden.

F: Wird das meisten privaten Versicherungsunternehmen Closure-
Verfahren von der Krankenkasse bezahlt

A: Die meisten Versicherungsunternehmen Gibernehmen die Kosten des
Closure-Verfahrens. Sie konnen diese Frage bei der Konsultation mit lhrem
Arzt genauer besprechen.

Es wurde mehrfach nachgewiesen, dass das VNUS™
Closure-Verfahren in Bezug auf die Lebensqualitit der Patienten
Uberlegene Ergebnisse bietet, ndmlich weniger Schmerzen,
weniger Blutergsse, weniger Komplikationen

und eine raschere Wiederaufnahme der (blichen Tétigkeiten

als bei der Laser-Behandlung und der herkémmlichen
Stripping-Operation. Vergessen Sie nicht, lhren Arzt nach den mit
VINUS™ Closure durchgefihrten klinischen Studien zu fragen.
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