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Sklerosierungstherapie

Nachsorge

Die Sklerosierung ist das Standardverfahren zur
Behandlung vendser und lymphatischer GeféaBa-
nomalien. Sie ist sehr schonend und gut wirksam.

Fur die Sklerosierung wird ein spezieller Alkohol-
schaum oder ein Alkoholgel in die GefaBanomalie
gespritzt. Das Medikament 16st dort eine lokale
Entztindungsreaktion aus. Dadurch verengt und
verklebt sich das GefaB3, die Anomalie bildet sich
innerhalb einiger Wochen zurck.

Bei dem minimalinvasiven Eingriff wird die betroffene
Veranderung ultraschallgestitzt punktiert. An-
schlieBend wird ein Kontrastmittel gespritzt, das
die Malformation im Réntgenbild sichtbar macht.
Dann beginnt die Injektion des Sklerosierungsmittels.

Die Sklerosierung macht die symptomatische
Malformation inaktiv. Je nach Gro3e, Ausdehnung
und Ort der GefédBanomalie muss die Behandlung
wiederholt werden, um den angestrebten Therapie-
erfolg zu erzielen.

Magliche Komplikationen

Die Sklerosierungstherapie ist risikoarm, aber

— wie jeder Eingriff — nicht absolut risikofrei. In
einem persodnlichen Aufklarungsgesprach
informieren wir Sie ausfihrlich Gber die Vor-
gehensweise bei der Behandlung, ihre Risiken und
mogliche Komplikationen. Gerne beantworten wir
dabei auch Fragen zu dem geplanten Eingriff.

Entscheiden Sie sich flir eine Sklerosierungs-
therapie, wird in der Sprechstunde ein
Behandlungstermin vereinbart. Falls flir den
Eingriff eine Narkose nétig ist, missen Sie sich
zusatzlich in der Anéasthesie vorstellen.

Am Behandlungstag melden Sie sich in der Regel

um 7 Uhr morgens niichtern in der flir Sie vorgese-

henen Patientenaufnahme. Bitte bringen Sie dazu
eine aktuelle Einweisung und Laborwerte (Serum-
kreatinin, Gerinnungswerte, TSH Wert der Schild-
drise) mit, die nicht alter als 6 Wochen sind.

AnschlieBend werden Sie auf eine Station verlegt.

Der Eingriff findet im Radiologischen Inter-
ventionszentrum in Haus 32 statt. Dabei werden
Sie vor, wahrend und nach der Intervention vom
Angiographieteam betreut.

Nach dem Eingriff werden Sie entweder in
unseren Aufwachraum (bei Narkose) verlegt
oder kommen direkt zurtick auf die Station, wo
Sie sich in Ruhe erholen kénnen. Der Kompressions-
verband verbleibt in der Regel fur 24 bis 48
Stunden, das Behandlungsgebiet soll Giber
diesen Zeitraum moglichst hochgelagert und
gekuhlt werden.

Noch am gleichen Tag werden Sie von lhrem
behandelnden Arzt besucht, der mit Ihnen den
Eingriff nachbespricht, lhre Fragen beantwortet
und — wenn ndtig — weitere TherapiemaBnahmen
einleitet.

Im Anschluss an eine Sklerosierung ist meist
eine langfristige Kompressionsbehandlung
notwendig. Dazu stellen wir in der Regel bereits
in der Sprechstunde den Kontakt zu einem
kooperierenden Sanitatshaus her.

Vor der Entlassung, die meist am 3. Tag nach
Behandlung méglich ist, wird ein Abschluss-
gesprach mit lhnen gefuihrt. Dabei wird der
weitere Ablauf besprochen, z.B. die Einnahme
von Medikamenten, die Kompressionstherapie
und eine ambulante Wiedervorstellung zur
Verlaufskontrolle.



