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Moderni terapie chronického zilniho onemocnéni -
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Chronické Zilni onemocnéni (CVD - chronic venous disease) predstavuje jedno z civiliza¢nich onemocnéni s rostouci prevalenci
v populaci. Patofyziologicky vznika na podkladé chronického zanétu zilni stény, jeji remodelace a nasledné zilni hypertenze.
CVD je charakterizovano souborem rozli¢nych klinickych projev(, a vzhledem k jeho progresivnimu charakteru je ucelné zacit
s adekvatni l1é¢bou co nejdfive. Mezi zakladni pilite 1é¢by patfi rezimova opatieni, dobfe vedena a dlouhodoba konzervativni
[é¢ba (komprese, ovéfena venofarmaka) a v indikovanych pfipadech chirurgicky zasah. Velké zmény nastaly v poslednich letech
jak v pristupu k pacientlim, tak i k vlastni [é¢bé, a to predevsim v oblasti nitrozilni chirurgie, nacasovani zahajeni konzervativni
[é¢by, nebo u lé¢by pacientl s aktivnimi bércovymi viedy. Pouze spole¢nym usilim lékat rdznych odbornosti a pacientli s CVD,
predevsim jejich edukaci a motivaci k dodrzovani doporucenych lé¢ebnych postupl, dokdZzeme snizit procento neléc¢enych
pacient(, oddalit progresi onemocnéni a dosahnout vybornych vysledkl pfi intervencni lé¢bé.
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Modern therapy of chronic venous disease — what’s new?

Chronic venous disease (CVD) is a civilization disease with increasing prevalence in the general population. It arises due to chronic
venous wall inflammation and remodeling, resulting in venous hypertension. Clinical features of CVD are highly variable, and given
its progressive nature, it is reasonable to initiate adequate treatment as soon as possible. The cornerstones of the best medical
therapy for CVD include regimen measures, well-managed and long-term conservative treatment (compression, effective venoac-
tive drugs), and, in indicated cases, surgical intervention. Significant changes have occurred in recent years in the approach to
patients and to the treatment itself, especially in the field of intravenous surgery, the timing of conservative treatment initiation,
or in the care of patients with active venous ulcers. Only through the joint efforts of physicians of different specialties and CVD
patients, especially by educating and motivating them to follow the recommended treatment procedures, can we reduce the
percentage of untreated patients, slow down disease progression, and achieve excellent results in the intervention treatment.
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Uvod

Chronické zilni onemocnéni (CVD) pred-
stavuje jakékoliv chronické funkéni ¢i mor-
fologické postizeni zilniho systému, kte-
ré se u pacientll projevuje bud v podobé
subjektivnich potizi, nebo objektivné zjis-
titelnych pfiznakd. CVD je v populaci Siroce

rozsifeno (ve véku nad 40 let postihuje dle
rdznych praci az 30 az 70 % populace), ale
pomérné ¢asto neni vibec nebo spravné
diagnostikovéano, a zlUstava proto i nelé-
¢eno. Onemocnéni ma nizkou mortalitu,
ale vysokou morbiditu a velmi nepfiznivé

ovliviiuje kvalitu Zivota, zejména v pokroci-

lych stadiich. Jako klasické rizikové faktory
jsou oznacovany vyssi vék, pfitomnost CVD
v rodiné, Zenské pohlavi, vicecetnd téhoten-
stvi, obezita nebo hormonalni terapie (1).
V poslednich letech doslo v pfistupu k dia-
gnostice a lé¢bé CVD k nékterym zméném,
které reflektujii posledni aktualizace dopo-
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