Bilim - Saglik.... Bilim - Saglik... Bilim -

Doc. Dr. M. Mahir Ozmen

Varis Hastaligi

Varis hastaligi bacaklarda ortaya cikan bir da-
mar hastaligidir. Damar hastaliklarinin tani ve te-
davisi damar cerrahlari tarafindan yapilir. Avrupa
ve ABD’de damar cerrahisi kalp cerrahisinden
tlimdiyle ayr bir uzmanlik alanidir. Varis hastali-
gindan bahsetmeden once, viicuttaki kan dolasi-
mini anlamamiz gerekir.

Bacaklarda dolasim nasildir?
Kalp akcigerden gelen temizlenmis kani atar
damarlarla viicudun her kosesine pompalayarak
yollar. Dokular tarafindan kullanilan kan toplar
damarlar tarafindan tekrar kalbe doner. Toplar
damarlarda kirli kanin asagidan yukariya dogru
ve yercekimi etkisinin de listesinden gelerek ve
arkada bir pompa da olmaksizin akabilmesinin iki
temel nedeni vardir. Bunlardan birinci ve en
onemli neden toplar damarlar icinde cok o6zel bir
kapakgik sistemi olmasi ve ikincisi de toplar da-
marlarin etrafindaki yogun kas kitlesidir. Bacak
kaslarinin her kasilisi esnasinda toplar damarlar
listiinde bir basi olusur ve kan
biraz yukan itilerek bir tstte-
ki saglam kapakgcik seviyesin-
de takilip geri akamaz. Basit
anlatimla toplar damarlarin
arkasindaki itici gii¢ kaslar ve
bu itici gticiin yeterli olmasini
saglayan en onemli faktor de
toplar damarlarin icindeki
saglam ve kanin geri kacmasi-
ni engelleyen kapakgiklardir.
Bacaga temiz kan atar damarlarla gelir

(kirmizi). Kirli kan kalbe toplar
damarlarla (mavi) doner.

/? Kapakgiklar kanin asagiya kagmasini engeller.

Bacaktaki toplar ve
atar damarlarin hastaliklari

nelerdir?

Atar ve toplar damarlar etkileyen hastaliklar
birbirinden cok farklidir. Damar sertligi (aterosk-
leroz) atar damarlar tutar ve daralmaya ya da ti-
kanmaya neden olur. Atar damarlardaki darlik ve-
ya tikanikhik kalp krizi, inme, bobrek yetmezligi
veya ayakta kangren gibi cok ciddi hastaliklara
yol acabilir. Damar sertligi toplar damarlari yani
venleri etkilemez. Varis hastaliginin kalp krizi, in-
me veya ayak kesilmesi olarak bilinen amputas-
yonlarla hicbir ilgisi yoktur.
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Bacaktaki yiizeyel toplar da-
marlarin genisleyerek kivrintili
biikiintilii hal almasi ve hos ol-
mayan bir goriintii olusturarak
deri altinda goriiliir vaziyete
gelmesidir. Bunun nedeni de
yiizeyel toplar damarlarin icin-
de bulunan kapakgiklarin bozul-
masi sonucu Kirli kanin yukan
kalbe dogru akacagina asagi H

Varis nedir? ’

dogru kagmaya baslamasi ve bu
ters akimlar nedeniyle de yiize-
yel damarlardaki basincin artip
damarlarin genislemesidir.

Kapakgiklarin fonksiyonun bozulmasi sonucu
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liir.Varis hastaliginin goriilmesi yas-
la artmaktadir. irsiyet varis hastali-
ginin ortaya ¢ikmasinda 6nemli bir
unsur gibi gorunmektedir fakat bi-
limsel veriler bu konuda yeterli de-
gildir. Ayakta durmayi gerektiren
meslek guruplarinda ve ¢ocuk sahi-
bi kadinlarda daha fazla gériilmek-
tedir.

Varislerin ortaya
citkma nedenleri

nelerdir?
Cok onemle vurgulanmasi gere-

Varis damarlar genel]ikle kan asagiya kagar ve yiizeyel toplar damarlar ken bir diéer konu bacak varisleri-

bacagin i¢ kisminda veya baldi-
rin arkasinda goriiliirler. Kimi
zaman ufak ve mavi-mor damar genislemeleri sek-
linde ve kimi zamansa adeta bir parmak kalinhgi-
na varacak sekilde olabilir varisler. Bu damarlar
yukarida bahsedildigi gibi basin¢ artmaya devam
ettigi miiddetce daha da genislerler ve iyice sis ve
kivrimli vaziyete gelirler.

Varislerin gérintiileri

farkli midir ?

Varis hastaligi temelde bacaktaki iki yiizeyel
toplar damar sisteminde goriilmektedir. Bunlar-
dan biri bacagin i¢ kisminda digeri diz arkasinda
baldirdadir.

Her iki yiizeyel damarin bir ana dali, yan dal-
lar ve yan dallarin deri icinde baglantili oldugu
kilcal damarlar vardir. Varis hastaligi yiizeyel top-
lar damarlarin tiim veya bir boliimiini tutabilir.
Gozle goriinen varis damarlarinin arkasinda han-
gi damarlarin etkilendigini bilmek tedavi plani
acisindan en onemli noktadir. Bunun icinde dup-
lex ultrasonun dogru teknikle yapilarak yorumlan-
masi ¢ok onemlidir. Disaridan gozle goriinen bir
varisin nedeni olan ve gozle goriinmeyen damar-
larin varisi ancak ultrasonla belirlenir.

Deri icinde goriinen genislemis kilcal damarla-
ra akrep damarlari denir. Bu akrep damarlarinin
altinda gozle goriinmeyen damarlarda varis olabi-
lir. Bu hastalarda sadece akrep venlerinin tedavi-
si iyi sonu¢ vermez. Deri altinda goriinen 2-4 mm
ufak varislere retikiiler varis ve bundan daha bii-
yiik olanlara da yan dal varisleri denir. Ana dal va-
risleri ise diz alti veya listiinde cok genislemis ka-
barik damarlar olarak goriiniirler. Her hastada
goriiniis ve altta yatan neden farkl olabilir.

Kimler varis hastaligina

yakalanir?

Diinyada bir ¢ok iilkede su ana kadar bir ok
arastirma yapilmig olmasina ragmen, sonuglar bir-
birinden farkh cikmistir. Dolayisiyla bu konuda
cevaplanmamis bir cok soru vardir. Bat iilkelerin-
de kadinlarin yaklasik yiizde 20 ile 30’unda varis
hastaligi vardir. Kadinlarda daha sikhkla gori-

genisleyerek varis olusur.

nin temelde iki degisik senaryo ile
karsimiza cikabildiginin bilinmesi-
dir. Bu baglamda varisleri “primer” yani birincil
ve “sekonder” yani ikincil varisler olarak iki bas-
lik altinda degerlendirmemiz gerekmektedir. Bi-
rincil ya da basit varisler yiizeyel toplar damarla-
rin kapakgiklarindaki yetersizlik sonucunda olu-
surlar ve derin toplar damar kapaklari tamamen
normal durumdadir. ikinci olarak tanimladigimiz
varislere “komplike” varisler de diyebiliriz. Hasta-
da oncelikle tipta “derin ven trombozu” ve halk
arasinda “flebit” denilen pihtilasma sonucu derin
toplar damarlar tikanir. Toplar damar icindeki
pihtilarin tedavi esnasindaki erime siirecinde, ma-
alesef bu damarlarin icindeki kapakg¢iklar bozulur
ve hastalarin yaklasik % 30-40’inda kalicai “derin
toplar damar yetmezligi” olusur. Bunun sonucun-
da da bacak toplar damar sistemindeki akis den-
gesi tam tersine donmiis olacaktir. Yani yukari-
dan asagiya ve derin toplar damarlardan yiizeyel
sisteme dogru yeni bir akim dinamigi olusacak ve
bu yiikii kaldiramayan yiizeyel toplar damar siste-
minde de “ikincil” varisler olusacaktir. Bir varis
hastasi ile karsilasildiginda tecriibeli ellerde yapi-
lan bir damar ultrasonu ile o kisinin tiim toplar
damar haritasinin cikarilmasi ve varis tipinin tam
ve net ayirminin yapilmasi miimkiin olmaktadir.
Her iki varis tipinin tedavileri birbirinden ciddi
farkliliklar gosterir ve ikincil varislere sahip bir ki-
siye yapilacak yanhs girisimler cok fena sonuclar
dogurabilmektedir .

Varisler ne sikayete

neden olur?

Varisi olan bir ¢ok hastanin temel sorun koz-
metikdir, yani hosa gitmeyen goriintiilerdir. Salt
kozmetik sikayete yol acan varislerin son derece
basarili tedavisi zamanimizda miimkiindiir.

Diger sikayet nedenleri ozellikle aksama dog-
ru ortaya cikan bacaklarda dolgunluk hissi ve yan-
malardir. Bazi hastalarda ozellikle cok ayakta ka-
indigi zaman ayak bilekleri civarinda aksama
dogru artan sisme olabilir.

Sadece ¢ok az hastada varisler bacakta bilek
civarinda renk degisikliklerine ve zor iyilesen ya-
ra acilmasina neden olabilir. Zamanimizda varisle-



re bagli yara acilmis olgularda da son derece yiiz
glildiiriici tedaviler mevcuttur. Ancak bu duru-
mun tedavisi ciddi emek ve sabir gerektiren ol-
dukca uzun siireli bir siirectir. Temel amac varise
bagli bu tip ge¢ problemlerin olusumunu engelle-
meye yonelik olmalidir.

Varisin tanisi nasil konur?

Klinik tanisi basittir fakat tedavisinin planlan-
masi icin tecriibeli ellerde damar ultrasonu yapil-
masi mutlak gerekir. Damar ultrasonu kapak yet-
mezliklerini ve hangi toplar damarlarin yetmez ol-
dugunu gosterir. Boylece tedavi icin hangi yonte-
min uygun olacagina giivenilir bir sekilde karar
verilebilir. Asagida bahsedilecek yeni tedavi yon-
temleri sadece ameliyat oncesi degil ameliyat si-
rasinda da ultrason uygulanmasini gerekli kilmak-
tadur.

Varisin tedavisi nasil yapilir?

Varisin tedavisi varisin derecesine, tipine, has-
tanin sikayetine, istegine ve ultrason bulgularina
bagl olarak ciddi degisiklikler gosterir. Hastanin
tedaviden beklentisi, elde ne tip teknolojilerin ol-
dugu, ekibin deneyimi, girisimi yapacak kisinin ul-
trason deneyimi gibi faktorler tedavinin basarisi-
ni belirleyen cok onemli faktorlerdir. Asagida
bahsedilen yontemlerin birinin veya birkacinin be-
raber secilmesi tecriibeli bir ekibin tiim verileri
hastayla cok acik olarak tartismasiyla gercekles-
melidir. Her hastaya uyabilecek tek bir yontem
yoktur.

Varis corabi

Corap kullanarak
mevcut varislerin ortadan
kaldirlmasi miimkiin de-
gildir ancak devaml ve
uygun corap kullanimiyla
hastadaki varislerin daha
kotii hal almasi biyiik 6l-
ciide engellenebilmekte-
dir. EGer hasta devamh
varis corabi kullanamaya-
caksa, mevcut varisler-
den kozmetik acidan ta-
mamen kurtulmak istiyorsa veya varislere bagh
ayak yarasi gibi komplikasyonlar gelismisse asagi-
da bahsedilen girisimlerden birinin secimine gidi-
lebilir.

Varisleri ortadan kaldirmaz
ancak devamli ve uygun
kullanimi ile sikayetleri ve
varislerin ilerlemesini azaltir.

Cerrahi tedavi

Acik cerrahi

Yiizeyel toplar damarlarin acik cerrahiyle cika-
rilmasi ¢ok uzun yillardir kullanilan ve “stripping”
olarak bilinen bir yontemdir. Kasikta ve bacakta
birkac yerde kesiler yapilarak toplar damar icine
“stripper” denilen bir tel sokulur ve tiim yiizeyel
toplar damar bir uctan diger uca cekilerek cikari-
lir. Cekme sirasinda yan dallarinin kopmasi sonu-
cu olusacak kanamay: 6nlemek icin biz tiim baca-
da ozel bir basing balonu uygulayarak islem sira-
sinda olusacak kanamalari onliiyoruz. Son yillar-
da gelistirilen ve asagida bahsedilen yontemlerin
kullanim alani arttigi icin acik cerrahiye sadece %
5-10 vakada gerek kalmaktadir. Acik cerrahi 6zel-
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Acik cerrahi / stripping ameliyati
Genel anestezi altinda kasikta ve bacakta yapilan kesilerden stripper
teli kullanlarak ana yiizeyel damar cikarilir. Damar ici lazer
yonteminin gelismesi sonucu sadece % 10 hastada acik cerrahi
kullanilmaktadir.

Pake eksizyonlar
Lokal anestezi ile dikis gerektirmeyen ok ufak deliklerden yiizeyel
damarlar ¢ikarilir. Bu yontem ana yiizeyel damarda varis bulunmayan
sadece yan dal varisi olan hastalarda uygulanir.
likle yiizeyel toplar damarin ¢ok genis ve kivriml
olan hastalarda asagidaki yontemlerin uygun ol-
madigi vakalarda tercih edilmektedir.

Kapal1 cerrahi

Lazer ve radyofrekans

yontemleri

Son 7-8 yilda gelistirilen bu yontemlerin pren-
sibi 0zel kateterlerin milimetrik bir kesiyle veya
hi¢ kesi yapilmadan direkt ponksiyonla ana yiize-
yel toplar damarin icine sokularak kurutulmasi
esasina dayanir. Kateterin ucu girisim esnasinda
ultrason kullanarak belli bir pozisyona getirilir ve
daha sonra radyofrekans veya lazer enerjisi veri-
lerek kateterin yavas yavas geri cekilmesi sirasin-
da ana yiizeyel topla damarin tikanmasi veya ku-
rumasi saglanir. Hangi yontemin secilecegini has-
tanin beklentileri, varise ait bazi 6zellikler ve dok-
torun tecriibesi belirler. Bu modern tekniklerle
ylizeyel toplar damar sokiiliip atilmaz ve kendi ya-
taginda yani yerinde birakilmak suretiyle kapati-
lir. Bu sayede kanin kasiktan asagiya dogru geri
kacarak akmasi durur ve dolayisiyla varisten kay-
naklanan rahatsizliklar ortadan kalkar. Klasik
acik cerrahiye gore kozmetik sonuglar daha iyi-
dir. Hastanin hastaneye yatmasina gerek kalmaz
ve ertesi giin hasta normal yasamina doner. Son
zamanlarda yayinlanan calismalarda 5 yillik so-
nuclarinin acik cerrahi kadar iyi oldugu gosteril-
mistir.
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Deri lazeri
Cok ufak deri ici akrep venlerinin
tedavisinde iyi sonug verebilir.
Genellikle birden fazla seans

Endovendz lazer ablasyonu
Ameliyathane sartlan altinda ok ufak bir
kesi ile lazer kateteri ana yiizeyel damar

icine yerlestirilir ve kateter geri
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gerektirir. islem sirasinda sogutma  cekilirken verilen enerji ile varis nedeni olan

sistemi kullanildidi icin rahatsiz edici
agri yapmaz.

Skleroterapi

Bu tedavinin esasi varislerin icine enjektdrle
ufak miktarlarda damarlari kurutan ila¢ verilerek
toplar damarlarda reaksiyona ve tikanmaya neden
olmaktir. Hasta secimi ozellikle planlama cok
onemlidir. Bir cok hastada tedavi planinin birden
fazla seansa boliinmesi gerekir. Tedavi seanslari
arasinda bacaklarin en az 2-3 hafta siiresince
bandajlanmasi gerekmektedir. Kurutulan venlerin
lizerindeki deride renk degisikligi ortaya cikmasi
nadir degildir. Bu renk degisikligi hastalarin
memnuniyetsizligine neden olur ve kaybolmasi
cok uzun zaman alabilir.

Skleroterapi’nin bir diger kullanim alani ak-
rep damarlaridir. Bunlarin tedavisi kimi zaman
ana yiizeyel toplar damar yetersizligiyle de bera-
berse niiks kaginilmazdir. Bu nedenle detayl bir
damar ultrasonuyla kisinin toplar damar haritasi-
nin ¢ikartiimasi ve bunun sonucuna gore gereken
olgularda kapakgiklar yetersiz hale gelmis dama-
rin da kurutulmasi bir zorunluluk arz eder.
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Skleroterapi
Ufak varislerin icine daman kurutacak ilag ince enjektdrle verilir.
Ana yiizeyel damarda yetmezlik varsa iyi sonu¢ vermez. Genellikle
birden fazla seans gerektirir. Azda olsa deride renk degisikligine
neden olabilir.

Deri tizeri lazer tedavisi

Cok ufak deri ici akrep venlerinin tedavisinde
iyi sonuc verebilir. Deri lazeri damar ultrasonu ya-
pilmadan uygulanmamalidir. Akrep damarlari bu-
lunan hastalarin bazilarinda disaridan goriinme-
yen yiizeyel toplar damarlarda varis hastaligi var-
dir ve sadece deri lazeri uygulanmasi iyi sonu¢
vermeyecektir. Eger akrep venlerinin altinda bi-
yiik besleyici damarlar varsa ki bunlar ultrasonla
goriilebilir, lazer tedavisinden once bunlara skle-
rozan madde enjeksiyonu tedavideki basari orani-
m arttiracaktir. Deri lazeri sirasinda kullanilan
ozel deri sogutma sistemleri islemin agrisiz geg-
mesini sadlayarak deride ortaya ¢ikacak kompli-
kasyonlari da azaltir.
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toplar damar kurutulur. Hasta ayni giin
taburcu olup normal yasama doner.





