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ARTIGO ORIGINAL

Complicacdes no tratamento
com laser endovascular
em varizes de membros inferiores

Complications evidenced in the endovascular laser treatment for varicose veins

Jorge Enrique Soracco?, Jorge Lopez D’Ambolat, José Luis Ciucci?,
José Maria Pereira de Godoy?, Cleusa Ema Quilici Belczak®

Resumo

Obijetivo: O objetivo do presente estudo é relatar as complicacdes
no tratamento de varizes em membros inferiores com laser
endovascular.

Métodos: Foram levantadas, no periodo de junho de 1999 a de-
zembro de 2002, algumas complicagdes, como queimadura de pele,
neurite do nervo safeno, hiperpigmentagéo e fibrose no local da safena
em 250 pacientes submetidos a tratamento endovascular com laser
em varizes de membros inferiores. O diagndstico das complicacoes foi
clinico e baseado nos sinais e sintomas. Avaliou-se 196 pacientes do
sexo feminino e 54 do sexo masculino, com idades variando entre 25
e 79 anos, no Hospital Militar de Buenos Aires. Foram tratados com
laser de diodo de alta poténcia de 810 nm de longitude de onda medi-
ante um sistema de fibras Gticas semi-rigidas de quartzo de 400 e
600 pum e ponta de contato plana em modo cirdrgico continuo. Para
analise estatistica, foram calculadas as percentagens.

Resultados: Lesdes tipo queimadura foram observadas em 3,2%,
hiperpigmentacéo em 9,6%, fibrose no local da safena por mais de 6
meses em 5,6% e neurite do nervo safeno em 4,8%.

Conclusdo: Conclui-se que o tratamento com laser endovascular
de varizes de membros inferiores ndo é desprovido de intercorréncias
e que os fatores que levaram a essas complicacdes devem ser identifi-
cados e reavaliados.

Palavras-chave: lasers, varizes, membros inferiores.
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Abstract

Objective: The aim of the present study is to report the
complications seen in the endovascular laser treatment of varicose veins
of the lower limbs.

Methods: From June 1999 to December 2002, 250 patients
submitted to the endovascular treatment of varicose veins of the lower
limbs using lasers and suffering from complications, such as skin burns,
saphenous neuritis, hyperpigmentation and fibrosis along the course
of the saphenous vein, were assessed. The diagnosis of the complications
was made clinically based on the signs and symptoms evidenced. Of
the 250 patients, aged 25-79 years, treated in the Hospital Militar de
Buenos Aires, 196 were female and 54 were male. High power 810 nm
wavelength laser diodes were applied using semi-rigid 400 and 600-
micron fiber-optic quartz systems in continuous contact with the skin.
Percentages were used for statistical analysis.

Results: Burn-type injuries were observed in 3.2% of cases,
hyperpigmentation in 9.6%, fibrosis along the course of the saphenous
vein over at least 6 months in 5.6% and saphenous neuritis in 4.8%.

Conclusion: We concluded that the endovascular laser treatment
for varicose veins of the lower limbs is not free from complications;
therefore, all factors involved should be identified and assessed.

Key words: lasers, varicose veins, lower extremities.

A cirurgia convencional é aceita amplamente
como terapia padrdo no tratamento das varizes, em-
bora seja associada com alta recorréncial. Alternati-
vamente, ha a possibilidade de usar procedimentos
endovasculares, como obliteragdo endovenosa por
radiofreqiiéncia, o laser de endovenoso e a esclerote-
rapia, que teriam a vantagem de ser minimamente
invasivost.
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O laser ganha crescente aceitacdo nos tratamentos
das telangiectasias e das veias varicosas, e sugere-se que
as abordagens desses vasos, durante a mesma sessdo de
tratamento, possam ser complementares em individuos
selecionados?-3, além de ser uma forma efetiva e segura
no tratamento da incompeténcia da veia safena®’.

Contudo, as seguintes complicages sdo citadas:
gueimadura de pele, neurite do nervo safeno, hiperpig-
mentaco e fibrose no local da veia safena interna®’. A
identificacdo dessas complicacfes é importante ferra-
menta para esclarecer os fatores envolvidos.

O objetivo do presente estudo é relatar complica-
¢Oes no tratamento endovascular com laser de varizes de
membros inferiores no servico.

Material e método

Foram avaliadas, no periodo de junho de 1999 a
dezembro de 2002, as complica¢des queimadura de
pele, neurite do nervo safeno, hiperpigmentacdo e
fibrose no local da veia safena em 250 pacientes
submetidos a tratamento endovascular com laser em
varizes de membros inferiores, com seguimento mi-
nimo de 1 més e méximo de 3 anos no Servigo
Hospital Militar de Buenos Aires. O diagndstico das
complicacdes foi clinico, baseado nos sinais e sinto-
mas. Foram tratados 196 pacientes do sexo feminino
e 54 do sexo masculino, com idades variando entre
25 e 79 anos. A insuficiéncia venosa foi diagnostica-
da com eco-Doppler colorido, sendo os critérios de
exclusdo os portadores de insuficiéncia venosa croni-
ca associada a transtornos tréficos, ulceras, arterio-
patias periféricas, enfermidades cronicas, trombose
venosa profunda, gestagdo ou aleitamento.

O procedimento foi ambulatorial, porém perma-
neceram no hospital por 3 a 4 horas no p6s-operatorio.
Foram 206 procedimentos bilaterais e 44 unilaterais,
sendo feitas as ligaduras da croca da safena com aneste-
sia local e aplicacdo intravenosa de laser de diodos de
alta poténcia de 810 nm de longitude de onda, median-
te um sistema de fibras dticas semi-rigidas de quartzo de
400 e 600 um , ponta de contato plana em modo
cirdrgico continuo. Procedeu-se a marcagéo das veias
insuficientes com os pacientes em bipedestacdo utili-
zando-se lapis dermografico. A veia safena magna foi
puncionada no pré-maléolo com agulha 18 G, e intro-
duziu-se a fibra 6tica de quartzo semi-rigido pré-carbo-
nizada de 600 um. Quando nao foi possivel realizar a
puncdo distal, acessou-se a veia safena pré-maleolar
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mediante dissec¢do delicada, enfatizando-se que costu-
ma ser sempre importante certificar-se de que a fibra
Gtica esteja dentro da veia, devendo ascender pela
mesma sem nenhuma dificuldade. Verificou-se, por
transdermoiluminagéo, a progressao do ponteiro laser
(vermelho, de diodo de 635 nm) até a prega inguinal,
emergindo pela safena distal seccionada e reparada ou
até o ponto de refluxo previamente marcado e diagnos-
ticado com o eco-Doppler, como, por exemplo, a
perfurante do canal de Hunter. Nos casos necessarios,
o procedimento foi realizado sob controle com eco-
Doppler.

Procedeu-se de igual forma com as colaterais insu-
ficientes e perfurantes, realizando as puncdes que se
fizeram necessarias para conseguir todo o tratamento
das varizes e blogquear os pontos de refluxo, variando as
poténcias entre 4 a 10 W. Os tratamentos foram geral-
mente controlados por eco-Doppler.

O desenvolvimento dessa técnica foi aprovado pelo
Comité de Bioética do Hospital Militar de Buenos
Aires, onde todos os pacientes foram devidamente
informados sobre 0 método e assinaram termo de
consentimento.

Para andlise estatistica, foram calculadas as per-
centagens.

Resultado

LesBes tipo queimadura foram observadas em
3,2%, hiperpigmentacdo em 9,6%, fibrose no local
da safena por mais de 6 meses 5,6% e neurite do
nervo safeno em 4,8%.

Discussao

O presente estudo mostra que a terapia endolu-
minal com laser para varizes superficiais de membros
inferiores pode apresentar intercorréncias, como a
gueimadura de pele, neurite do nervo safeno, fibrose
no trajeto do vaso, hiperpigmentacao e hematoma, as
quais geralmente melhoram com o passar dos dias.
S&o descritas intercorréncias variaveis de um servigo
para outro3:58:9, A parestesia é relatada em torno de
8,5% na primeira semana, em geral com regressdo
dentro de 6 meses, persistindo em 0,7% dos casos’.
Outro estudo relata parestesia em 10% dos casos no
sexto més de pos-operatério e lesdo de queimadura
de pele em 3,3%8. E possivel que essas diferencas
sejam associadas também ao grau de experiéncia da
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equipe®. Outros estudos mostram freqiiéncias maio-
res de complicacGes: parestesia local em 36,5%,
equimose em 23%, queimadurasuperficial em 4,8%,
flebites superficiais em 6% e hematoma em 0,8% dos
casos, sendo que ndo foram registradas morbidade ou
mortalidade significantes. Todos 0s pacientes tive-
ram rapida recuperacdo, e 0s autores acharam que
foram minimizadas as complica¢Bes depois de endo-
venous laser therapy (EVLT), em comparagdo ao pds-
cirargico convencionall®. O que se observa nos re-
gistros da literatura é uma variacdo da freqliéncia
dessas complicagdes, provavelmente decorrente de
varios fatores. A escolha do vaso a ser tratado (maior
ou menor calibre), o laser a ser utilizado (diodo) e a
energia a ser despendida em cada procedimento
podem ser fatores que talvez influenciem na ocorrén-
cia dessas complicagdes. A medida que esses fatores
sao identificados, é possivel a redugéo dessas inter-
corréncias.

Por outro lado, o laser endovascular tem se mostra-
do eficiente quanto a resolubilidade do quadro varico-
5027, além de ser intervenc&o menos agressiva em rela-
¢0 a cirurgia convencional®’. A maioria das intercor-
réncias € reversivel com o passar do tempo, embora
gerem desconforto temporario para os pacientes.

Conclusao

Conclui-se que o tratamento com laser endovascu-
lar de varizes de membros inferiores ndo é desprovido de
complicacbes e que os fatores que levaram a essas
complicacOes devem ser identificados e reavaliados.
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