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TELANGIECTAZII+
VENE VARICOASE



EDEM + DERMATITĂ PIGMENTARĂ ȘI PURPURICĂ



ECZEMA VARICOASĂ



DERMO-HIPODERMITA SCLEROASĂ



ATROFIA ALBĂ MILIAN



Acroangiodermatită (pseudo-Kaposi)



ULCER VENOS



Cazuri clinice



Pacientă în vârstă de 57 de ani, cunoscută 
cu IVCP dezvoltată pe varice hidrostatice, se 
prezintă pentru două ulcerații cu dimensiuni 
de aproximativ 4/2 cm, respectiv 0,5cm, cu 
margini neregulate, cu fundul acoperit parțial 
de depozit fibrinos, înconjurate de tegument 
hiperpigmentat, cu zone scleroase, localizate 
la nivel perimaleolar intern. 

Alte întrebări adresate pacientei?

Diagnostic?

Tratament?



Dg: Ulcerația membrului inferior

 Evita ortostatismul static prelungit
 Contenție elastică
 Toaletă cu soluții antiseptice
 Debridare chirurgicală cu îndepărtarea parțială a depozitului de fibrină
 Vessel Due 600 ULS injectabil IM, 1f/zi sau comprimate de 250ULS, 2cp/zi
 Detralex 500mg, 2cp/zi
 Pentoxi retard 400mg, 1cp/zi

Rp/ Dermazin cremă
DS. extern, la nivelul ulcerațiilor

Rp/ Diprogenta unguent
DS. extern, periulceros

Rp/ Alindor 500mg
DS. intern, 1cp/zi 

Rp/ Pansament cu Clorhexidin
DS. extern, la nivelul ulcerațiilor



Pacient în vârstă de 71 de ani, cunoscut în 
antecedende cu boală venoasă, se 
prezintă pentru placard eritemato-
violaceu, fisurat, acoperit de scume și 
cruste, pruriginos, localizat la nivelul 
gambei. 

Alte întrebări adresate pacientului?

Diagnostic?

Tratament?



Dg: Eczemă varicoasă

Rp/ Acid salicilic
Ichtiol
Uree  3g
Vitamina A fiole II
Clobetasol cremă tub I

Mf. cremă
DS. Ext, 1 aplicație/zi

 Scăderea presiunii venoase 
 Îmbunătățirea circulației venoase și limfatice
 Evita ortostatismul static prelungit
 Contenție elastică

aa 1,5g
Rp/ Xyzal 5mg
DS. Int, 1cp/zi, seara



Pacient în vârstă de 50 de ani, se prezintă 
pentru traiecte venoase proeminente, 
tortuase, sinuase,  ce se accentuează în 
ortostatism, însoțite de dureri în timpul 
mersului și de senzația de picioare grele.

Alte întrebări adresate pacientului?

Diagnostic?

Tratament?



Dg: Varice hidrostatice

Evită ortostatismul static prelungit
Contenție elastică
Venotonice: Detralex/ Vessel Due
Pentoxifilină
Prostaglandina E1/ I2
Acid acetil salicilic
Scleroterapie
 Laser-terapie
Cura chirurgicală
Radiofrecvență



Pacientă în vârstă de 68 de ani, 
cunoscută cu IVCP din 2001 , se prezintă 
pentru o ulcerație gigantă, dispusă 
circumferențial la nivelul gambei, cu 
margini neregulate, acoperită de depozit 
fibrinos, cu zone scleroase și edem la 
nivelul membrului inferior.

Alte întrebări adresate pacientei?

Diagnostic?

Tratament?



Dg: Ulcerația membrului inferior

 Toaletă cu soluții antiseptice
 Debridare chirurgicală cu îndepărtarea parțială a depozitului de fibrină
 Evita ortostatismul static prelungit
 Contenție elastică
 Pentoxi retard 400mg, 1cp/zi seara
 Vessel Due 250 ULS, 2 cp/zi  sau 600ULS inj im
 Detralex 500mg, 2cp/zi 
 +/- antibioterapie
 Stimularea epitelizării şi cicatrizării: pomada Mikulicz, comprese/soluţii de sulfat de 

magneziu sau sulfat de zinc 

Rp/ Regen-AG cremă
DS. extern, la nivelul ulcerațiilor

Rp/ Dermovate cremă
DS. extern, periulceros

Rp/ Alindor 500mg
DS. intern, 1cp/zi 

Rp/ Pansament cu Clorhexidin
DS. extern, la nivelul ulcerațiilor


