Mikrozirkulation bei der chronisch-venosen Insuffizienz
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Aus vitalmikroskopischen Arbeiten von Fagrell geht hervor, dafl sich um die dila-
tierten und baumchenartig geschlingelten Hautkapillaren bei chronisch-vendser
Insuffizienz Mikroodeme enwickeln. Durch Untersuchungen mit Fluoreszenz-
farbstoffen unter Anwendung eines Videomikroskopiesystems lafit sich zusitzlich
die gesteigerte Kapillarpermeabilitit direkt erfassen. Bei der Atrophie blanche,
einer Pradilektionsstelle fiir venose Ulzera, diffundiert der Farbstoff aus den Rand-
kapillaren in das avaskulire Feld und erreicht seine maximale Konzentration in der
Mitte erst nach 20 — 40 Minuten. Durch Fluoreszenz-Mikrolymphographie gelan-
gen die oberflichlichen Lymphkapillaren zur Darstellung. Bei Patienten mit
schwerer chronisch-venoser Insuffizienz ist das Lymphkapillarnetz teilweise oder
vollstindig zerstort. Die erhaltenen Kapillaren sind fiir Makromolekiile vermehrt
durchlissig. In einzelnen Fillen lassen sich wie beim Lymphddem kutane Reflux-
phianomene auf mikrovaskulirer Ebene beobachten.
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