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Ocena statystyczna metody krioterapii
w 277 przypadkach naczyniakow krwionosnych

A Statistical Evaluation of Cryotherapeutic Methods in 277 Cases of Hemangioma

Naczyniaki krwiono$ne (haemangioma) i limfatyczne (lymphangioma) powstaja na
tle zaburzen rozwojowych naczyn. W okoto 3/4 przypadkéw guzy te obserwowane sa
w chwili urodzenia lub w pierwszym miesiacu Zycia dziecka jako zmiana pojedyncza lub
mnoga. Wystepuja w postaci ptaskiej, wynioslej ponad powierzchnig, a nawet platowate;.
Duze plaskie naczyniaki wystepujace na skorze twarzy okresla si¢ jako znamiona ogniste
(naevus flammeus).

W zaleznosci od obrazu makroskopowego i mikroskopowego wsérod naczyniakéw
krwiono$nych wyrdznia sie naczyniaki wiosowate (haemangioma capillare) zbudowane
z naczyn wlosowatych oraz naczyniaki jamiste (haemangioma cavernosum), w ktérych
przewazaja szerokie, zatokowate przestrzenie, wyscielone komorkami srodblonkowymi.

Naczyniak moze obejmowaé naskorek lub siggaé glebszych warstw skory, a nawet
tkanki podskornej. Analogiczny typ naczyniakdw moze wystgpowac w btonie Sluzowe;.
Zmiany naczyniowe wystepujace w powierzchownych warstwach skéry wykazuja
tendencje do samoistnego zanikania.

Guzy naczyniowe nie wykazujace tendencji do samozanikania wymagaja leczenia.
Koniecznosé terapii spowodowana jest ich stalym wzrostem, niebezpieczenstwem
obfitych krwawien, wzgledami kosmetycznymi, szczegdlnie na twarzy, a takze znie-
ksztalceniem struktur tkanek sasiadujacych z guzem na skutek ucisku (3). Metoda
z wyboru w leczeniu zmian naczyniowych jest krioterapia, dzieki ktdrej dochodzi
do obliteracji naczyn krwionosnych guza, a nastgpnie likwidacji zmiany. W miejscu
aplikacji nastepuje wytworzenie cienkiej i gladkiej blizny, dajacej dobry efekt estetyczny
(1, 2, 4, 10, 11, 12).
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Tab. 2. Rodzaj zmian naczyniowych w zaleznosci od pici
Kinds of vascular lesions depending on the sex

Rodzaj Plec Ogdtem W %
zmiany zenska % meska %
Haemangioma
capillare 47 22 15 19,5 62 21,3
Haemangioma
cavernosum 167 78 62 80,5 229 78,7

Tab. 3. Umiejscowienie zmian naczyniowych
Location of vascular lesions

Umiejscowienie zmian . L
Liczba pacjentow

naczyniowych

Warga goérna i dolna 51
Policzek 61
Nos 39
Powieka gorna i dolna 36
Czolo 32
Jezyk 5
Inne 146

Tab. 4. Liczba zabiegéw krioterapeutycznych w zaleznosci od wielkosci zmiany

naczyniowej

The number of cryotherapeutic treatments depending on the size of the vascular lesion

Wielkos¢ zmiany w mm Srednia liczba zabiegéw Liczba pacjentow
1—5 2 49
5—10 3 67
10—20 3—5 91
Powyzej 20 5—10 114

W badanej grupie wystgpowaly zmiany naczyniowe w postaci naczyniakow wioso-
watych i jamistych (tab. 2). Obserwowano je gldwnie na wardze gornej i dolnej, policzku,
nosie, powiekach oraz czole (tab. 3). Wielkos¢ zmiany wahala si¢ w granicach 1-—20 mm
(tab. 4). Zaleznie od wielkosci zmiany liczba wykonywanych zabiegdw krioaplikacji byla

Zzmienna — tym wigksza, im rozleglejsza byta zmiana (tab. 4).
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SUMMARY

A group of 277 patients with various types of hemangioma treated in the Clinic of

Dental and Maxillofacial Surgery of the Lublin Medical Academy between 1983 and 1993
were statistically evaluated. In the presented material it was found that vascular lesions
occur more frequently in females. The age of patients reporting for therapy did not exceed
1 year. The number of cryotherapeutic treatments performed depended on the size of the
lesion.






