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4 casi di TVP dopo un
viaggio aereo

19543
5 casi di TVP dopo prolungato
stazionamento in posizione
seduta (2 associati a volo
aereo, 2 a viaggio in auto, 1 a
spettacolo a teatro)

19885
Viene coniata la
definizione di “economy
class syndrome”

1Simpson K. Shelter deaths from pulmonary emoblism. 1940 Lancet
2Louvel J Four cases of phlebitis due to air travel Arch Mal Coeur Vaiss 1951 44; 748-9
3Homans J. Thrombosis of the deep veins due ti prolonged sitting. 1954 N Engl J Med
4Symington IS, Stack BHR. Pulmonary thrombombolism after travel. Br J Dis Chest 1977; 71: 138-40
5Cruicksand JM et all Air travel and thrombotic episodes: the economy class syndrome. Lancet 1988; 332:497-8
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Trombosi da viaggio

51 nfarmi qui sulle cause di frombasi da viaggio, se Lei fa parte dei gruppi particolarmente a rischio

£ C0sa puo fare per prevenire queste complicazion! durante |

suovolo,

Possibli cause della trombosi da viaggio

Rimanendo sedutiimmohili a lungo, came avviene in gereq, i iduce Iaffiussa di sangue al cuore che viene normalmente favarito
tfall'esercizio muscolare, Ci pud causare ung ritenzione diliuidi, specialmente neql 2t inferir. L 'aumentata pressione su
tessut Causa Unaridizione tella circalazione sanguigna in questa parte del cora,

In ravi casi, nei soggetti a rischio, sula parete venosa nud formars! un coagulo di sangue, i cosiddetta trombo, che provoca 3
frombosi e ricce significativamente aflusso el sangue.

In C2si rarisgimi, un frammenta del coagulo pud staccarsi & venire trasportato dal flussa sanguignd ai palmoni, Occludendo unvaso
sanquigno pud pravacare Una notevole ridyzione della capacta di pompaggio del cuore, In quest casi si parla df embalia
nalmanare. che in una situaziong estrema oud orovacare Un imnrmwise amesto cardiaco.

swematokt . GrUpPI particolarmente a rischio

Ultrasessantenni

Persone che hanno gia sofferto di trombos

~

Perzone affette da patologie maligne St et

Fersong sovrappesa

Danne in stato di gravidanza

Donne che prendona la pillola anticoncezionale & fumano
Perzone che hanna subito di recente intervent

Persone con un disturbo ereditario della coagulazions del sangue

Cosa si puo fare per prevenire la trombosi

Indassanda le cosiddette calze a compressione graduata (meglio ancara collant) =i pud ridurre notevalment I'accurmulo diliquidi
nelle gambe. Tutte le persone che appartengona a gruppi a rischio dovrebbera indossare queste calze.

Cerchi di fare un po' di movimento durante il volo, ad esempio partecipando alla lezione di "Flyrobic” Lufthansa che neivoli a lungo
rapgio viene trasmessa sui monitor,

Ficordi sempre di bere molto durante il volo. Cuesto aiuta il suo corpo a mantenere un corretto equilibrio dei liguidi nell'ana secca a
harcio dell'aeromobile.

Riduca il consumo di alcool e non prenda sonnifer a tranguillanti,

Faccomandiamo alle persone particolarmente a rischio di consultare terpestivamente il proprio medico curante. In alouni casi pud
ESSErE Necessaria la somministrazione a titalo preventiv di un farmaco anticoagulante.
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* |Incidenza di tromboembolia polmonare
sintomatical /
- 0.01 casi/l.OO0.00 000 Km
— 15 casi/ oli 5000-10000 Km
— 4.8 casi/1.000.000 voli >10000 Km
/ﬂ
si atico associato a voli —

uperiore alle 4 ore?
i

U

lLapostolle F, Surget V, Borron SW, Desmaizieres M, Sordelet D et al. Severe pulmonary embolism

associated with air travel. N Engl J Med 2001;345:779-83
2S. Kuipers, A.J.M. Schreijer, S.C.Cannegieter, H.R.Blller, F.R.Rosendaal, S.Middeldorp Travel and
Venous Thrombosis: a systematic review Journal of Internal Medicine. 2007;262:615-34
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STUDI ODDS RATIO IC 95%

Ferrari 1999 (320 soggetti) * 3.98 (1.9, 8.4)
Durata volo y 5.7 h

Samama 2000 (988 soggetti) *

(1.4, 3.8)

3.0
16.1 se trombofilia
13.9 se estroprogestinici

I con accertata malattia TEV

tati per sospetto TEV escluso con metodi oggettivi
ati per lo screening trombofilico e con accertata malattia

(0.9, 9.5)
(3.6, 70.9)
(1.7, 117.5)
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(WRIGFIT) Projact

e TEV associato a voli aerel di durata >4 ore
— OR 2.1 (95% IC 1.5-3.0)

— Rischio assoluto 1/5944 (95% IC 1/3433-
1/12714)

e Rischio aumentato per ogni tipologia di mezzo di
trasporto

|l rischio di TEV e massimo nella prima
settimana dopo Il viaggio ma si mantiene elevato
per 8 settimane

& c':) N World Health
RN,

==Y Organization

e e —



WO Rasezzrcer Iriio Glooz rlazzards of T ﬂé/{
(WRIGHT) Project
Pazienti Controlli
VARIABILI | 7 c06) | (n=1906) |OR (95% IC)
Viaggio 1673 1724 1
233 182 2101530 |Z
Aereo 1673 1724 1 S

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12

settimane (n)

Frequenza di eventi nelle prime 12 settimane

~—_

Cannegieter SC et al Travel-related venous
hrombosis: Results from a large population-based
case control study (MEGA study). 2006

PLoS Med 3(8):e307.

World Health
Organization
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VARIABILI Categoria Viaggio

OR (95% IC)

Fattore V Leiden - - /1/

2.0 (1.0-3.9)

3.0 (2.3-4.0)

13.6 (2.9-64.2)

Mutazione 20210A - -

1

2.2 (1.3-3.6)

2.7 (1.7-4.4)

I o
Dse7s

PLoS Med 3(8):e307.

BMI Kg/m?<25 : |-

1 T~

2.0 (1.0-4.1)

1.4 (1.2-1.7)

2.1 (1.0-4.4)

1.7 (1.3-2.1)

gieter SC et al Travel-related venous thrombosis: Results f

2.6 (1.0-6.4)

rge population-based case control study (MEGA study). 200

e

<7 .!‘ S World Health
M - M = —
N1 e OrganizZzation
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- No. of patients - No. of controls - OR I - Adjusted OR
- [n=80) - [n=108) - (C195) - (C195)*

Closs | i
Economy class (fef) . 12 . 05 1
Busingss/ First class | 7 13 07 (0214

Ty P ————————— [ —————— i. ................................................... :F ................................................... 1
\ | |

Sealing ; ; ;
Aisle seat (ref) 3 ] &

Window seat 3 , - 20(1.049 22 (1.144)

Middle seal b 12 | 2 Hr 03-22) 11 (05-25] |

Schreijer AJM et al

r on the risk of venous thrombosis after air travel

Br J Haematol. 2009;144:425-9
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"Well, it's an 1ll wind .... | was just b-EElTlﬂ:l[lg
to feel a D.V.T. coming on.”




FISIOPATOLOG|A

P

¥

\

-

&
e

i
i
i
i
H

|
1
1
|
1
|

|




e Studi in camera ipobarica ¢ Studio s 3% olontari sani

non hanno evidenziato (voI re 0 maratona
associazione con cinematografica>8 ore)
alterazioni protrombotiche aumento della

_ Jones Cl et al. generazione di trombina

— Schreljer AJM,
Cannegieter SC et al.
The effect of fli

related behaviour on the
risk of venous
thrombosis after air
travel. Brit J Haematol
2006; 133: Suppl
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Supplement

ANTITHROMBOTIC THERAPY AND PREVENTION OF THROMBOSIS, 9TH ED: ACCP GUIDELINES

Prevention of VTE in Nonsurgical Patients
Antithrombotic Therapy and Prevention of Thrombosis,
9th ed: American College of Chest Physicians
Evidence-Based Clinical Practice Guidelines

| CHEST

Pravenziore:
alaisigcornoressiorie

e Per viaggiatori di lunga percorrenza con
aumentato rischio di TEV (pregresso TEV,
recente chirurgia o trauma, tumori,
gravidanza, terapia estroprogestinica, eta
avanzata, ipomobilita, obesita, trombofilia)
viene suggerita 'adozione di gambaletti
elastici (15 to 30 mm Hg) per tutta la
durata del viaggio (Grade 2C).

e Per tutti gli altri viaggiatori non
raccomandato il ricorso
all’elastocompressione (Grade 2C).
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 Trials condotti su individui a rischio basso, intermedio e
alto

 Durata media del volo 7 ore

e Su 2637 soggetti seg OW Up Sono stati osservati
3casidi TVP i atica nel gruppo
elastocompressione rispetto ai 47 casi nel gruppo

~ontrollo (OR O 10 05040 0.0~4 6...._

a e sulla percezmne\

0 su mortalita, TP e TVP
ancata registrazione di tali eventi
| studi esaminati

2|l S, Juszczak E, Eisinga A Clarke MJ, Broderick C, Hopewell S
for preventing deep vein thrombosis (DVT) in airline passengers
Cochrane settembre 2016
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e Studi su piccoli campioni e case report hanno
documentato |'efficacia di e parina 40mg e
fondaparinux 2.5mg, ?19 nessuno dei due e

stata data I’a'ne dalla FDA con tale

Isalicilico non e attualmente

efficacia in termini di
boembolismo venoso.
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e Trial su 198 soggetti a rischio e Studio in aperto su soggetti con
moderato-elevato di TEV. ECD 90’ insufficienza venosa moderata-grave
prima e due ore dopo il volo. | (sen oni ulcerative). 20 soggetti
partecipanti sono stati randomizzati a trattati con oxerutina (sostanza
100 mg Pycnogenol (scorza di pino ottenuta dai fiori e dalle foglie della
marittimo delle brughiere) 2 cps 2-3 Sophora Japonica) 1 g/die (12 ore
ore prima del volo e 2 cps o 0po prima del volo e ogni 12/ore per tutta
0 placebo. Durata media del volo & la durata del viaggio), 18 soggetti nel

gruppo di controllo Eseguite

ioni-di-un-parametro composito

(flusso a riposo, reattivita venosa

arteriolare e edema) 12 ore prima e 3

ore dopo il volo. Durata media del volo

11 ore. Efficacia dimostrata su edema

e parametri di flusso

— Cesarone MR et all Prevention of
edema and flight microangiopathy
with Venoruton (HR), in patients
with varicose veins. Angiology.
2005 May-Jun;56(3):289-93




Durata del viaggio <3 ore 3-8 ore >8 ore
Categoria di rischio /
Basso _ ) _

ompressione
stocompressione | (2B)

elastocompressione
stocompressione | (2B)tanticoagulanti
(2C)

s on travel-related venous thrombosis
Br J Haematol. 2011 Jan;152(1):31-4
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(february, 2012 supplement e195S of Antithrombotic
Therapy and Prevention of Thrombosis,9th ed: American
College of Chest Physicians Evidence-Based Clinical
Practice Guidelines).






