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Données : L’effet de photocoagulation du Laser-endoveineux (LEV) a été cliniquement
démontre.

But : Etudier les modifications histologiques in vifro des varices.

Matériel et méthode :

- Matériel : 10 prélévements de veines saphénes internes variqueuses ont £t€ soumis au laser
endoveineux, dont 7 dépourvus de sang (série 1) et 3 avec du sang a I’intérieur de la veine
(série 2). 5 prélévements de veines non variqueuses (série 3) ont éi€ prélevés sur le cadavre
servant ainsi de témoin histologique.

- Protocole : Photocoagulation pratiquée avec un laser diode « VASCULAS ». Longueur
d'onde : 980nm ; fibre optique : 600 um Si2 ; durée d'exposition : 2,5 sec ; puissance : 10
Watts.

- Méthode histologique : coupe de 5 microns d'épaisseur, colorations (Hématoxyline, HES,
Orcéine, trichrome de Masson), Iésion de coagulation mesurée au micromeétre.

Résultats : Les veines variqueuses montrent dans les zones non soumises au laser, des
altérations dystrophiques habituelles : raréfaction ou désertification des valvules, sclérose
irréguliére épaississant les différentes couches pariétales (endoveine, média), ectasie. Pas de
thrombose ni de phlébite sont notées.

Dans les 2 séries en I’absence de sang (série 1) ou en présence de sang (série 2), les zones
soumises au laser présentent des altérations identiques : coagulzu'on limitée de [”endoveine,
voire section intimo-médiale. La coagulation ne depassc pas 30 microns de largeur de part et
d’autre de la section. Pas de thrombose.

Conclusion. La photocoagulation au laser a été utilisée en pathologie artérielle pour détruire
les plaques d’athérome (1). Dans cette étude, les prélévements étudiés ne montrent pas de
différence majeure concernant I'effet du laser sur la paroi veineuse en présence de sang (série
2 ) ou en absence de sang (série 1). Le trajet du rayon laser conditionne I'aspect
morphologique de la photocoagulation: endophlébectomie ou intimectomie, ablation de
coussinnets fibreux endo-veineux, section intimo-médiale. Cet effet est précis avec zone de
coagulation nette, bien limitée, s'étalant de part et d'autre de I'impact sur 30 microns de
largeur ou épaisseur. Rappelons que ce travail expérimental a été effectué sur des piéces
dexérése ex-situ de varices. In vitro, ce processus indurait un dépét fibrineux colmatant la
plaie pariétale avec thrombose localisée. Avec le temps, le thrombus détergé deviendra un
« clou » fibreux renforgant la tonicité de ia paroi veineuse. Il serait int€ressant de comparer
I’effet du laser endo-veineux avec celui des autres techniques telle que le Closure®.
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