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Mientras la UIP calienta motores para disfrutar de un 

espectacular Congreso Mundial 2025 en Buenos Aires, 

la portada de este mes va en celebraci·n del excelente 

desempe¶o alcanzado por la reuni·n Flebopanam 

2024 , organizada bajo la presidencia de la Dra. 

Chantal Ag¿ero en Paraguay del 20 al 22 de junio.  

El evento reuni· a expertos de todos los continentes, 

combinando actividades educativas de alto nivel con 

el ambiente m§s acogedor e interactivo posible: 

caracter²sticas que se expresar§n de manera muy 

especial durante el Congreso Mundial de la UIP 

2025. 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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La Sociedad Panamericana de Flebolog²a y Linfolog²a 

celebr· su XX reuni·n en Asunci·n, Paraguay, del 20 

al 22 de junio. Fue un momento hist·rico ya que 

tuvimos la suerte de contar con la presencia de su 

¼ltimo fundador, el Dr. Emilio Ag¿ero Wagner. 

Desde 1981 esta Sociedad incorpor· a diferentes 

asociaciones de Am®rica Latina y Espa¶a. Participaron 

representantes de 21 sociedades miembros de la 

SOPFYL compartiendo ciencia y camarader²a. 

Se organizaron diferentes cursos enfocados en los 

nuevos avances en Escleroterapia, Ultrasonido, 

Cuidado de Heridas, T®cnicas de Compresi·n y 

Tratamientos Endovasculares. Las j·venes 

generaciones pudieron aprender de la experiencia de 

los l²deres. 

Tuvo lugar una sesi·n acad®mica con un tutorial 

sobre los pasos para escribir art²culos y publicaciones 

para j·venes investigadores con el fin de mejorar la 

contribuci·n de Am®rica Latina. 

Tambi®n tuvimos sesiones institucionales con la 

participaci·n del Ministerio de Salud local, la UIP, el 

grupo de Hematolog²a, la v-WIN y la asociaci·n de 

pacientes de Linfedema.  

De particular importancia y honor para nosotros fue la 

representaci·n de todos los continentes: una clara 

se¶al de que Am®rica Latina se est§ preparando para 

albergar el Congreso Mundial de la UIP m§s inclusivo, 

calentando motores con anticipaci·n para asegurar 

que todo el Globo pueda unirse al evento profesional, 

mientras disfruta de la interacci·n social.                                                                                              

Chantal Ag¿ero 

Presidente Sociedad Panamericana de 

Flebolog²a y Linfolog²a  

EL CAMINO GLOBAL HACIA BUENOS AIRES 2025 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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Prof. Chris Ward, ISTH 

El 32Ü Congreso de la Sociedad Internacional de 

Trombosis y Hemostasia (ISTH) se est§ celebrando 

actualmente en Bangkok (Tailandia). Se trata del primer 

Congreso de la ISTH celebrado en el Sudeste Asi§tico y 

ha atra²do a un gran n¼mero de delegados de laa regi·n 

Asia-Pac²fico y de todo el mundo, con aproximadamente 

4000 asistentes.  

El Comit® de Planificaci·n del Congreso, dirigido por el 

profesor Chris Ward (Universidad de Sydney), ten²a gran 

inter®s en informar a los delegados sobre la r§pida 

evoluci·n del campo de la recuperaci·n mec§nica de 

co§gulos y las intervenciones dirigidas por cat®ter en el 

tromboembolismo venoso agudo. Para facilitarlo, se 

planificaron dos sesiones conjuntas entre la ISTH y la 

UIP, que atrajeron a un gran n¼mero de asistentes y 

suscitaron comentarios positivos. 

La primera sesi·n conjunta de la ISTH y la UIP consisti· 

en una presentaci·n de los ¼ltimos avances en la 

intervenci·n de la TEV aguda, con el fin de proporcionar 

informaci·n general sobre los enfoques actuales y las 

tecnolog²as emergentes. Anna Waterhouse (Universidad 

de Sydney) habl· de la importancia de desarrollar 

materiales biocompatibles para stents y otros 

dispositivos cardiovasculares. Habl· de los avances en la 

ciencia de los materiales que pueden influir en el flujo 

sangu²neo y minimizar la adhesi·n de plaquetas y la 

activaci·n del sistema de coagulaci·n, incluidos los 

trabajos de su propio laboratorio para desarrollar 

materiales flexibles que resistan la adhesi·n celular. 

Los dos siguientes ponentes fueron expertos designados 

por la UIP para tratar los enfoques intervencionistas de 

la TVP y la EP. Nuttawut Sermsathanasawadi 

(Universidad Mahidol, Bangkok) ) abordaron los 

enfoques quir¼rgicos y endovasculares de la trombosis 

venosa iliofemoral y los resultados de ensayos cl²nicos 

recientes de tromb·lisis dirigida por cat®ter, 

Suat Doganci (Sociedad Turca de Flebolog²a) habl· de 

los procedimientos intervencionistas utilizados para la 

embolia pulmonar de riesgo intermedio y alto, incluida 

la aspiraci·n directa del co§gulo y la infusi·n localizada 

de trombol²ticos. Expuso las pruebas actuales de 

seguridad y eficacia y el gran n¼mero de ensayos 

controlados aleatorizados en curso que comparar§n las 

estrategias intervencionistas con la anticoagulaci·n 

convencional o la tromb·lisis sist®mica. 

A continuaci·n se celebr· una reuni·n combinada de 

dos horas de tres de los Comit®s Cient²ficos y de 

Normalizaci·n (CSE) de la ISTH: Control de la 

Anticoagulaci·n, Fibrinolisis y Hemostasia Perioperatoria 

y de Cuidados Cr²ticos. El objetivo de esta sesi·n era 

explorar las lagunas de conocimiento en la selecci·n de 

pacientes para m®todos intervencionistas, la seguridad 

relativa de la tromb·lisis dirigida por cat®ter frente a la 

sist®mica y los criterios de valoraci·n cl²nicamente 

relevantes que deben incluirse en futuros ensayos 

cl²nicos. Para ilustrar algunos de los retos actuales, Sara 

Ng (Australia) y Joy Chiasukul (Tailandia) presentaron 

dos casos cl²nicos. La sesi·n estuvo presidida por los 

profesores Ward y Lana Castellucci (Universidad de 

Ottawa, Canad§). Nuestros dos ponentes invitados de la 

UIP presentaron datos sobre la selecci·n de pacientes en 

la TVP de alto riesgo (Sermsathanasawadi) y los 

procedimientos quir¼rgicos diferidos para tratar el 

s²ndrome postromb·tico (Doganci).  

Otra perspectiva intervencionista la aport· Dominic 

Draxler (Inselspital, Suiza), cardi·logo que est§ 

realizando ensayos de tromb·lisis asistida por 

ultrasonidos en la EP de alto riesgo. Por parte de la ISTH, 

Cecilia Becattini (Universidad de Perugia) habl· de los 

criterios m®dicos de selecci·n de pacientes para 

intervenci·n, incluidas las limitaciones de las actuales 

puntuaciones de riesgo de EP y las definiciones de 

disfunci·n cardiaca que subyacen en la mayor²a de ellas. 

Erik Klok (Universidad de Leiden) repas· las 

colaboraciones internacionales sobre los resultados 

comunicados por los pacientes y las formas de definir 

mejor los resultados funcionales de las terapias de la 

ETV. Destac· algunas innovaciones recientes que son 

m§s sencillas de utilizar que las encuestas 

convencionales sobre calidad de vida y pueden reflejar 

mejor las perspectivas de los pacientes sobre su 

recuperaci·n y las repercusiones a largo plazo de un 

episodio tromb·tico.  

Los asistentes participaron en un animado debate sobre 

el tema y propusieron §reas para futuras colaboraciones 

entre nuestras sociedades, incluidos criterios de 

pacientes para m®todos intervencionistas y un consenso 

sobre medidas de resultados Esperamos con inter®s 

futuras reuniones sobre este tema y la oportunidad de 

reunir a expertos en medicina, diagn·stico por imagen y 

procedimientos para aclarar las v²as de tratamiento 

·ptimas para la TVP y la EP de alto riesgo. 

Primera sesión conjunta UIP - International 

Society of Thrombosis & Haemostasis  

MENCIÓN DE HONOR 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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Suat Doganci, UIP 

òColaboraci·n entre la UIP y la ISTH en 2024 

En la reuni·n de 2024 de la ISTH en Bangkok, las 

sociedades UIP e ISTH organizaron, por primera 

vez,  sesiones conjuntas sobre el tratamiento de la 

tromboembolia venosa y la embolia pulmonar en 

el periodo agudo y cr·nico. El tratamiento de 

estas dos enfermedades potencialmente mortales 

requiere una estrecha colaboraci·n entre las 

perspectivas m®dica y quir¼rgica/intervencionista.  

Mostrar a los colegas de las disciplinas m®dicas 

los posibles enfoques de tratamiento 

intervencionista con resultados prometedores, 

tanto tempranos como tard²os, mejorar§ 

definitivamente la calidad de las terapias aplicadas 

a los pacientes con TVP y EP.  

Adem§s, constituy· el inicio de futuras 

colaboraciones, no s·lo para reuniones, sino 

tambi®n para nuevos proyectos de investigaci·n. 

Como UIP, estamos deseando colaborar con otras 

posibles sociedades.ó 

Nuttawut Sermsathanasawadi, UIP 

òMe complace hablar sobre el tema de la 

intervenci·n aguda de la TVP en la sesi·n 

conjunta entre el ISTH y la UIP.  Esta sesi·n 

ayudar§ a los hemat·logos a comprender a qu® 

pacientes se debe extraer el trombo en la TVP 

aguda.  La  colaboraci·n entre el hemat·logo y el 

cirujano vascular o e intervencionista vascular 

ayudar§ a los pacientes a obtener los mayores 

beneficios y un tratamiento seguro. En el futuro, 

podr²amos trabajar juntos para crear el est§ndar 

de atenci·n y tambi®n directrices.ó 

Sergio Gianesini, UIP 

òEn nombre de la Uni·n Internacional de Flebolog²a (UIP), me gustar²a agradecer profundamente a la Sociedad 

Internacional de Trombosis y Hemostasia (ISTH) la hist·rica primera sesi·n conjunta celebrada en Bangkok este mes de 

junio. La visi·n de la UIP es promover el cuidado venoso-linf§tico m§s apropiado dentro y fuera del campo profesional 

relacionado, desarrollando sinergias con las entidades m§s fiables. Exactamente en este sentido va la gratitud de toda 

nuestra Organizaci·n al ISTH , disfrutando de lo que estamos seguros es s·lo un primer paso de un camino basado en la 

evidencia y en las mejores pr§cticas que conduce hacia el cuidado m§s apropiado del paciente. Por ello, el cuadro de 

honor de este mes est§ dedicado a todo el ISTH. Una muestra especial de agradecimiento va dirigida a los profs. Ward 

del ISTH y a los profesores Doganci y Sermsathanasawadi que actuaron como embajadores de la UIP, por haber 

representado a las dos Entidades de forma tan agradable y proactiva. Hasta la pr·xima, en el Congreso Mundial UIP 

2025 en Buenos Aires, donde ISTH disfrutar§ de la misma cortes²a que UIP acaba de disfrutar tanto en el mismo evento 

de ISTH.ó 

Primera sesión conjunta UIP - International 

Society of Thrombosis & Haemostasis  

MENCIÓN DE HONOR 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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Las complicaciones m§s frecuentes del tratamiento de 

las varices son el dolor y la trombosis, incluida la 

trombosis venosa profunda (TVP
)1
 . A pesar de la baja 

incidencia de trombosis, como alternativa a la 

farmacoprofilaxis universal, que est§ desaconsejada, se 

prefiere un enfoque individualizado para considerar la 

prevenci·n periprocedimiento
1.
 Los datos para definir 

cu§l de los muchos sistemas de puntuaci·n puede ser el 

m§s adecuado para seleccionar a los candidatos a la 

farmacoprofilaxis siguen siendo limitados. Adem§s, 

algunas puntuaciones validadas pueden necesitar 

ajustes para su uso ·ptimo en intervenciones de 

varices
2
. Con el objetivo de agilizar la aplicaci·n, 

podemos deconstruir el modelo universal de evaluaci·n 

del riesgo de trombosis, la tr²ada de Virchow, a trav®s 

del §mbito de los pacientes con varices.  

Como fluido no neutoniano, procedente de la 

suspensi·n de c®lulas en plasma, la sangre presentar§ 

una viscosidad cambiante en funci·n de las 

condiciones hemodin§micas. As² pues, la estasis 

inherente a la disminuci·n de la funci·n de la bomba 

venosa de la pantorrilla, las varices y la hipertensi·n 

venosa ser§n factores de riesgo de base. La edad, un 

factor de riesgo de trombosis posprocedimiento, 

tambi®n est§ directamente asociada a la estasis. Entre 

las personas con factores disuasorios a¶adidos para el 

flujo, como la obesidad, la inmovilidad, la par§lisis, etc., 

deber²a llamarse la atenci·n para considerar medidas 

paliativas.  Aunque se trata de una recomendaci·n 

d®bil, las directrices actuales siguen abogando por la 

compresi·n posprocedimiento
1
 , que ayuda a reducir 

la estasis.  

Durante el tratamiento de las varices se produce una 

lesi·n intencionada y controlada del endotelio. As², 

durante la ablaci·n mecanoqu²mica (MOCA), por 

ejemplo, no s·lo se da¶a el endotelio, sino que tambi®n 

se cizalla la capa media, lo que favorece el flujo de 

esclerosante para potenciar su efecto citot·xico
3
. Del 

mismo modo, la ablaci·n endovenosa causar§ da¶o 

endotelial local. En un estudio con muestras de sangre 

coordinadas en las venas il²aca y cubital a lo largo de la 

ablaci·n, no se observ· un exceso sist®mico de P-

selectina, trombomodulina soluble, productos de 

degradaci·n de la fibrina y d²mero D, lo que sugiere que 

en la mayor²a de los pacientes el efecto es s·lo local
4
. 

Aunque la intenci·n a largo plazo es mejorar la 

hemodin§mica venosa y las propiedades del endotelio 

venoso hacia el tobillo, es m§s probable que la lesi·n 

inicial se extienda entre los pacientes de mayor riesgo   

La trombofilia es el tercer pilar a evaluar. Algunos datos 

sugieren que los pacientes con incompetencia venosa 

cr·nica presentan una mayor prevalencia de 

trombofilias en relaci·n con el grupo de control 

emparejado por edad y sexo
5
. Al igual que existe una 

selecci·n familiar para tener varices, los antecedentes 

familiares de trombosis son un s·lido factor predictivo 

de riesgo. Concordantemente, la puntuaci·n de riesgo 

de Caprini
2, 6, 
que correlaciona la predicci·n de 

trombosis tras procedimientos venosos, a¶ade puntos 

por antecedentes familiares y trombofilia, incluyendo 

factor V Leiden, antifosfol²pido, mutaci·n de 

protrombina, drepanocitosis, etc
7.
   

RINCÓN DEL ORADOR 

Evaluación del riesgo trombótico en la práctica venosa: 

Consideraciones para los profesionales 

Alfonso J Tafur MD MS MBA RPVI FSVM FIUA FACC 

Director, Medicina Vascular e Investigaci·n Cardiovascular 

Endeavor Health, Evanston-IL, EE.UU. 

Director del Programa de Medicina Vascular 

Profesor Cl²nico de Medicina 

Universidad de Chicago, Facultad de Medicina Pritzker, 

EE.UU. 

atafur@uchicago.edu 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
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Al igual que Les Trois Mousquetaires era en realidad 

una historia de 4, hay otra consideraci·n digna de 

menci·n pertinente para el cuidado de la 

anticoagulaci·n.  

Para los pacientes cr·nicamente anticoagulados 

debido a enfermedades subyacentes como la 

fibrilaci·n auricular o la tromboembolia venosa, la 

perspectiva de someterse a una ablaci·n de varices 

plantea un dilema en cuanto al tratamiento 

anticoagulante. La interrupci·n del tratamiento 

anticoagulante aumenta el riesgo de episodios 

tromboemb·licos, sobre todo en pacientes de alto 

riesgo. Pruebas recientes sugieren que la interrupci·n 

de la anticoagulaci·n puede evitarse en las t®cnicas 

modernas de tratamiento de las varices sin 

comprometer la seguridad, y sin disminuci·n definitiva 

de la eficacia 8-10. Por lo tanto, la pregunta 

èàNecesito interrumpir la anticoagulaci·n?é deber²a 

preceder a un plan de interrupci·n por defecto en 

todos los pacientes11.  

Una perspectiva simplificada de estos 4 aspectos 

puede servir como recordatorio de las §reas de inter®s 

que no se deben pasar por alto al realizar la 

Evaluaci·n del Riesgo Tromb·tico en una Consulta de 

Venas. 
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Es un honor para m² poder contribuir en este Speaker 's Corner.  

Mi nombre es Fanny Rodriguez Santos, soy Cirujana General 

especializada en Flebologia y Linfologia y actualmente me 

desempe¶o como Jefa de la Secci·n de Flebolinfolog²a del 

Hospital Italiano de Buenos Aires, en Argentina. 

Si bien la Flebolog²a es una especialidad relativamente joven, 

tiene una rica trayectoria en los pa²ses de Am®rica Latina y 

actualmente cuenta con la representaci·n de 22 Sociedades en 

la UIP. Sin embargo, contin¼a siendo una deuda pendiente 

mejorar los est§ndares de la educaci·n de la especialidad en la 

regi·n y lograr una mayor participaci·n en el desarrollo de 

trabajos de investigaci·n. 

La pandemia Covid-19 fue una cat§strofe sin precedentes en 

t®rminos sanitarios, sociales y econ·micos. Sin embargo, dentro 

de las oportunidades que nos dej· se encuentra el habernos 

acercado de forma digital.  Durante la pandemia realizamos 

numerosas reuniones virtuales y webinars entre sociedades de 

Flebolog²a de Latinoam®rica, e incluso con otras regiones del 

mundo, como la serie de webinars LAT-AF,  impulsadas por la v-

WIN Foundation, que contin¼a vigente luego de 4 a¶os, uniendo 

puentes de ciencia y amistad entre Latinoam®rica y ćfrica. En 2021 

organizamos el XIX  Congreso Internacional del Colegio Argentino 

de Cirug²a Venosa y Linf§tica y IX Congreso Interuniversitario de 

forma totalmente virtual con m§s de 1860 asistentes. 

Post pandemia los grupos de trabajo internacionales se fortalecieron, continuando con actividades y pudiendo 

concretar algunas publicaciones en revistas indexadas como el Primer Consenso Latinoamericano de Mapeo Venoso 

Superficial y Perforante en 2023. Est§ previsto comenzar con el Consenso de Mapeo Venoso Profundo el a¶o 

pr·ximo. Adem§s actualmente estamos trabajando en un consenso sobre manejo de infecciones en Flebolog²a en 

conjunto con las sociedades de Flebolog²a regionales de Argentina y la Sociedad Argentina de Infectolog²a.  

Nos encaminamos al XXI Congreso Mundial UIP que se llevar§ a cabo en la hermosa ciudad de Buenos Aires en 

Octubre 2025, donde esperamos a todos para compartir un congreso maravilloso, inclusivo e interdisciplinario, con 

una exquisita agenda cient²fica y social.  

Desde el UIP Engagement Working Group los invitamos a acercarse de la manera que consideren y compartirnos sus 

inquietudes y propuestas.  

Estamos a su disposici·n. 

Somos todos Buenos Aires 2025 

 

 

 

 RINCÓN DEL ORADOR 
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https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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La organizaci·n del Congreso UIP 

2025 ya ah comenzado   

Comienza a pensar ya qu® 

desear²as ver en el Congreso, ya 

que lanzaremos nuestro "Buz·n 

de los Deseos" para recibir tus 

sugerencias. 

UIP 2025: BUENOS AIRES, ARGENTINA 

TUS DESEOS PARA EL CONGRESO UIP 2025 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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UIP 2025: BUENOS AIRES, ARGENTINA 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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UIP 2025: BUENOS AIRES, ARGENTINA 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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Nuevas Publicaciones en Phlebology 

Artículos OnlineFirst  

www.journals.sagepub.com 

PHLEBOLOGY: Resúmenes 

Click en el t²tulo 

para acceder al 

art²culo 

Elevation of cardiac enzymes and B-

type natriuretic peptides following 

venous recanalization and stenting in 

chronic venous obstruction 

Authors: Yan Yan, Mohammad E Barbati, 

Efthymios D Avgerinos, Suat Doganci, 

Michael Lichtenberg, Houman Jalaie 

https://doi.org/10.1177/02683555241261321 

Treatment of varicose great saphenous 

vein with endovenous laser alone or 

combined with eco-guided foam 

sclerotherapy: A randomized controlled 

trial 

Authors: Fabricio Duarte, Diego Mello de 

Souza, Ademar Regueira Filho. La®rcio Jo«o 

Bazzanella, Fl§via Del Castanhel, Get¼lio Rodrigues 

de Oliveira Filho 

https://doi.org/10.1177/02683555241263224 

Chronic venous disease of lower limbs 

in young men at high-altitude: A cross-

sectional survey 

Authors: Li Jiang, Jun Wang, Lihong Ma, 

Shunbi Liu, Yunming Li,  Sheng Ding. 

Xuelin Yang, Yuanzhang Liu, Siyi He, 

Hongtao Yan 

https://doi.org/10.1177/02683555241263920 

Chronic venous disease: What if 

everything started with early care? A 

discussion with experts 

Authors:  Andrew Nicolaides, Stavros K 

Kakkos, Jaime G Estrada-Guerrero 

https://doi.org/10.1177/02683555241230737 

Diagnosis of post-thrombotic 

syndrome: International union of 

phlebology (UIP) survey of medical 

specialists 

Authors: Nuo Xu, Manisha Siriwardene, 

Nikita Naidu, David E Connor, Alun H Davies, Peter 

Gloviczki, Mark H Meissner, Kurosh Parsi 

https://doi.org/10.1177/02683555241259616 

Tributary treatment: Foam or 

phlebectomy? 

Authors: Marwah Salih, Matthew Tan, 

Tristan Lane, Sarah Onida, Alun H Davies 

https://doi.org/10.1177/02683555241259638 

Application of the Symptoms-Varices-

Pathophysiology classification system 

in patients with pelvic venous 

disorders 

Authors: Neel Gadhoke, Shreeya 

Bahethi, Gaurav Lakhanpal, Levan 

Sulakvelidze, Richard Kennedy, Sanjiv Lakhanpal, 

Peter J Pappas 

https://doi.org/10.1177/02683555241257155 

Treatment of vascular leg ulcers with 

leukocyte- and platelet-rich fibrin (L-

PRF): A systematic review 

Authors: Amirali Barzegar Amin, Dries 

Dorpmans, Hozan Mufty, Inge Fourneau 

https://doi.org/10.1177/02683555241256543 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
http://www.journals.sagepub.com
https://doi.org/10.1177/02683555241261321
https://doi.org/10.1177/02683555231221615
https://doi.org/10.1177/02683555241263224
https://doi.org/10.1177/02683555241263920
https://doi.org/10.1177/02683555231221615
https://doi.org/10.1177/02683555231221615
https://doi.org/10.1177/02683555241230737
https://doi.org/10.1177/02683555241259616
https://doi.org/10.1177/02683555241259638
https://doi.org/10.1177/02683555241257155
https://doi.org/10.1177/02683555241256543
https://doi.org/10.1177/02683555231221615
https://doi.org/10.1177/02683555231221615
https://doi.org/10.1177/02683555231221615
https://doi.org/10.1177/02683555231221615
https://doi.org/10.1177/02683555231221615
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En nombre de toda la Uni·n Internacional de Flebolog²a (UIP), me gustar²a llamar la atenci·n de todos los 

profesionales sanitarios y del p¼blico sobre la iniciativa del 24 de marzo de la UIP.  

La UIP se fund· el 24 de marzo de 1959 y en los 64 a¶os siguientes ha conseguido reunir al mundo de la flebolog²a y 

la linf§tica, contando en la actualidad con 81 Sociedades Cient²ficas de todos los continentes.  

Para honrar el cumplea¶os de la UIP, el 24 de marzo de 1959, cada 24 de mes a las 4 pm hora de Roma, yo mismo 

y eventualmente los miembros disponibles del Comit® Ejecutivo tendremos una llamada de zoom abierta a todo el 

mundo donde todo el mundo venoso-linf§tico y el p¼blico est§n invitados a unirse para presentar su visi·n, ideas y 

necesidades eventuales.  

Esta visi·n de la flebo-linfolog²a actual en todo el mundo proporcionar§ la oportunidad de analizar c·mo la UIP 

puede servir lo mejor posible a sus sociedades miembros, al tiempo que defiende tanto a los colegas como a los 

pacientes independientemente de su pertenencia o no a la UIP.  

La UIP espera que le guste participar en esta iniciativa, para desarrollar juntos "acciones presentes" mientras miramos 

juntos al futuro m§s brillante. 

Los temas de debate previamente presentados tendr§n prioridad en la hora dedicada a esta iniciativa: por si acaso, 

no dudes en enviar el tuyo a president@uipmail.org.   

UIP MONTH 24 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
mailto:president@uipmail.org.
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UIP 24 DEL MES 

La llamada de zoom se grabar§ para que todos puedan disfrutar del contenido a la carta por si acaso.  

Deseando demostrar juntos que la UIP empieza por "U", la UIP espera escuchar "U" en este enlace zoom:  

 

https://us02web.zoom.us/j/88913605824?pwd=QklhcDVPd01nQ3YvbTk5WUlMMFNaQT09 

N¼mero de reuni·n: 889 1360 5824 C·digo de acceso: 916415 

 

Cualquier necesidad, no dude en ponerse en contacto conmigo gnsssrg@unife.it t. +393498012304) 

Comit® Ejecutivo UIP 2022-2025  

Sergio Gianesini, MD PhD 

FACS 

m. gnssrg@unife.it 

t. +393498012304 

UIP 2023-2027 president 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://us02web.zoom.us/j/88913605824?pwd=QklhcDVPd01nQ3YvbTk5WUlMMFNaQT09
mailto:gnsssrg@unife.it
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EVENTOS AUSPICIADOS POR UIP 

Otra Flebología 4º Workshop Internacional                                      

y 

13th Balkan Venous Forum meeting 

4-5 Octubre 2024 

Hotel Mercure Budapest Castle Hill,       Budapest, Hungr²a 

  

Nuevas observaciones y modificaciones en el campo de la Flebolog²a 

 

Prof. Imre Bihari y Prof. Sergio Gianesini 

Presidentes del Workshop 

Estimados colegas, 

Es para nosotros un gran placer invitarles a Budapest para participar 

en el 4Ü Taller Internacional denominado Otra Flebolog²a. 

Este t²tulo se remonta a los tiempos en que se introdujeron nuevos 

m®todos como el diagn·stico por ultrasonidos y las intervenciones 

endovenosas. Estas t®cnicas introdujeron cambios significativos en 

nuestra disciplina, por lo que se ha convertido en otra flebolog²a. 

Seguimos con este t²tulo porque el desarrollo no se ha detenido. 

Nos centramos en nuevas observaciones y modificaciones 

personales m§s que en repetir resultados conocidos. Damos la 

bienvenida a sus propias ideas, instrumentos, t®cnicas de diagn·stico 

y tratamiento, consejos, experiencias y encuestas en la pr§ctica diaria. 

El objetivo es animarle a desarrollar y mostrarnos sus ideas y t®cnicas nuevas o alternativas, no denigrarlas, porque 

ha habido demasiados errores de apreciaci·n en la historia de la ciencia. Tambi®n se pueden aceptar informes 

preliminares para su presentaci·n. Los debates son partes importantes de nuestras reuniones. 

Nosotros, el p¼blico, junto con cada presentador introduciremos un nuevo sistema de puntuaci·n de evaluaci·n el 

factor de novedad. Esto nos ayudar§ a encontrar el mejor trabajo, que ser§ premiado. 

Temas principales: Cirug²a abierta, CHIVA y ablativa (l§ser, radiofrecuencia, vapor, pegamento, microondas, crio y 

cualquier otra t®cnica), escleroterapia, escleroterapia con espuma, flebolog²a est®tica, tratamiento conservador, 

problemas y soluciones valvulares, TEV, problemas post tromb·ticos, ¼lcera crural. 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
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EVENTOS AUSPICIADOS POR UIP 

Otra Flebología 4º Workshop Internacional                                      

Experiencias de nuestras reuniones anteriores: ambiente agradable, nos conocemos (o nos conoceremos al final 

de la reuni·n). Hay colegas a los que les gusta ense¶ar y aprender nuevas ideas. Muchos de nosotros somos de 

Hungr²a o de pa²ses vecinos. No es tan caro como otras reuniones internacionales. 

Esperamos verle en Budapest, que es una ciudad ajetreada con varias caras, por lo que encontrar§ algunas formas 

de relajarse. Normalmente se recomiendan el Parlamento, la colina Gellert, el barrio del Castillo, la Ďpera y el 

Hospital de la Roca, pero puede encontrar varios otros lugares interesantes. 

 

Fecha l²mite para la presentaci·n de res¼menes: 15 de junio de 2024 

Por favor, env²e su direcci·n de correo electr·nico si est§ interesado en la reuni·n.  

Nos gustar²a recibir el t²tulo de su(s) presentaci·n(es) si lo tiene. 

imre.bihari.dr@gmail.com 

M§s informaci·n: www.phlebology.hu  

y 

13th Balkan Venous Forum meeting 

4-5 Octubre 2024 

Hotel Mercure Budapest Castle Hill,       Budapest, Hungr²a 

  

Nuevas observaciones y modificaciones en el campo de la Flebolog²a 

 

Prof. Imre Bihari y Prof. Sergio Gianesini 

Presidentes del Workshop 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
mailto:imre.bihari.dr@gmail.com
file:///D:/Desktop/www.phlebology.hu
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OTROS EVENTOS  

Una de las principales visiones de la UIP es promover relaciones productivas entre sociedades. Con esta visi·n, 

informamos tanto los eventos con auspicio de la UIP como los eventos sin ellos, para informar a todos sobre posibles 

actividades educativas. Tambi®n se espera ofrecer una herramienta ¼til para los colegas que organicen futuras 

reuniones, a fin de evitar que se superpongan los eventos.  

Para obtener m§s informaci·n sobre eventos visite: �K�W�W�S�������Z�Z�Z���X�L�S-�S�K�O�H�E�R�O�R�J�\���R�U�J���H�Y�H�Q�W�V�� 

Si desea que su evento aparezca en la Newsletter de la UIP, cont§ctenos en �F�R�P�P�X�Q�L�F�D�W�L�R�Q�V�#�X�L�S�P�D�L�O���R�U�J 

 CALENDARIO DE EVENTOS 

Otra Flebolog²a 

4th International Workshop y 

13th Balkan Venous Forum meeting 

4-5 OCTUBRE 2024 

BUDAPEST, HUNGRĊA 

OCTUBRE 2024 

IV Congreso Provincial AFLIPBA  

15-17 NOVIEMBRE 2024 

CARILĎ, ARGENTINA 

NOVIEMBRE 2024 

vWINDONESIA Congress 

22-26 OCTUBRE 2024 

BALI, INDONESIA 

OCTUBRE 2024 

4th EVMI Meeting - Venous Association of 

India 

13-14 JULIO 2024 

KOLKATA, INDIA  

JULIO 2024 

https://www.facebook.com/UIPPhlebology/
https://twitter.com/UIPPhlebology
https://www.instagram.com/uipphlebology/
https://www.facebook.com/UIPPhlebology/

