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La reologia è la scienza che studia gli equilibri 
raggiunti nella materia deformata per effetto di 
sollecitazioni. Costituisce un punto di incontro 
interdisciplinare per una varietà di discipline interdisciplinare per una varietà di discipline 
scientifiche: biologia, chimica, fisica, 
matematica, ingegneria e geologia.



Reometri



*Emoreologia
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Determinanti emoreologici
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Modalità e tecniche



*Tecniche per reoferesi
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*Sindrome da iperviscosità
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*Riduzione del rischio cardio-vascolare
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*Trattamento delle patologie vascolari





* TABLE 1. Immediate and chronic effects of lipid apheresis 
in atherosclerotic vascular disease

* Immediate effects: improvement of endothelial function in

*macro- and microcirculation

* Activation of vasodilatory substances and increase in the

* bioavailability of endogenous vasodilatators

* Reduction in susceptibility of LDL to oxidation and

* suppression of oxidative stress

* Improvement of blood rheology

* Inhibition of activation of the coagulation system* Inhibition of activation of the coagulation system

* Chronic effects: reduction of cardiovascular event rate

* Suppression of progression of atherosclerotic lesions

* Regression of atherosclerotic lesions

* Development of new collaterals by stimulation of

* neoangiogenesis



1.Reported series on the effects of lipid apheresis
using dextran sulfate adsorption columns on
symptoms of intermittent Claudication

2. Reported series on the effects of lipid apheresis or
rheopheresis in patients with critical limb ischemia

3.Reported series on the short term effects of lipid3.Reported series on the short term effects of lipid
apheresis using DSA or MDF apheresis in patients
with PAD requiring maintenance hemodialysis

4.Reported series on the effects of lipid apheresis or
rheopheresis in patients with the diabetic foot
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*Conclusioni
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*Sordità improvvisa



*Sordità improvvisa



*Sordità improvvisa



*
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*Degenerazione Maculare
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*Degenerazione Maculare





*Caso C.M. femmina del 1991

*14 gennaio 2012 ricoverata presso P.S. altro 
ospedale per algie addominali. Riscontro di 
ipertrigliceridemia e segni di pancreatite (Aumento 
lipasi ed amilasi) Viene sottoposta ad una seduta di 
Plasmaexchange.

*Ricovero presso il nostro ospedale per 
approfondimento diagnostico. Esami 
sostanzialmente normali a parte trigliceridi e sostanzialmente normali a parte trigliceridi e 
parametri epatici e pancreatici.

*Esegue 4 aferesi in fase acuta ed un mantenimento 
( 1 aferesi ogni 10 gg circa  per gli scarsi risultati 
con la terapia medica. Sino a maggio 2012 per un 
totale di 11 aferesi.. Risultati insoddisfacenti e 
scarsa compliance con aferesi.



*Sospetto di una patologia autoimmune con 
anticorpi anti lipoproteinlipasi.

*Giugno 2012 Inizio Terapia medica con steroidi 
( Deltacortene 25 mg/die ed Azatioprina 100 
mg/die)

*Trigliceridi ridotti fino a 60mg/dL

*Interruzione volontaria della terapia da parte *Interruzione volontaria della terapia da parte 
paziente remissione di circa 45 giorni.

*Ricaduta ottobre 12 con quadro clinico e 
laboratoristico (trigliceridi 2592 mg/dL) simile 
all’ esordio.

*Reintroduzione terapia immunosoppressiva 
riduzione trigliceridi permane screzio 
pancreatico attualmete ricoverata.
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*Prospettive future,  

questioni aperte


