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Obiettivi:

La tesi “Opzioni Anestesiologiche nel Trattamento delllperidrosi” esplora approfonditamente le
diverse modalita anestesiologiche impiegate nella gestione medica dell'iperidrosi palmare, un disturbo
caratterizzato da eccessiva produzione disudore nelle mani. L'obiettivo principale e identificare 'approccio
anestesiologico piu efficace per migliorare i risultati del trattamento e la soddisfazione del paziente.

Materiali e metodi:

La ricerca inizia con una disamina delle cause sottostanti e delle implicazioni psicosociali dell'iperidrosi
palmare, delineando il contesto clinico in cui si colloca la pratica anestesiologica. Vengono poi esaminate
dettagliatamente diverse opzioni anestesiologiche, tra cui 'utilizzo di anestetici locali e blocchi nervosi.
Il focus principale si concentra sull'infiltrazione di tossina botulinica come procedura principale per il
trattamento dell'iperidrosi palmare.

Risultati:

Lo studio sottolinea che, nonostante l'efficacia della tossina botulinica, il dolore durante la procedura
rappresenta il principale ostacolo. Tuttavia, attraverso una profonda comprensione dell’'anatomia
regionale e I'applicazione di adeguate opzioni anestesiologiche, & possibile superare questa limitazione.
La tesi dimostra che l'infiltrazione di tossina botulinica € un trattamento altamente efficace, con un basso
tasso di complicanze e un elevato grado di soddisfazione tra i pazienti.

Conclusioni:

L'implementazione di pratiche anestesiologiche mirate, basate su una conoscenza approfondita,
contribuisce arendere la procedura sicura e ben tollerata. Nel complesso, laricerca enfatizza 'importanza
della gestione del dolore durante linfiltrazione di tossina botulinica al fine di garantire il successo del
trattamento, il benessere del paziente, nonché una maggiore adesione.



Anesthesiological Options in the Treatment of Hyperhidrosis

Objectives:

The thesis “Anesthesiological Options in the Treatment of Hyperhidrosis” thoroughly explores various
anesthesiological modalities employed in the medical management of palmar hyperhidrosis, a condition
characterized by excessive sweating in the hands. The primary objective is to identify the most effective
anesthesiological approach to enhance treatment outcomes and patient satisfaction.

Materials and Methods:

The research begins with an examination of the underlying causes and psychosocial implications of
palmar hyperhidrosis, delineating the clinical context in which anesthesiological practice is situated.
Various anesthesiological options, including the use of local anesthetics and nerve blocks, are then
meticulously examined. The primary focus centers on the infiltration of botulinum toxin as the main
procedure for treating palmar hyperhidrosis.

Results:

The study emphasizes that, despite the effectiveness of botulinum toxin, pain during the procedure
remains the primary obstacle. However, through a profound understanding of regional anatomy and
the application of appropriate anesthesiological options, this limitation can be overcome. The thesis
demonstrates that botulinum toxin infiltration is a highly effective treatment, with a low rate of
complications and a high degree of patient satisfaction.

Conclusions:

The implementation of targeted anesthesiological practices, based on in-depth knowledge, contributes
to making the procedure safe and well-tolerated. Overall, the research emphasizes the importance of
pain management during botulinum toxin infiltration to ensure treatment success, patient well-being,
and enhanced adherence.
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