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WiazKi swiatla laserow
i lamp IPL. w Kosmetologii
I medvceynie estetvezne]

[.aser and IPl. beam in cosmelology and aesthetic

medicine

Generacja promieniowania optycznego z lamp IPL
i Zrodet laserowych jest bardzo podobna. W jednym
i drugim przypadku znajduje sie taka sama lampa bty-
skowa. Zrédlemn fotonéw blysku takiej lampy jest wy-
tadowanie elektryczne, wywotane w zjonizowanym
ksenonie. Ksenon, jako typowy gaz szlachetny wypet-
niajacy tube szklana z zatopionymi dwiema elektroda-
mi, zostaje zamieniony na btysk swiatta pod wptywem
wysokiego napiecia generowanego z impulsowego zasi-
lacza. Czas impulsu wzbudzajacego ksenon jest w przy-
blizeniu czasem impulsu btysku $wiatta z lampy. Moc
generowanego impulsu btysku lampy jest takze propor-
cjonalna do mocy impulsu z zasilacza.

Od tej, krotko scharakteryzowanej konstrukeji lam-
py, generujacej krotkie impulsy $wiatta o duzej mocy,
pochodzi nazwa IPL (Intensive Pulse Light). Efekt ze-
wnetrzny widziany naszym wzrokiem mocno przy-
pomina, znany od bardzo dawna, btysk swiatta lampy
w aparatach fotograficznych.

Czym wiec rézni sie lampa IPL od ,lampy” lasero-
wej? Podstawowa réznica w konstrukceji lasera wzgle-
dem IPL jest taka, ze Zrédta laserowe wyposazone sa
w dwa zwierciadta wzajemnie do siebie réwnolegte,

a w zrodiach IPL nie ma takich zwierciadet. Rola tych
zwierciadet jest wymuszenie generacji jednej, konkret-
nej dtugosci fali swiatta. Ponadto, jednobarwna wiazka
promieniowania laserowego jest przez te zwierciadta
ukierunkowana. Oznacza to propagacje fali laserowej
na duze odlegtosci bez zmiany swojej srednicy - jest bo-
wiem wiazka réwnolegta. Skrocona ilustracje, poréw-
nujaca zasade dziatania i konstrukcji lamp: IPL i lasera,
przedstawiaja szkice na rysunku 1.

Na rysunku 2 przedstawiono najwazniejsze charak-
terystyki promieniowania obydwu generatoréow swia-
tta, fundamentalne dla zakresu ich skutecznych i bez-
piecznych zastosowan. Parametrem tym jest dtugosé
fali promieniowania, a scislej dtugosci fali generowane
przez lampy IPL i lasery.

Na rysunku 2 wida¢ szerokie widmo $wiecenia lam-
py IPL. W praktyce jednak konstruktorzy lamp IPL za-
instalowali wymienne filtry przepuszczajace ,wycinki”
dtugosci fali z catego ich zakresu btysku i silnie ttumia-
ce pozostate barwy $wiatta. Uzyskuje sie w ten sposéb
zblizone do wtasciwosci generatoréw laserowych kon-
kretne dtugosci fali, podobne do tych, ktére generuja
okreslonego typu lasery. Widac¢ to na rysunku 3.
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| STRESZCZENIE

W artykule przedstawiono podstawowe charakterystyki typowych lamp IPL oraz laseréw stosowanych w zabiegach
medycyny estetycznej, kosmetologii i dermatologii. Zwrdcono szczegdlng uwage na najwazniejsze cechy konstrukeji
obydwu urzadzen, ich cechy wspdlne oraz istotne réznice uzytkowe. Przedstawiono przyktady zastosowan, w kto-
rych najlepsze wyniki zapewniaja lampy IPL, oraz takie, ktorych bezpieczeristwo i skutecznos¢ moga zapewnic tylko
zrédia laserowe. Zwrocono takze uwage na zasadnicze kryteria zaréwno oceny przydatnosci kazdego z urzadzen, jak
i kryteria decyzji przy wyborze urzadzenia do praktyki codziennej.

| ABSTRACT

The article describes typical characteristics of IPL lamps and lasers used in aesthetic medicine treatment, cosmetology
and dermatology. The author paid close attention to most important construction characteristics of these two devices
as well as similarities and differences in usable features. In some cases best results can be achieved by IPL sources, in
others, high security and effectiveness can be assured only by lasers. Essential criteria of suitability and daily practice,
were also taken into consideration.
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Rys. 1 Szkicowe schematy konstrukgji: lamp IPL — rys. a), laserow na krysztatach (YAG, rubinowy, aleksandrytowy, ...)
—rys. b), laserow gazowych (CO,, argonowy, helowo-neonowy, ...) - rys. c) i diodowego — rys. d) oraz przyktadowe

fotografie filtrow wycinajgcych odpowiednie dtugosci fali w lampach IPL.

Oznaczenia:
1 - lampa ksenonowa,

2 - reflektor odbijajqcy swiatto lampy ksenonowej na filtr lampy IPL lub na krysztat lasera,

3 - zasilacz w.n. lampy ksenonowey,
4 — wymienny filtr wycinajgcy fragment widma Swiecenia lampy - zobacz rys. 3
5 — wyjscie jednobarwnej fali laserowej,

6 — jedno z dwoch zwierciadet rezonatora laserowego, drugie zwierciadto znajduje sie po drugiej stronie ,gtowicy”

laserowey.
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Rys. 2 llustracja porownujgca Swiecenie lampy IPL — a) oraz ,lampy" laserowej — b)
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Rys. 3 Schemat poréwnujqcy ostrosc, linii” generacji z lampy IPL z wymiennymi filtrami i z trzech réznych laserow.
Jeden laser generuje jedng dtugosc fali np. 450nm - niebieskgq, drugi inny laser generuje fale zielong - 532nm, zas
trzeci pozwala uzyskac inng fale np. w podczerwoni 810nm - laser diodowy lub 1064nm - laser YAG z neodymem.

Jedna zas lampa IPL pozwala uzyskac wiele, nawet ponad 10 roznych dtugosci fali tylko przez wymiane filtrow
wycinajgcych z petnego widma biatego swiatta, potrzebng barwe, ale o rozmytym profilu i zawsze z udziatem

pozostatych,ogonow” widma, ktore jest pasozytniczym promieniowaniem.
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Tabela 1 Spis schorzen i przypadkow dajgcych sie leczyc promieniowaniem lamp IPL

Lp. Nazwa schorzenia lub przypadku

1. Usuwanie zmian naczyniowych
2. Usuwanie zmarszczek
3. Usuwanie zmian pigmentowych spowodowanych dziataniem stofica

lub starzeniem sie skory

4, Usuwanie plam starczych i piegow
5, Usuwanie przebarwien stonecznych
6. Usuwanie zbednego owtosienia, takiego jak owtosienie pod pacha,

owtosienie na ciele, owtosienie wargi i owtosienie bikini itd.
7. Usuwanie objawéw tradziku

8. Fotoodmtadzanie

Co wiec kompensuje umowne wady Zrodet laserowych
wobec umownych zalet IPL? Wymienimy ich tylko kilka.

Réwnolegta i dobrze dajaca sie ogniskowa¢ wiazka
Swiatta laserowego pozwala sie sterowac przez prze-
mieszczajace sie programowo zwierciadta w tzw. gtowi-
cach skanerowych. Ilustruje to szkic na rysunku 4. Taka
technologia pozwala wykonywac¢ zabiegi usuwania
zmarszczek i fotoodmtadzania skéry przez dermabrazje.
Podobnie najnowsze zabiegi frakcjonowania tkanki za-
réwno w technologii resurfacingu, jak i programowanego
uszkodzenia tkanki, ktéore nastepnie wymusza regenera-
cje tkanki przez wzrost nowych wtodkien kolagenowych
i elastynowych, w efekcie tworzacych odmtodzona, spre-
zysta tkanke skory, sluzowki itp. llustruje to rysunku 5.

Rowniez zamykanie rozlegtych, ale drobnych zmian
naczyniowych - teleangiektazji, duzo precyzyjniej i nie-
mal bezbolesnie tatwiej usuna¢ zielona, dobrze zogni-
skowana barwa swiatta laserowego. Nieoceniona zaleta
promieniowania laserowego jest cata, duza grupa zabie-
géw bardzo precyzyjnego usuwania tkanki poprzez pro-
cedure ciecia odparowania lub koagulacji (Rys. 6).

Swiatlo laserowe pozwala réwniez na wewnatrzzyl-
ne leczenie zylakéw podudzi oraz zmniejszenie tkanki
ttuszczowej metoda laserowej liposukcii.

Tych kilka wymienionych wyzej zabiegéw nie da sie
wykonac zadna ze znanych dzisiaj lamp IPL. Nie ma bo-
wiem mozliwosci transmisji promieniowania lamp IPL
elastycznym swiattowodem (dla metody EVLT - Endo-
Vascular Laser Treatment, dla laserowej liposukcji, trans-
misji promieniowania za posrednictwem zwierciadet
glowic skanujacych itp.).

Kolejnym waznym kryterium przewagi Zrédet lasero-
wych w zabiegach medycyny estetycznej nad lampami
IPL jest grupa zabiegdw przeciwzapalnych, przeciwbolo-
wych, przeciwobrzekowych, niedajacych sie w ogéle le-
czy¢ w procesach regeneracyjnych i bioenergetycznych.

Niezwykle wazne, ale mato rozpowszechnione sa la-
sery do bezlekowego leczenia ran pooperacyjnych, ran
owrzodzeniowych, odlezynowych i wielu innych.
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Tabela 2 Spis schorzen i przypadkow dajqcych sie leczyé promie-  Tabela 3 (4) Spis schorzen i przypadkow dajgcych sie leczyé pro-  Tabela 5 Spis schorzen i przypadkow dajgcych sie leczyc promie-

niowaniem laserowym o dfugosci fali 532 nm mieniowaniem lasera diodowego i YAG:Nd niowaniem lasera CO,
Lp. Nazwa schorzenia lub przypadku Lp. Nazwa schorzenia lub przypadku Lp. Nazwa schorzenia lub przypadku
o Zmiany naczyniowe typu port wine-stain o Chirurgiczne usuwanie zmian fagodnych: o Leukoplakia
2. Zmiany naczyniowe ptaskie i guzowate a) brodawczaki 2. Swietlne zapalenie czerwieni wargowej
3. Znamie naczyniowe b) = brodawki 3. Bowenoid papilosis
L, Naczyniaki wrodzone c)  bliznowce L, Znamiona naskorkowe
5. Naczyniaki jamiste d) | wiokniaki 5. Czerniaki
6. Naczyniakomiesak gtadkokomorkowy e)  cysty 6. Rak kolczystokomorkowy
7. Oblak f)  papillosus nigra 7. Gruczolaki tojowe
8. Teleangiektazje na twarzy g)  znamiona aktywne 8. Gruczolaki potowe
(réwniez w przebiegu tradziku rozowatego) .
2. Chirurgiczne usuwanie nowotworow: 9. Torbielak fojowy
9. Naczyniaki wtosniczkowe
a) | choroba Bowena 10. | Tricheopithelioma
10. | Naczyniaki gwiazdziste
b) = rak podstawnokomérkowy 11. | Oblaki
11. | Naczyniaki starcze B
c) rakkolczystokomorkowy 12. | Choroba Cowdena
12. | Naczyniaki limfatyczne ~
d)  miesak Kaposiego 13. | Newiakowtokniaki
13. | Rogowiec krwawy
e) czerniak 14. | Kepki zotte
14. | Znamie Ito -
f) = skorne przerzuty nowotworowe (leczenie paliatywne) 15. | Brodawki zwykte
15. | Znamie Horiego o . o . . .
3. Epilacja i usuwanie zmian pigmentacyjnych: 16. | Brodawki okotopaznokciowe
16. | Piegi
g a) usuwanie nadmiernego owtosienia 17. | Brodawki ptaskie mtodocianych
17. | Ostuda
b) = hirsutyzm 18. | Brodawki stop
18.  Znamie BeckeraiOta B
c)  trichiatis 19. | Kitykciny konczyste
19. = Plama mongolska B
d) | torbiel wtosowa 20.  Mieczak zakazny
20. | Plamy starcze i soczewicowate
e)  hipertrichiasis 21. | Usuwanie zmarszczek
21.  Plamy typu café-au-lait
f) = tradzik bliznowcowy karku 22. | Dermabrazje
g) zapalenie mieszkow wtosowych 23. | Resurfacing

h) = plamy melanocytowe

4. Wewnatrzzylne leczenie zylakéw podudzi

Wiz oo ania
[rrmer— 5. Laserowa liposukcja
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Rys. 4. Zasada dziatania glowicy skanujqcej wigzki promienio- Rys. 5 Schemat konstrukgji aplikatora frakcyjnego*) — wieloplamkowego (z ang. multispot array) — a), przyktad wykonania na tkance 49
wania laserowego do odmfadzania skéry metodgq frakcjonowa- mikrokanalikow (7x7) - b). Przyktady 2-ch rzeczywistych aplikatorow wieloplamkowych wytwarzajgcych na powierzchni tkanki 49 mikroko-
nia. Ruchome zwierciadta osi X i osi Y ze sterowaniem ich ru- /:’m" w kierunku osiowym — )i prostopadiym do osi - d).
chem przez specjalistyczny program komputera zabudowanego ") Rysunki udostepnione przez CTL - LASERINSTRUMENTS

w pulpit konsoli lasera.

| KIEDY IPL, KIEDY LASER?
Zbior typowych schorzen i przypadkéw, dajacych sie leczy¢ promieniowaniem
lamp IPL, przedstawiono w tabeli 1.

Tabele 2-7 zawieraja spis schorzen i przypadkéw, dajacych sie leczy¢ promie-
niowaniem laserowym:
e tabela 2 - o dtugosci fali 532 nm,

« tabela 3 (4) - diodowego i YAG:Nd,

Rys. 6 llustracja podstawowych proceséw oddziatywania impulsow Swiatta z « tabela 5 - lasera CO
tkankg miekkq: a) - efekt ciecia z widocznq warstwg termicznie uszkodzonej 2

tkanki, b) - koagulacja z widocznym rozlegtym obszarem termicznie zmienionej « tabela 6 - lasera erbowo-yagowego,

tkanki, c) - ablacja jako proces nietermiczny (ablacyjny), brak termicznego uszko-

dzenia tkanki. Promieniowanie lamp IPL potrafi realizowac jedynie koagulacje. « tabela 7 - lasera biostymulacyjnego - terapeutycznego. Terapia bez lekow.

a) b} c)
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Tabela 6 Spis schorzen i przypadkow dajqcych sie leczy¢ promieniowaniem lasera

Erbowo-Yagowego

Lp.
1

10.
11.
12.
13.
14,
15.
16.
17.
18.

Nazwa schorzenia lub przypadku

Brodawki fojotokowe

Brodawki wirusowe

Gruczolaki tojowe

Gruczolaki potowe

Choroba Prigle'a
Naczyniakowtokniaki
Nowotwory nabtonkowe i przydatkowe
Zmarszczki okotooczodotowe
Zmarszczki okotoustne

Plamy starcze

Przebarwienia na szyi i na rekach
Rogowacenie stoneczne

Plamy typu café-au-lait
Znamiona naskorkowe

Plamy soczewicowate

Piegi

Ostuda

Wygtadzanie zmarszczek

Tabela 7 Spis schorzen i przypadkow dajqcych sie leczy¢ promieniowaniem lasera

biostymulacyjnego — terapeutycznego. Terapia bez lekow.

Lp.

o

10.
1.
12,
13,
14,
15.
16
17
18

Nazwa schorzenia lub przypadku
Oparzenia i blizny

Odmrozenia

Odlezyny

Oparzenia chemiczne

Rany pooperacyjne i poamputacyjne

Rany pourazowe

Rany powiktane

Rany w chorobach metabolicznych utrudniajgcych procesy gojenia
Owrzodzenia zylakowe podudzi
Owrzodzenia zylne

Owrzodzenia troficzne

Zarostowe zapalenie naczyn

Tradzik

Atopowe zapalenie skory

Infekcje bakteryjne skory i tkanki podskornej
tojotokowe zapalenie skary

tysienie tojotokowe
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