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ZASTOSOWANIE

LASE

ROW

w dermatochirurgii, medycynie

estetycznej | proktologii

W codziennej praktyce zabiegowego gabinetu chirurgicznego od ponad dekady uzywamy r6znych typéw
laseréw. Na co dzien mamy do czynienia z takimi mozliwosciami tych urzgdzen, ktdre przyciggajg wielu
pacjentéw. Jednak najwazniejszy jest fakt, ze posiadanie nawet najnowoczesniejszych rodzajow lasera
nie zastapi rzetelnej wiedzy i umiejetnosci przeprowadzania zabiegéw metodami klasycznymi.
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giczny CO,. Jego glowica, czyli jednostka gene-

rujaca $wiatlo lasera, to szklana lub ceramiczna
rura wypelniona dwutlenkiem wegla (stad nazwa la-
sera). Powstaje w niej promieniowanie o dtugosci fali
10 600 nm, ktore jest przenoszone do uktadu prowa-
dzenia wigzki $wiatla, tzw. przegubowego ramienia,
przez uklad siedmiu wykalibrowanych zwierciadet,
aby wfinale trafi¢ w tkanke zZywego organizmu. Po za-
absorbowaniu promienia tej diugo$ci, np. w skoérze
lub $luzéwcee, dochodzi do procesu fototermolizy,
co w rzeczywisto$ci sprowadza si¢ do odparowania
wody z komorek i daje efekt ciecia lub koagulacji
przez waporyzacje. Srednica plamki tego lasera
w maksymalnym skupieniu wynosi 0,1 mm i mozna
ja — w zalezno$ci od potrzeby — dowolnie zwigkszaé
przez oddalenie rekojesci zabiegowej od pola opera-
cyjnego. Uzyskuje sie w ten sposob efekt cigcia lub
koagulacji.

P ierwszym nabytym laserem byl laser chirur-

Wysoka precyzja zabiegow
Zaletg operowania takim laserem jest mozliwo$¢
wykonywania bardzo precyzyjnych zabiegéw z jedno-
czesna hemostazg. Tak duza precyzje pracy i kontrole
temperatury w polu operacyjnym zapewnia regulacja
mocy impulsu: w laserach medycznych od 0,5 wata
do 15 watdw, 30 watéw lub 40 watéw (w zalezno$ci
od mocy gltowicy). Drugim bardzo istotnym czynni-
kiem jest mozliwo$¢ aplikacji promienia lasera w po-
staci krotkiego impulsu z okreslong czestotliwoscia.
Najnowsze lasery generuja impulsy o czasie trwania
rzedu dziesieciotysiecznych sekundy. Mozna je apliko-
wac z czestotliwo$cig od 1 do 1000 hercéw (impulsow
na sekunde). Daje to wirtuozowskie mozliwosci cigcia
iwaporyzacji tkanki w sposéb mocno ablacyjny (przy
zastosowaniu promieniowania ciagtego), $rednio
ablacyjny (przy zachowaniu $rednich czaséw trwa-
nia impulsu i wysokich czestotliwoéci) oraz niemal
bezablacyjny (przy zastosowaniu najkrétszych czasow
impulsu i niskiej czestotliwosci).

Praca w parametrach matlo ablacyjnych daje
doskonatle efekty kosmetyczne, pozwala na wyko-
nanie precyzyjnych zabiegéw chirurgicznych bez
pozostawienia $§ladéw po zabiegu lub z minimalng
blizng. Zastosowanie lasera CO,, zwanego tez laserem
chirurgicznym, pozwala na pokonanie barier zwia-
zanych z zastosowaniem innych technik, takich jak
elektro- i radiochirurgia oraz kriochirurgia. Mozna
np. bezpiecznie usung¢ zmiane zlokalizowang mie-
dzy rzesami, nie powodujac deformacji powieki (fot.
1,2) lub polozong gleboko w kanale odbytu. Laser ten
znajduje najczeéciej zastosowanie w usuwaniu bro-
dawek wirusowych (fot. 3, 4), wtdkniakow (fot. 5, 6),
znamion pigmentowych, zwlaszcza tych odstajacych
od powierzchni skory (fot. 7, 8), zmian polozonych
w skorze glowy owlosionej — bez koniecznoéci golenia
wlosow - czy na chrzastce - bez koniecznosci wyko-
nania przeszczepu skory. Urzadzenie to doskonale
sprawdza si¢ w usuwaniu nowotworéw zlosliwych
skory, takich jak rak ptaskonablonkowy i kolczysto-
komorkowy. Uzyskuje sie dzieki niemu doskonaty
efekt kosmetyczny przy radykalnym usunieciu zmiany.
W miejscach trudno dostepnych mozna zastosowaé
katowa naktadke montowang w czesci roboczej, ktéra
odchyli tor promienia w pozadanym kierunku, np.
podczas usuwania brodawczakéw krtani.

Skutecznosc¢ zabiegowa

Bezprecedensowym faktem jest bardzo wysoka sku-
tecznos¢ zabiegdw laserowych w przypadku wrastania
paznokci. Wspomne tu, ze czesto$¢ nawrotéw wrastania
po klasycznych zabiegach wynosi od 13 do ponad
80 procent, w zalezno$ci od zastosowanej metody
(dane podane w wyktadzie z zakresu podologii na XII
Miedzynarodowym Kongresie Medycyny Estetycznej
5-7.10.2012r.). Procedure laserowa mozemy ograniczy¢
do ablacji macierzy paznokcia po stronie wrastania
lub odparowa¢ ziarnine zapalng, albo tez wykonaé
precyzyjnie plastyke metoda Quenu. W naszych ga-
binetach wykonano w ciagu ostatnich dziesieciu lat
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ponad 5 tysiecy zabiegéw korygujacych wrastajace
paznokcie. Byta to gléwnie plastyka waléw z ablacja
laserowa macierzy po stronie wrastania. Nie odno-
towali$my zadnego przypadku nawrotu wrastania,
nawet w przypadkach bardzo zaawansowanych, z duzg
deformacja palca i zakazeniem waléw paznokciowych.
Jedyne powiktania, jakie zaobserwowalismy, to prze-
dluzone gojenie rany u kilkunastu pacjentéw z infekcja
palucha i ziarniniak w polowie watu paznokciowego,
spowodowany niewielkim ,,zadziorem” na przecietej
laserem plytce paznokcia. Sg to bezkonkurencyjne
efekty, ktorych nie uzyskuje si¢ innymi niz laserowa
metodami. Dodatkowq zaletg leczenia tego schorzenia
laserem CO, jest zdecydowanie krétszy czas rekon-
walescencji 1 zminimalizowanie dyskomfortu i bdlu
po zabiegu w poréwnaniu z innymi technikami.
Kolejnym trudnym do leczenia schorzeniem, czesto
przechodzacym w proces przewlekly, a dajacym si¢
skutecznie leczy¢ z uzyciem lasera chirurgicznego, jest
szczelina odbytu. Zabieg odbywa si¢ w znieczuleniu
miejscowym zwieraczy, czasami z dodatkowg blokada
nerwow odbytniczych dolnych, i polega na odpa-
rowaniu towarzyszacego szczelinie owrzodzenia,
usunieciu czeéci zmienionych chorobowo widkien
mieénia zwieracza wewnetrznego, a w razie potrzeby
na wycieciu pozostalych elementow szczeliny - bro-
dawki wartowniczej i przerosnietej brodawki linii
grzebieniastej. Podczas zabiegu stosujemy specjalne
zwierciadla katowe, aby uzyska¢ odbicie promienia
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lasera pod katem roboczym pozgdanym podczas
waporyzacji szczeliny. Zabieg zawsze jest uzupelniany
o dilatacje do $rednicy 23-27 mm. Po zabiegu stoso-
wane s3 procedury leczenia zachowawczego ustalane
indywidualnie.

Mozliwos¢ wyposazenia w skaner
Podsumowujac, nalezy podkresli¢ wysoka skutecznos¢
i spektakularno$¢ podczas pracy tym laserem, wygode
operatora, szybka amortyzacje sprzetu i bezpieczenstwo
pacjenta. Rozwijajac dalej ten watek, nie sposéb nie
wspomnie, ze laser CO, mozna wyposazy¢ w skaner,
czyli urzadzenie, ktore po nalozeniu na cz¢$¢ roboczg
ramienia, dzigki specjalnemu programowi i wmonto-
wanym mikrosilnikom z ruchomymi zwierciadtami,
daje mozliwo$¢ pracy w trybie frakcyjnym. W metodzie
tej skanujemy powierzchnie skory zgodnie z wybranym
programem. Definiujemy ksztalt i wielko$¢ skanowa-
nej powierzchni oraz gestos¢ ,,plamek” $wiatla, ktore
aplikujemy. Takie wybi6rcze naswietlenie promieniem
lasera — najczesciej 15-35% powierzchni skéry - po-
budza wzrost kolagenu przy zdecydowanie krétszym
procesie gojenia. W tym momencie laser przeksztatca
si¢ w najpopularniejsze urzadzenie do odmladzania
skory, redukeji zmarszczek i blizn oraz usuwania
przebarwien.

Techniki tgczone
Tendencja ostatnich kilku lat jest stosowanie technik
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taczonych (fot. 9, 10). W przypadku zabiegéw odmta-
dzajacych techniki faczone to np. polaczenie odmtadza-
nia twarzy przez wykonanie najpierw zabiegu falami
radiowymi o czestotliwosci 4 MHz celem podgrzania
kolagenu, nastepnie przeskanowanie skory laserem
frakcyjnym CO,. Powoduje to dalsze pobudzenie
kolagenu do odnowy i usuwa cze$¢ naskorka.
Bezposrednio po zabiegu mozna potozy¢ na twarz
maske z aktywowanego fibrogenem osocza bogato-
plytkowego, co przyspieszy gojenie (dziatanie czynnika
wzrostu zawartego w plytkach krwi), a po 5-7 dniach
po ustapieniu podraznienia i odpadnigciu strupkéw
mozna podac osocze bogatoptytkowe poprzez iniekcje
(mezoterapia). To spoteguje dzialanie lasera — efekt
odmlodzenia bedzie bardziej widoczny i trwalszy.

Nieablacyjny laser erbowy
Alternatywnym do lasera frakcyjnego CO, jest
nieablacyjny laser erbowy o diugosci fali 1550 nm.
Nie uszkadza on naskorka, a jego promien wnika
do glebokosci 1,4 mm. Dziala on delikatniej, stad aby
osiggna¢ pozadany efekt, wskazane jest wykonanie
serii zabiegow.

Przyktadem technik faczonych jest takze np. prze-
zskorne usuwanie zmian naczyniowych. Mozemy
pozamykac plytkie i cienisze naczynka laserem wysoce
selektywnym (dla hemoglobiny i melaniny), tzw. la-
serem KTP o dlugosci fali 532 nm (fot. 11), uzywajac
mocy 3-4 W, a nastepnie usung¢ zmiany polozone
glebiej i o grubszej srednicy naczynia laserem dio-
dowym niskoselektywnym o dlugosci fali 940 nm lub
980 nm. Nalezy przy tym uzy¢ mocy rzedu 50-100 W
(fot. 12). Unikamy przez to odbarwien w miejscu pracy
promienia lasera i uszkodzen naskorka, jednoczesnie
uzyskujac doskonaly efekt terapeutyczny.

Lasery diodowe o dtugosci fali 940 nm i 980 nm mo-
zemy zastosowac takze do przeprowadzania zabiegéw
endowaskularnych w przypadku leczenia zylakow
konczyn dolnych bez koniecznosci wykonywania
strippingu. W tym celu wprowadza si¢ do zyly specjalng
koszulke, przez ktora przeprowadzamy $wiatlowod
pod kontrola USG, az do miejsca, gdzie rozpoczyna
sie niewydolna czg$¢ zyly. Nastepnie powoli wycofu-
jemy go, dokonujac ablacji tej zyty. W ostatnich kilku
latach do tej techniki operowania zylakéw dotaczono
laser o fali dtugo$ci 1470 nm. Zabiegi endowaskularne
przeprowadzane sg najczesciej w znieczuleniu miej-
scowym i nie wymagaja wyrywania niewydolnych
odcinkéw zyly. Stad bardzo krétki czas powrotu
do pracy pacjentéw poddanych tej operacji.

Ciezkim powikfaniem nieleczonych zylakow
konczyn dolnych jest owrzodzenie zylakowate, ktdre
takze z powodzeniem mozna skutecznie wygoi¢ lase-
rowym zabiegiem endowaskularnym. Usuwamy w ten
sposob przyczyne choroby - refluks i zastdj zylny.
Zawsze po zabiegach wewnatrzzylnych stosujemy
kompresjoterapie.

Moéwigc o zylakach, trudno nie wspomnie¢ o za-
stosowaniu ww. laseréw w zabiegach proktologicz-
nych w przypadku krwawigcych lub wypadajacych
hemoroidéw. Promien laserowy mozna aplikowat,
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przyktadajac $wiattowdd do zmienionej Sluzéwki oraz
whbijajac go pod $luzéwke. W ten sposob wykonuje si¢
ablacje w kilku miejscach.

Dopplerowska sonda waskularna
Skuteczno$¢ metody mozemy podwyzszy¢, wykorzy-
stujac dodatkowo dopplerowska sonde waskularng
dla wykrycia przeptywu krwi w galeziach tetnicy
odbytniczej znajdujacych sie pod §luzéwka. Nastep-
nie w miejscu wykrytego przeptywu mozna podac
kilka impulséw lasera, az do zamkniecia polgczen
tetniczo-zylnych. Podanie pod $luzoéwke $wiatta
lasera powoduje, ze tkanka hemoroidéow kurczy sie
i resorbuje (fot. 13).

W naszych gabinetach wykonano od 2007 roku kilka-
dziesigt zabiegow ta metoda, uzywajac lasera diodowego
980 nm. Uzyskano w ten sposob dobry i trwaly efekt
terapeutyczny w przypadku krwawigcych i wypada-
jacych guzkow krwawniczych Jest on poréwnywalny
z efektami wykonanej w podobnej liczbie operacji
metodg Morrinagi. Wyzszo$¢ zabiegu wykonanego
laserem polegala na tym, Ze nie wymagal on znieczu-
lenia, jak w przypadku metody podwigzywania naczyn
hemoroidalnych pod kontrolg dopplera.

Podsumowanie

Od ponad dekady w codziennej praktyce zabiegowego
gabinetu chirurgicznego uzywamy réznych typow lase-
réw. Doceniamy wszystkie zalety opisanych urzadzen,
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gdyz na co dzien mamy do czynienia z takimi moz-
liwoéciami lasera, ktére przyciagaja wielu pacjentow.
Jednak najwazniejszy jest fakt, ze posiadanie nawet
najnowocze$niejszych rodzajow lasera nie zastapi
rzetelnej wiedzy i umiejetno$ci przeprowadzania
zabiegéw metodami klasycznymi. a
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