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SPIS TRESCI PARAMETRY TECHNICZNE

Trzy modele urzqdzeri BIOPTRON - BIOPTRON MedAll, BIOPTRON Pro 1 i BIOPTRON B2 - rézniq sie

rozmiarem, wzornictwem i ustawieniami, ale emitujq $wiatto o identycznych wiasciwosciach fizycznych.

PARAMETRY TECHNICZNE

‘

Spolaryzowane: >95% polaryzacja zapewnia optymalnqg penetracie tkanek.

*  Polichromatyczne: ma korzysine wiasciwosci spekirum catego $wiatta widzialnego i niskiej
BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY | GOJENIE RAN 4 podczerwieni (dugosci fali od 350 do 3400 nm dla MedAll i BIOPTRON Pro 1 oraz 480-3400 nm
dla BIOPTRON B2 z wytgczeniem szkodliwego promieniowania UV).

BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY | tAGODZENIE BOLU * Niekoherentne: zapewnia bezpiersiwo aplikacii
* Niskoenergetyczne: umozliwia precyzyine, bezpieczne, stabilne i rownomiermne dawkowanie $wiaffa.

BIOPTRON HYPERLIGHT '[HERAPY W DERMATOLOGII 7 BIOPTRON Srednica filtra ok.
I PRZY PROBLEMACH SKORNYCH MEDALL :
Bioptron MedAll 5cm Q_’\
BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY | ANTI-AGING Bioptron Prof fiem .
o Bioptron 2 15¢cm \
| SEZONOWE ZABURZENIE AFEKTYWNE (SAD) — Bioptron MedAll 20W
Bioptron Pro 1 50 W
BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY W PEDIATRII (DZIECI | NOWORODKI) 9 o
J Bioptron 2 7BW - >
*
BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY W PIELEGNACJI JAMY USTNEJ 10 )
Bioptron MedAll Klasa ll, IP 20 .
) BIOPTRON PRO 1 Bioptron Pro 1 Klasa Il, IP 20
JAK STOSOWAC? 10 NA STATYWIE STOLOWYM optron 2 Klasa Il,IP 20 p
Py 3 \
WIECE) O MECHANIZMACH KOMORKOWYCH ; = o |
STYMULOWANYCH PRZEZ BIOPTRON HYPERLIGHT \ Bioptron MedAll (bez statywu) 04k ,
\ ~ Bioptron MedAll (ze statywem podfogowym) 1,9 kg ® : &
TABELA NASWIETLAN BIOPTRON HYPERLIGHT 1-14 : (2 Bioptron Pro 1 (ze statywem stofowym) 35kg N
Bioptron Pro 1(ze statywem podfogowym) 81kg
S~
REFERENCJE NAUKOWE 15 Bioptron 2 (bez statywu) 42kg ‘\ o
. A Bi \ 4
= ioptron 2 (ze statywem podfogowym) N5kg

Temperatury otoczenia
BIOPTRON 2 Uzytkowanie +10°C do +30°C

)

Przechowywanie 0°Cdo+40°C

® Dtugosci fali 480-3400 nm  filtrem N *
krawedziowym $
350-3400 nm z filtrem HO .
-

HYPERLIGHT THERAPY NSYSTEM sy zeptercrom \ T—

Gestos¢ mocy ~ 40 mW/cm?

~asr® Aby uzyska¢ wiecej informacijj,
0Oznakowanie CE C€us zeskanuj kod QR




BIOPTRON HYPERLIGHT | GOJENIE RAN

Nasze liczne badania kliniczne w zakresie medycyny regeneracyjnej wykazaly, ze zastosowanie
terapii Bioptron Hyperlight znacznie przyspiesza procesy regeneracii tkanek, co skutkuje szybszym
zamykaniem sie ran oraz minimalnym bliznowaceniem. Ponadto, terapia BIOPTRON Hyperlight
zmniejsza koszty leczenia ran/opatrunkdw, skraca czas pobytu w szpitalu oraz fagodzi bél i stany
zapalne podczas catego procesu gojenia.
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Wykres 1. Zmiany w parametrach u pacjentéw poddawanych terapii urzqdzeniami Bioptron (n=15) i niepoddawanych
(n=15 (Al-Kadler et al, 2015) .

U pacjentéw z odlezynami poddawanymi terapii Bioptron Hyperlight, powierzchnia i objeto$¢ odlezyny
ulegly znacznemu zmniejszeniu w ciqgu 4 tygodni, 10 min/sesja, 2 razy dziennie.

Dzien 2 Dzien 12 Dzien 16

Dzien 43 Dzien 67

Zdjecie 1. Przewlekte odlezyny poddawane terapii Bioptron 10 min/dzien (relacja pacjenta, 2019).

Dzien O Dzien @ Dzien 21 (koniec) Dzier 42 (wznowienie terapii) Dzien 50
Zdjecie 2. Zylaki poddawane terapii Bioptron 10 min/dzier. Miedzy 21 i 42 dniem nie stosowano naswietlar.
[relacja uzytkownika, 2019).

BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY | tAGODZENIE BOLU

BIOPTRON Hyperlight pomaga zmniejszy¢ bél i niepetnosprawno$é u pacjentéw cierpigcych na rézne
schorzenia reumatyczne, w potqczeniu z leczeniem farmakologicznym i fizykoterapiq:

«  Zmniejsza bdl i dyskomfort w obszarze jednego lub wiecej stawdw.

+ tagodzi bél podczas ruchu w obszarze dotknigtym schorzeniem.

+  Redukuje stan zapalny w obszarze dotknigtym schorzeniem.

Terapia Bioptron Hyperlight moze by¢ stosowana w placéwkach medycznych, jak réwniez stanowié
wsparcie w uzytku domowym, by fagodzi¢ bél u pacjentéw ze schorzeniami reumatycznymi

i przewlektym bélem. Pacjenci mogq samodzielnie wykonywaé naswietlania kazdego dnia,

nawet na wakacjach - dzieki temu sq bardziej zaangazowani w terapie.

Liczne badania kliniczne terapii Bioptron Hyperlight potwierdzity medycznie jej skutecznos¢
u pacjentéw z nastepujgcymi chorobami:

= Reumatoidalne zapalenie stawdw 26 %

«  Choroba zwyrodnieniowa stawdw 44!
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Wykres 2. Zmiany w parametrach VAS u pacjentéw cierpiqcych na chorobe zwyrodnieniowq stawdw poddawanych
terapii Bioptron (n=34) i niepoddawanych (n=30) (Abramovich et al., 2020) “.

Pacjenci poddawani terapii Bioptron Hyperlight wykazujqg zmniejszenie objawéw bélowych i poprawe
ruchomosci. Naswietlanie 2 tygodnie, 6 min/sesja, 5 razy w tygodniu.

FIZJOTERAPIA | MEDYCYNA SPORTOWA

Terapia Bioptron Hyperlight jest kompatybilna z protokotami leczenia jako element integralne;,
interdyscyplinarnej terapii majgcej na celu przyspieszenie i optymalizacje rehabilitacji pacjentéw.
Dzieki synergicznemu dziataniu, urzqdzenia Bioptron pomagajq skrécié¢ czas powrotu do zdrowia
i regeneracii po rozmaitych urazach sportowych, a takze poprawié ogélne samopoczucie.

Terapia BIOPTRON Hyperlight pomaga pacjentowi w okresie rekonwalescencii i przyspiesza proces
gojenia poprzez:

»  Przyspieszenie regeneracji migsni i $ciegien

«  Poprawe rozciggliwosci migéni

«  Zmniejszenie stanu zapalnego i opuchlizny

«  Usmierzenie bélu, zmniejszenie jego intensywnodci

«  Zwigkszenie zakresu ruchu




Bioptron jest stosowany w wielu placéwkach medycznych jako certyfikowane urzqdzenie medyczne
u pacjentéw i sportowcdw z nastepujgcymi przypadfoéciami:

« Bdl w odcinku ledzwiowym 1#5:¢4

+ Bél szyiikarku!™

« Zespdt ciesni nadgarstka
« Tendinopatie w obrebie kilku stawdw (77071, 72.75.75)

(60, 74)

» Urazy mieéniowo-szkieletowe (skrecenia, nadwyrezenia) °¢ #
+  Bol pooperacyjny
Zmiany w Kwestionariuszu Niepetnosprawnosci

Zmiany w skali VAS Rolanda-Morris’a (RMDQ)
Grupa poddawana terapii Bioptron -# Grupa kontrolna Grupa poddawana terapii Bioptron -# Grupa kontrolna
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Wykres 3. Zmiany w parametrach skali VAS w kwestionariuszu Rolanda-Morris'a (samoocena niepefnosprawnosci
fizycznej spowodowanej bélem odcinka ledzwiowego kregostupa) u pacjentéw cierpiqeych na bdl krzyza
poddawanych (n=30) i niepoddawanych (n=30) terapii Bioptron Hyperlight (Myhailova et al, 2017) 431,

U pacjentéw poddawanych terapii Bioptron Hyperlight zaobserwowano ztagodzenie dolegliwosci
bélowych i poprawe jakosci zycia w duzo wiekszym stopniu niz u pacjentéw niepoddawanych
naswietlaniu. Naswietlanie przez 4 tygodnie, 10 min/sesja/dzien.

Zmiany w tescie Schobera Zmiany w tescie Thomayera
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Wykres 4. Zmiany w testach Schobera (bada zakres zgiecia w odcinku ledzwiowym kregostupa) i Thomayera
[test palce podfoga, sprawdza ruchomosé kregostupa) u pacjentéw cierpiqcych na béle krzyza poddawanych
(n=30) i niepoddawanych (n=30) terapii Biopiron Hyperlight (Myhailova et al, 2017) 43,

Pacjenci poddawani terapii Bioptron Hyperlight w znacznym stopniu zwiekszyli zdolno$¢ do zginania
i odchylania ciata w poréwnaniu z pacjentami niepoddawanymi terapii Bioptron Hyperlight
(4 tygodnie, 10 min/sesja/dzienr).

BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY W DERMATOLOGII
| PRZY PROBLEMACH SKORNYCH

Terapia BIOPTRON Hyperlight jest fatwa, bezbolesna i prosta; przeznaczona do wspomagania
leczenia oraz fagodzenia bélu i dyskomfortu zwigzanego z réznymi problemami skérnymi poprzez:

= Wspieranie procesu regeneracii poprzez stymulowanie proliferacii i migracji fibroblastéw;

= Zwigkszenie produkcii kolagenu;

*  Poprawe mikrokrgzenia;

*  Zmniejszenie stanu zapalnego, wysypki i zaczerwienienia;

* tagodzenie bélu i dyskomforty;

* Wzmocnienie uktadu odpornosciowego, by organizm skuteczniej bronit sie przed szkodliwymi
czynnikami zewnetrznymi.

Terapia Bioptron Hyperlight moze by¢ stosowana samodzielnie lub jako czesé integralnej terapii
majqcej na celu poprawe jakosci zycia.

Urzqdzenia Bioptron Hyperlight mogq by¢ stosowane w placéwkach medycznych, ale réwniez
samodzielnie przez pacjentéw w domu, co utatwia leczenie i przestrzeganie zaleceh oraz zapewnia
skuteczno$é terapii. Wszechstronne synergiczne dziatanie na poziomie komérkowym terapii Bioptron
Hyperlight sprawia, ze Bioptron jest doskonatym sprzymierzericem w leczeniu nastepujqgcych schorzer:
«  Trqdzik (rézowaty) 427

«  tuszczycal? 778
43, 48)

«  Atopowe zapalenie skéry (AZS)/egzema ™"
= Opryszczka zwykta i pétpasiec.

Przed terapiq Po 10 dniach Po 14 dniach Po 26 dniach

Zdjecie 3. Tradzik pospolity (Bioptron Hyperlight 10 min/dzien) (relacja pacjentki, 2019).

Przed terapiq: zblizenia na prawq i lewg noge Po terapii

Zdjecie 4. Egzema,/AZS (przed i po 8 tygodniach terapii, Bioptron Hyperlight 10,/min dzier (leguina-Ruzzi et al, 2019) )




BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY | ANTI-AGING

Swiattoterapia Bioptron Hyperlight jest wyjqtkowo skuteczna w zapobieganiu starzeniu sie skéry,
poprawie kolorytu cery, redukcji zmarszczek i zachowaniu mtodziericzego wyglgdu skéry.*

BIOPTRON Hyperlight:
«  Pobudza produkeije kolagenu;
Poprawia gestos¢ skéry;
Zmniejsza drobne linie i zmarszczki;
Zwigksza grubo$é skéry;
Poprawia teksture skéry, ujedrnia jq i wygtadza;
Przywraca naturalny blask.

Terapia BIOPTRON Hyperlight moze by¢ stosowana jako element codziennej pielegnacii
przeciwstarzeniowej, w potqgczeniu z kosmetykami, jak na przykfad serum i kremem.

Bioptron wyjgtkowo efektywnie dziata w potqczeniu z innymi zabiegami przeciwstarzeniowymi,
zmniejsza wysypke i zaczerwienienie w miejscach iniekcji, zapobiega stanom zapalnym,
a takze wzmacnia i przedtuza dziatanie nastepujgeych zabiegéw:

Mezoterapia mikroigtowa
twarzy i skéry glowy
Mezoterapia/biorewitalizacja
Wypetniacze HA (kwas hialuronowy)
Botoks
Zastrzyki kolagenowe
Terapia osoczem
bogatoptytkowym (PRP)
Nici liftingujace
Derma rollery
Rézne metody ztuszczania
Odmtadzanie twarzy, zabiegi na ciato
Loser frakeyjny CO,
Laserowe usuwanie zylakéw
Laser ND-YAG
Zabiegi na cellulit

Przed Po
Terapia Bioptron Hyperlight jest idealnym wsparciem po zabiegach medycyny estetycznej. Zmniejsza
obrzek i stan zapalny, wspomaga regeneracje skéry i fagodzi bél podczas catego procesu. Pacjenci
bedq szybciej wracaé do zdrowia dzigki terapii Bioptron Hyperlight.

odpowiednio przez 5i 7 dni (Colic et al, 2004) (1),

*UWAGA: efekiy kosmetyczne.

BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY
| SEZONOWE ZABURZENIE AFEKTYWNE (SAD)

Spoteczno$¢ naukowa przyjmuje, ze SAD jest spowodowany niedoborem $wiatfa w krétsze dni
w roku i zmniejszonq ekspozycjq na $wiatto sfoneczne. Gtéwnq metodq leczenia stosowang w SAD
jest naswietlanie jasnym $wiattem, takim jak BIOPTRON Hyperlight.

Zwigkszony poziom $wiatta moze zrekompensowaé niedobér $wiatta stonecznego,
pomagajqgc pacjentom:

Zmniejszy¢é objawy depresii;

Zwigkszyé motywacie;

Poprawi¢ jakoéé i dtugoéé snu.

Po zastosowaniu terapii Bioptron Hyperlight nie zaobserwowano skutkéw ubocznych, zatem pacijenci
mogq zaprzestaé jej stosowania wiosng i latem bez obaw o efekty uboczne. Urzqdzenia BIOPTRON
Hyperlight dostarczajq wiecej niz 10 000 lukséw ($wiatto w pomieszczeniach ma okoto 500 lukséw;
latem, w potudnie $wiatto sfoneczne moze osiqgngé 50 000 lukséw), optymalnie dostosowane

do leczenia SAD.

Aby mie¢ wigcej energii zimq, aplikuj $wiatfoterapie Bioptron Hyperlight w kierunku czota w trakcie
codziennych czynnosci, jak np. czytanie, podczas $niadania, itd.

20-40 min. = odlegfos¢ 20 cm

40-60 min. = odlegtoéé 30 cm

60-120 min. = odlegto$¢ 40 cm

BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY
W PEDIATRII (DZIECI | NOWORODKI)

Dzieci i noworodki majq specjalne potrzeby i wymagajq odpowiedniej, dostosowanej do nich
opieki zdrowotnej. Bioptron Hyperlight jest bezpiecznym, certyfikowanym medycznie urzqdzeniem
do stosowania u dzieci i noworodkéw, odpowiadajgcym ich potrzebom.

Terapia Bioptron Hyperlight moze by¢ stosowana u dzieci w celu zmniejszenia bélu i wspomagania gojenia.
Bioptron jest szczegdlnie pomocny w leczeniu nastepujgcych dolegliwosci:

Dziecigce choroby skéry; 1!

Egzema endogenna;

Infekcje gérnych drég oddechowych;
Alergiczne choroby uktadu oddechowego; *°!
Schorzenia uktadu migéniowo-szkieletowego. (%8

(36, 37)

U noworodkéw:
Problemy skérne (np. zapalenie zyt, odlezyny, toczen)

Leczenie dzieci w wieku ponizej 6 lat musi byé prowadzone pod nadzorem lekarza.
Nie stosowaé w okolicach oczu i uzywaé opaski na oczy dotqgczonej do urzgdzenia.
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BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY
| USZKODZENIA BtONY SLUZOWEJ JAMY USTNE)

Terapia Bioptron Hyperlight wykazata wysokq skuteczno$é w szerokim zakresie zastosowar
w przypadkach uszkodzer bfony $luzowej jamy ustnej, tagodzqc stan zapalny, obrzek i bdl.
Terapia Bioptron Hyperlight to wyjatkowa technologia, ktéra umozliwia skuteczne i przystepne
cenowo leczenie réznych zmian na blonie $luzowej. 1°% >4 95657

JAK STOSOWAC?

Terapia Bioptron Hyperlight powinna by¢ stosowana zgodnie z opisem w dokumencie
,Instrukcja obstugi” dotqczonej do kazdego urzgdzenia.

Kazda sesja terapii Bioptron Hyperlight trwa od 4 do 10 minut, raz lub dwa razy dziennie
(patrz Tabela Naéwietlar Bioptron Hyperlight). Terapia jest nieinwazyjna. Urzqdzenie Bioptron
nalezy umiescié¢ w odleglosci 10 cm od naswietlanego obszaru. Terapia Bioptron Hyperlight
moze by¢ stosowana tak diugo, jak to konieczne, az do ustgpienia dolegliwosci. Urzqdzenia
Bioptron Hyperlight mozna z fatwoscig stosowaé u kilku pacjentéw w ciagu tego samego dnia.

BIOPTRON MEDALL

Krok 1

Dokfadnie oczys¢ obszar

Krok 2
Ustaw czas naswietlania

ciafa, kiéry ma zostad .y
za pomocq przyciskdw +/-.

poddany zabiegowi.
Krok 4
g:)oslf(oi - uisodzenic Ustaw urzqdzenie pod kqtem 90°,
vl vrzqazen 10em w odlegtosci 10 cm od obszaru

d ich potrzeb.
O swoich pofrze poddawanego terapii.

Krok 5
o L Q Krok 6
Naciénij Start. Odprez sie. <> = Naswietlaj poszczegélne

e _
Swiaffo wychzy °1e samo ' obszary skéry jeden
po uplywie ustawionego E { )

po drugim.

czasu naswietlania.

BIOPTRON PRO 1iB2

Krok 2
Ustaw urzqdzenie pod kqtem 90°,
w odlegtosci 10 cm od obszaru

Krok 1

Dokfadnie oczys¢ obszar
ciata, ktéry ma zostad
poddany zabiegowi.

ﬁ‘\ Krok 3
o TR-ax,

Ustaw czas naswietlania

poddawanego terapii.

Krok 4
Nacisnij start. Rozpoczyna sie
naswietlanie. Swiatlo wylqczy sie

za pomocq przyciskow +/-. samo po uplywie ustawionego

Vail

czasu naswietlania.

WIECEJ 0 MECHANIZMACH KOMORKOWYCH
STYMULOWANYCH PRZEZ DZIALANIE
BIOPTRON HYPERLIGHT

Wszechstronne synergiczne dziatanie na poziomie komérkowym terapii Bioptron Hyperlight sprawia,
Ze terapia Bioptron jest skuteczna w przyspieszaniu gojenia ran, fagodzeniu bélu i w przypadku
schorzen dermatologicznych:

*  Pobudza procesy regeneracyjne poprzez stymulacje produkciji kolagenu,

proliferacii keratynocytéw i fibroblastéw. 6% 77

= Zwieksza uwalnianie czynnikéw wzrostu. ¢

*  Poprawia mikrokrgzenie i miejscowe ukrwienie. %%
* Zwigksza wydzielanie cytokin przeciwzapalnych i zmniejsza uwalnianie cytokin prozapalnych. 242 &
*  Zmniejsza uwalnianie przekaznikéw chemicznych, ktére stymulujq nocyceptory,

zwiekszajgc uwalnianie naturalnych substancii przeciwbdlowych w organizmie. !

TABELA NASWIETLAN BIOPTRON HYPERLIGHT

86, 87)

15, 64)

WSKAZANIE PROBLEM/OBJAW NASWIETLANIE SUGEROWANE MIEJSCA APLIKACII

GOJENIE RAN

2-8 min/sesja Przykiad: rana na dfoni

Rany pourazowe Skaleczenia 10cm ?d|99.'0§'0' B
i pooperacyjne Siniaki 1-2 sesje/dzien W miejscu rany % %
Bdl w obszarze Tak dfugo, Q\(%%g % :
jak potrzeba

2-8 min/sesja Przykfad: rana na dtoni

) 10 cm odlegtos¢ 0
. B6l w obszarze o L .
Oparzenia T . 1-2 sesje/dzien W miejscu oparzenia =X
Gojenie sig tkanki
Tak dtugo, '
jak potrzeba

2-8 min/sesja
Przeszczepy skon Bol w obszarze 1?20;2592 /Izgzjifssc W miejscu
py skory Gojenie sig tkanki Tak dfujgo przeszczepu skory

jak potrzeba
2-8 min/sesja W miejscu owrzodzenia
. 10 cm odlegtos¢ Jesli owrzodzen
. . Bolwobszarze o . S
Owrzodzenia zylne podudzi Lo . 1-2 sesje/dzien jest wigcej,
Gojenie sig tkanki SO .
Tak dfugo, powtarza¢ naswietlanie
jak potrzeba na kazdym z nich.
2-8 min/sesja W miejscu owrzodzenia
) 10 cm odlegtos¢ Jesli owrzodzen
. Bol w obszarze o . S
Odlezyny R . 1-2 sesje/dzien jest wiecej,
Gojenie sig tkanki PO
Tak dfugo, powtarzac naswietlanie
jak potrzeba na kazdym z nich.
2-8 min/sesja W miejscu owrzodzenia
. 10 cm odlegtos¢ Jesli owrzodzen
B6l w obszarze S . Lo
Stopa cukrzycowa T . 1-2 sesje/dzien jest wiecej, g
Gojenie sig tkanki PP
Tak dtugo, powtarzac nawietlanie
jak potrzeba na kazdym z nich.

1
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WSKAZANIE

PROBLEM/OBJAW

NASWIETLANIE SUGEROWANE MIEJSCA APLIKACII

£AGODZENIE BOLU

Reumatoidalne zapalenie

4-10 minut,
10 cm odlegtos¢

W bolesnym migjscu
Powtdrzy¢ ten sam

Tradzik pospolity

Zmiany tradzikowe

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dfugo,

jak potrzeba

Na obszarze dotknigtym
schorzeniem

MEA

tuszczyca

Zmiany tuszczycowe

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dfugo,

jak potrzeba

~
Na obszarze dotknigtym N =N
schorzeniem \

stawéw Bdl stawéw 1-2 sesje/dzien zabieg na kazdym
Tak dtugo, stawie dotknigtym
jak potrzeba schorzeniem.
4-10 minut, W bolesnym miejscu
10 cm odlegtos¢ Powtdrzy¢ ten sam
Artretyzm Bol stawéw 1-2 sesje/dzien zabieg na kazdym
Tak dtugo, stawie dotknigtym
jak potrzeba schorzeniem.
4-10 minut, W bolesnym miejscu
Choroba zwyrodnieniowa 10 cm odlegtos¢ Powtdrzy¢ ten sam
Bél stawdw 1-2 sesje/dzien zabieg na kazdym

stawow

Opryszczka

Dyskomfort

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dtugo,

jak potrzeba

—
Na obszarze dotknigtym 3 =N
schorzeniem )

Bdl odcinka ledZwiowego
plecow

Tak dtugo, stawie dotknigtym
jak potrzeba schorzeniem.
4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dtugo,

jak potrzeba

Bdl i sztywnosc¢ kregostupa

W bolesnym miejscu

Pétpasiec

Dyskomfort

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dtugo,

jak potrzeba

7

Na obszarze dotknigtym
schorzeniem

ARG

BAl szyi i karku

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dtugo,

jak potrzeba

BAl i szywnos¢ szyi i karku

W bolesnym miejscu @ % @

Powierzchowne infekcje
bakteryjne

Dyskomfort

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dtugo,

jak potrzeba

7

Na obszarze dotknigtym
schorzeniem

ARG

Blizny

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
Bal 1-2 sesje/dzien

Tak dtugo,

jak potrzeba

W miejscu blizny

sle

Uszkodzenia bton $luzowych
(skory lub btony $luzowej
jamy ustnej)

Dyskomfort

Btona $luzowa jamy ustnej:
zapalenie btony $luzowej, bl jamy
ustnej, zapalenie okotowszczepowe

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dfugo,

jak potrzeba

Na obszarze dotknigtym
schorzeniem

SEZONOWE ZABURZENIE AFEKTYWNE (SAD)

Urazy mig$niowo-
szkieletowe

4-10 minut,

10 cm odlegtosé
Bl 1-2 sesje/dzien

Tak dtugo,

jak potrzeba

W bolesnym miejscu ﬁ @ (ﬁ

Zesp6t ciesni nadgarstka

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien
Tak dtugo,

jak potrzeba

Bdl, mrowienie

Na nadgarstku

DERMATOLOGIA

Atopowe zapalenie skry
(egzema)

4-10 minut,

10 cm odlegtos¢
Rumien 1-2 sesje/dzien

Tak dtugo,

jak potrzeba

7
Na obszarze dotknigtym N &
schorzeniem

SAD

Obnizony nastroj
Anhedonia
Senno$c
Wyczerpanie

20-40 min.
ekspozycji przy

odlegtosci 20 cm lub

40-60 min.
ekspozycji przy

Punktowo w kierunku czota R
lub boku czaszki.

odlegtosci 30 cmlub  Unikac oczu i okolic.

60-120 min.
ekspozycji przy
odlegtosci 40 cm

PEDIATRIA

OBOWIAZKOWE UZYCIE OPASKI NA OCZY. PRZED UZYCIEM SKONSULTOWAC SIE Z LEKARZEM.

Schorzenia dermatologiczne

Np. atopowe zapalenie skory,
tuszczyca, powierzchowne infekcje
bakteryjne, tradzik, zmiany

btony $luzowej jamy ustnej,
opryszczka i pétpasiec

2-4 minuty,
10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien

W miejscu zmiany
chorobowej

Alergiczne schorzenia
gérnych drég oddechowych

Np. astma

' L= 5 \
2-4 minuty, =Z e
10 cm odlegtos¢ Na klatke piersiowg - =7
1-2 sesje/dzien 4
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o ) S o 2-4minuty, ey,
Infekcje gornych drég Np. prze;leb!enle, |[1fekcle zatok i 10 cm odleglosé Na Klatke piersiowa #
oddechowych zapalenie migdatkéw A L )
1-2 sesje/dzieri 4
2-4 minuty,

Rany, siniaki, wysypka, obrzek,

Niewielkie uraz: Lo .
y zaczerwienienie i oparzenia

10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien

W miejscu zmiany )
chorobowej A

2-4 minuty,
Schorzenia migéni i stawéw  Np. mfodziericze zapalenie stawéw 10 cm odlegtos¢
1-2 sesje/dzien

W miejscu zmiany
chorobowej A

Np. skrecenia, nadwyrezenia, 2-4 minuty,
Urazy sportowe sttuczenia, zapalenia $ciegien, 10 cm odlegtosc
naderwania wiezadet i mig$ni 1-2 sesje/dzien

W miejscu zmiany
chorobowej A

DODATKOWE WSKAZANIA DLA NOWORODKOW

Np. pieluszkowe zapalenie 2-4 minuty,
Problemy skorne skary, zakazenie pepka 10 cm odlegtos¢
i wysypka krostkowa 1-2 sesje/dzien

W miejscu zmiany
chorobowej A
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