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Giris

Pulse-dye lazer, 1980'li yillarin sonlarindan
beri vaskiiler lezyonlarin tedavisinde altin
standardi  olmustur. Pulse-dye lazer,
Boston'daki Wellman Laboratuarlarinda,
Rox Anderson ve John Parrish tarafindan
gelistirilen selektif fototermoliz teorisinin
yayinlamasinin ardindan gelistirilmistir.1
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Ozel olarak bebeklerdeki sarap lekelerinin
tedavisi icin gelistirilen pulse-dye lazerin,
uzun bir glvenlik ve etkinlik ge¢cmisi vardir.
Geleneksel pulse-dye lazerin, selektif
fototermoliz teorisine dayanan teknik
ozellikleri; 585 nm’lik bir dalga uzunlugu ve
0.45 ms'likj bir darbe siresidir. Vbeam,
dahil olmak Uzere daha yakin modellerin
595 nm'lik dalga uzunluklari ve 0.45ila 40 s
arasinda degisen kullanici  tarafindan
secilebilir darbe sireleri mevcuttur.

Daha uzun pulse-dye lazerlerin kullaniima-
sinin arkasindaki mantik, purpuradan muaf
tedavinin saglanmasidir. Daha uzun bir
stire boyunca enerji verilmesiyle, hedef
damarlarin isinmasi daha hafif olarak
gerceklesir. Bu durum da, damar yirtilmasi-
na degil, intravaskiler kogulasyona yol
acar. Bu yavas i1sitma, ylz telanjiyektazisi-
nin tedavisinde kullanildiginda, genel
olarak, pulse-dye teknolojisinin &teden
beri damgasi olmus olan tedavi sonrasi
purpuranin ortadan kaldirir.

Purpuradan muaf tedavi saglamasinin
avantajina ek olarak, Vbeam'in daha uzun
darbe sureleri, sarap lekelerine sahip
hastalara bazi ekstra faydalar saglar.
Geleneksel pulse-dye lazerlerle tedavi
edilen hastalarin codu, ilave tedavilerin
etkilerinin minimal ya da sifir oldugu bir
terapotik esige gelirler. Vbeam, daha uzun
darbe suresi, daha buylk spot boyutu,
entegre Dynamic Cooling Device™ (DCD)™
ve daha yiksek akiciligi ile, bu hastalara,
sarap lekesi lezyonlarindan arinmalari ile
ilgili olarak kayda deger oranda daha
fazlasini sunabilir.
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Yontem

Bu olgu calismasina konu olan kadin
hastaya, daha 6nce, daha eski bir Candela
pulse-dye lazeri olan SPTL-1b ile, asagidaki
parametreler Uzerinden bircok tedavi
uygulanmistir: 85 nm, 0.45 ms, 5mm spot
boyutu, 5-7 J/cm?

Toplamda 20 aylk bir streyi kapsayan,
sekiz tedavi uygulamasi sonrasinda,
uygulanan yeni tedavilerin minimal ile sifir
arasinda ilerleme sagladigi bir esige
variimistir. Her ne kadar hasta son derece
tatmin olmus olsa ve %70 oraninda bir
arindirma saglanmis olsa da, kendisinde
her gin makyajla gizledigi oldukca fark
edilir bir sarap lekesi kalmistir.

Vbeam'in piyasaya sunulmasinin ardindan,
farkli parametrelerde tedavi suretiyle daha
fazla bir arindirmanin  mimkin olup
olamayacagini arastirmak icin, hasta
Merkeze yeniden davet edilmistir.

Kendisine asagidaki parametreler
Uzerinden Vbeam tedavisi uygulanmistir:
595 nm, 3 ms, 7 mm spot boyutu, 14 J/em?
. DCD ayarlari; sprey siresi 40 ms ve
gecikme 30 msdir. Operasyon sonrasi
bakim dahilinde, tedavi uygulanan alana
dort guin boyunca, glinde iki defa, Aquap-
hor © iyilestirme merhemi strGlmustur.

On iki hafta sonra, hastaya ayni ayarlar
Uzerinden (yalnizca, akicilik 15 J/cmz'ye
cikartilarak) bir kez daha Vbeam tedavisi
uygulanmistir. Bu iki Vbeam tedavisi
uygulamasi sonrasinda, ek bir ilerleme
kaydedilmistir.  Bugiin, hasta, sarap
lekesinin  yaklasik  %95'lik  kismindan
arindiriimigstir.
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Sonuglar

Yukarida belirtildigi gibi, SPTL-1b
yontemiyle ve bircok tedavi sonra-
sinda yaklasik %70’lik bir arinma
saglanmistir. Bkz. Resimler 1 ve 2.

Buna Kkarsilik, daha fazla arinma,
ancak, (ilave DCD korumasiyla
mumkin hale getirilmis) daha fazla
akiciliga, daha yiksek bir dalga
uzunluguna ve daha blyik bir spot
boyutuna sahip Vbeam'in kullanil-
masiyla mimkin olmustur. Bkz.
Resim 3.

Tum tedavilerin ardindan operasyon
sonrasl purpura meydana gelmistir.
Geleneksel  pulse-dye  tedavisi
sonrasi ortaya cikan purpura, koyu
mor ila siyah arasi renklerde olup 10
ila 14 glin boyunca geg¢memistir.
Vbeam tedavisi sonrasi ortaya ¢ikan
purpura ise, daha az koyu renkte
olup, 7 gliniin sonunda ge¢mistir.

Kalicl yan etkilere ya da komplikas-
yonlara rastlanmamistir.

Tartisma

Yeni daha uzun pulse-dye lazerler,
yalnizca ufak bacak damarlari (<1.5 mm)
icin ve ylz telanjiyektazisinin purpurik
olmayan tedavisi icin etkin bir ¢6zim
sunmakla kalmaz, ayni zamanda direncli
sarap lekeleri icin etkin tedavi olanadi
sunar.

Yukarida, tanimlanan vakada, Vbeam'in
(ilave DCD korumasiyla mimkin hale
getirilmis) daha yiksek akiciligl, daha
uzun dalga boyu, daha uzun darbe
suresi, daha buylk spot boyutu, daha
once kisa pulse-dye lazerle uygulanan
tedaviye gobre, sarap lekesinin daha
tatmin edici bicimde arndinlmasini
mimkin  kilmistir. Vbeam hem  (kisa
termal relaksasyon zamanina sahip) ufak
damarlarin tedavisi icin kisa darbe siresi,
hem de biyik damarlarin tedavisi icin
uzun darbe siiresi ¢coziimleri sunmakta-
dir.

Vbeam, simdi, doktorlara, terapétik
parametreleri optimize etme suretiyle
hastalarina gore tedavi uygulama firsati
veren, guvenliligi kanitlanmis ve etkin
pulse-dye teknolojiyi sunmaktadir.
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Resim 2- SPTL-1b ile uygulanan tedavi sonrasi

Resim 3- iki ilave Vbeam tedavisi sonrasi
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