Lazer Tedavisi

Lazer terimi “Light Amplification by Stimulated Emission of Radiation” sozciiklerinin bas
harflerinden olusur ve “Uyarilmis Isinim Yaymimi ile Isigin Yogunlastirilmast™ seklinde
terclime edilir (Baxter ve McDonough, 2007). Lazer 15181 tek dalga boyundan ibarettir. Normal
151k kaynaklarindan ¢ikan isikta, pek cok dalga boyu bir arada ve genis bir spektrumu
kapsarken, lazer spektrumu son derece dardir. Giines 15181 veya elektrik ampiiliinden ¢ikan 151k
daginik bir sekilde ¢evreye yayilir. Is181 olusturan dalgalar ayn1 anda ayn1 fazda bulunmazlar,
aralarinda paralellik yoktur. Bir su birikintisi lizerine diigen yagmur damlalar1 gibidir. Lazer
is1¢inda ise dalgalar ayni anda aynmi fazda bulunur ve birbirine paraleldir, yani koherent
ozelliktedir. Bir lazer 151n demeti hi¢ dagilmadan uzak mesafelere kadar ulasabilir buna lazerin
nondiverjans yani dagilmama 6zelligi denir. Normal 151k bir¢cok yere dagilim gosterir buna en

1yi 6rnek giines 15181d1r (Besalt1 ve ark., 2001).

Lazer kati, s1vi veya gaz durumunda olan bir ortam ile lazer hareketlendirici maddeden olusur.
Kullanilan ara maddeye gore 4 ¢esit lazer vardir;

1- Kat1 Lazerler: Bu grupta Ruby lazer, YAG lazerler ¢cok kullanilmaktadir

2- Gaz Lazerler: Helyum- Neon lazer, argon ve kripton lazerler gaz lazerlere 6rnek olarak
verilebilir.

3- Siv1 Lazer: Genellikle uygun ¢ozeltilerde boya maddelerinden elde edilirler.

4- Yari Iletken Lazerler: Bu gruptaki lazerlere galyum arsenit lazer drnek verilebilir (Besalt1 ve
ark.,2001).

Lazerin Biyolojik Etkileri

Diistik enerjili lazer ile biyolojik sistemlerin birbirine olan etkisi hiicre diizeyinde en iyi sekilde
bilinmektedir. Buna ragmen lazerin Fizik Tedavideki etkisi hala polemik konusu olmaya devam
etmektedir. Diisiik enerjili lazerin biyolojik etkilerini yara iyilesmesi, analjezik etki,
penetrasyon, absorbsiyon, 1s1 artigi, dehidrasyon, proteinlerin koagulasyonu, termoliz ve
evaporasyon seklinde siralamak miimkiindiir (Besalt1 ve ark., 2001). Lazer tedavisinin altinda
yatan temel etki isinlanan dokulardaki bazi 6zel biyomolekiillerin 15181 absorbe etmesi
sayesinde olusmaktadir. Bu biyomolekiiller kromoforlar olarak bilinirler ve hiicre
mitokondrisinde bulunurlar. Absorbe edilen 151k enerjisi dokularda biyokimyasal enerjiye

doniislir. Baslangigtaki absorbsiyona bagli olarak bir takim sekonder reaksiyonlar gelisir. Bu
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reaksiyonlara baglh olarak da doku tamir mekanizmalar1 aktive olur (Baxter ve McDonough,

2007).

Siradan 151k deri veya deri alt1 dokusuna penetre olamaz. Infrared 3mm, ultraviyole 1sin1 ise
Imm diizeyinde emilebilir. Yapilan arastirmalarda, 6.328-A dalga boyundaki soguk lazer
uygulamasinin intraseliiler yapilar1 ve fonksiyonlar1 stimule ettigi anlagilmigtir. Birgok
biyolojik etkisi bildirilmekle birlikte en 6nemlileri kollagen sentezine, DNA sentezine, humoral
ve immun sisteme, noral ve glial fonksiyona olan etkileridir. Yara iyilesmesinde lazer
uygulanmasi, fibroblast bliylime faktoriiniin salinimini arttirarak kollagen sentezinin artmasini
saglar (Besalt1 ve ark., 2001). Norokimyasal olarak, lazer uygulamasinin endojen opiyatlarin,
asetilkolinin ve seratoninin metabolizmasini arttirdig1r gosterilmistir. Hiicresel boyutta ise
lazerin ATP {iretimini, biiyiime faktorii salmimini, sitokin reaksiyonlarmi ve hiicre
replikasyonunu arttirdig1 gosterilmistir. Ayrica yapilan c¢aligmalarda romatoid artritis,
osteoartritis ve yumusak doku yaralanmasi sonucu olusan agrilarda lazer uygulamasmin etkili
oldugu bulunmustur. Ayrica radikuler ve neuropatik agrilara da etkili olmasi sinir dokusunun
fonksiyonlarina direkt etkisi ile olusur (Basford ve ark., 1993). Agr kesici etkisinin en ist
diizeye ¢ikmasi i¢in akapunktur noktalari, trigger noktalar1 veya direk sinir kokleri {izerine

uygulanmas1 onerilmektedir (Kahn, 1991).

Lazerin kullanim alanlar1 asagidaki gibi siralanabilir (Baxter ve McDonough, 2007);

-Yara ve llserler: Dekiibit yaralari, kronik/iyilesmesi gecikmis yaralar, diyabete bagl iilserler,
yaniklar ve deri siyriklari

-Akut yaralanmalar/travmalar: Tendon ve kas kopmalari/hematomu, ligament kopmalari,
kiriklar, subluksasyonlar ve ¢esitli yumusak doku yaralanmalar1

-Muskuloskeletal durumlar: Tekrarlayan gerilmeye baglh yaralanmalar, karpal tiinel sendromu,
kompleks bdlgesel agr1 sendromu/refleks sempatik distrofi, fibromyalji ve temporomandibular
eklem patolojileri

-Yangisel durumlar: Tendinitis, bursitis, miyozitis, sinovitis

-Artritis ve buna bagli durumlar: Romatoid artritis, osteoartritis, kondromalasia patella
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