LAZER VE TRAKSIYON

Uzm Dr Erol BASTUG



LAZER

 Laser s6zcugu: Light Amplification by Stimulated Emission of
Radiation

(Uyariimis radyasyon yayilimi ile 1s18in giclendirilmesi kelimelerinin bas
harflerinden turetilmistir)
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Lazerin prensibi

 Kararli halde bulunan bir atom disaridan gelen foton tarafindan
uyarildiginda elektron bir Gst seviyeye cikar

e Kisa surede tekrar kararl hale donerken foton salinir

* Elektron, foton salinimini kendiliginden yaparsa salinan fotonun yonu
rastgeledir (spontan salinim)

* Elektron baska bir fotonla etkileserek kararli diizeye inerse bu sekilde
salinan fotonun yonu ve fazi gecise etki eden fotonla ayni olur
(uyarilmis salinim)



* Lazer olusturmak icin gerekli 4 temel 6ge vardir:
Lazer ortami

e Atomlari kolayca uyarilabilen kati, sivi ya da gaz ortam
Enerji kaynagi

* Enerji verilmesiyle lazer maddesi aktiflenir (pompalama)
Rezonans ayna sistemi

e Olusan fotonik enerjiyi arttirmak icin kullanihr
 Biri yari gecirgendir, lazer i1sini elektronik salinim esigine ulasinca aynadan gecis olur

Fiberoptik iletken
* Elde edilen isini tasir.
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Lazer 1sininin fiziksel ozellikleri

* Tek renklidir

e Tek yonlu yayilir ve uzaysal yayilir

e Kicuk yuzeylere yogun enerji
aktarabilir

* Uzun mesafelere kadar ayni
incelikte ulasabilir




Guclerine gore lazer cesitleri

e Dusuk gucli (soguk) lazerler:
* Lazer glicli 6-500 mW (class 3B)
e Dalga boyu 600-1100 nm arasinda
* 30 yildan uzun zamandir kullanilan konservatif tedavi secenegi

* Yuksek guclu (sicak) lazerler:
e Lazer glici >500 mW (Class 4)
* Cerrahide kullanilir, dokulariisitir ve parcalarlar



* Fizik tedavide sik kullanilan disuk guclu lazerler

* Helyum-Neon (He-Ne) lazer
* %85 helyum, %15 neon gazi icerir
* Kirmizi renklidir, 632,8 nm dalga boyu vardir
* Penetrasyon derinligi direkt 0,8 mm, indirekt 10-15 mm’dir

* Galyum-Arsenid (Ga-As) ve Galyum-Altininyum-Arsenid (Ga-Al-As)
lazer
* Kirmizi otesi lazerlerdir
» Kesikli (pulse) isin yayarlar
* Ga-As 904 nm dalga boyuna, Ga-Al-As 830 nm dalga boyuna sahiptir
* Indirekt penetrasyonlari 5 cm’ye cikabilir



Dusuk gucteki lazerlerin etkileri

* Biyostimulan etki
Elektron tasima zincirinde aktivasyon
ATP sentezinde artis

Kalsiyum kanallari Gzerinde fotofiziksel etki ile hicre membraninda reaksiyonlarin
baslatilmasi

Hlicre metabolizmasinda hizlanma
Makrofaj, fibroblast ve lenfosit aktivitesinde artis

* Yara iyilesmesi tUzerine olumlu etki
* Antiinflamatuar etki

* Analjezik etki (periferal nosiseptorlerin inhibisyonu, endorfin)
* Vazodilatasyon etkisi



* Lazer doz uygulama sureleri
* 1 seans uygulamada 100 j total doz asilmamali
e 1 seans tedavi suresi 2-5 dk
e Toplam 10-20 seans arasi uygulanir



Lazer endikasyonlari

* Osteoartrit  Artritler

* Tendinit ve bursitler * Yumusak doku yaralanmalari

* Fibromiyalji/Miyofasial agri * Kronik agrinin giderilmesi
sendromu * Yara iyilesmesi

 Lateral- medial epikondilit e Yaniklar

* Diyabetik n6ropati + Basi yarasi

* Sprain ve strainler
e Karpal tiinel sendromu



Lazer kontrendikasyonlari

* Hamilelere

e Kanserli lezyona yakin bolgelere
* Varikoz venlere

* Enfeksiyon

* Tiroid bezi etrafina

* Epilepsi

* Kalp pili olanlar

* Direkt goze



TRAKSIYON

* Eklem araliklarini genisletmek veya kirik kemik parcalarini ayirarak
cevre yumusak dokuyu gerip uzatacak sekilde uygulanan cekme
teknigi



Traksiyon cesitler:

Surekli traksiyon Manuel traksiyon
Statik traksiyon Yercekimi yardimli traksiyon
intermittan traksiyon Ototraksiyon

Su icinde traksiyon
Mekanik traksiyon
Motorize traksiyon

Spinal dekompresyon



Sureye gore traksiyon cesitleri

 Surekli traksiyon: * Intermittan traksiyon
* 10-14 gin e Birkac sn veya dk cekme ve
« Toplam 20-40 saat gevsemenin takip ettigi
e diistk agirhk * Toplam 20-30 dk
* Mekanik etkiden cok kas * Daha yuksek kuvvet
spazmlarini cozmek * Tolere edilebilir

immobilizasyon

e Statik traksiyon
e 20-60 dk arasi
e Daha yuksek agirlik
* Mekanik etkiden faydalanilir



Kuvvete gore traksiyon cesitleri

1) Manuel traksiyon

* Bel ve boyun agrilarinda hastanin
mekanik veya motorize traksiyon
uygulanmasindan fayda gorup
gormeyecegini test etmek
amaciyla kullanilabilir
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Kuvvete gore traksiyon cesitleri

2) Yercekimi traksiyonu
* Hastanin agirhgi cekme kuvvetini
olusturur

* Vertebralar arasinda anlamli
ayrilma olabilecegi gortlmustir

e Tedavi suresi 10-30 dakikadir
* Ev tedavisi icin tavsiye edilebilir
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Kuvvete gore traksiyon cesitleri

3) Ototraksiyon

* Hasta elini veya bacagini
kullanarak, 6zel bir masada kendi
kendine traksiyon yapar
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Kuvvete gore traksiyon cesitleri

4) Su icinde traksiyon

* Hastanin bileklerine agirlik
baglanir ve su Ustiunde yuzebilen
bir halka seklinde sistemde hasta
su icinde vertikal olarak asili kalir

* Tedavi genellikle 6-30 dk

 Sicak su kas gevsemesine yardimci
olur
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Kuvvete gore traksiyon cesitleri

5) Mekanik traksiyon

e Agirlik ve makara sistemi
kullanilarak bel ve boyun
bolgesine uygulanan statik
traksiyon sistemi
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Kuvvete gore traksiyon cesitleri

6) Motorize traksiyon

* Traksiyon kuvveti ve slresinin
onceden ayarlanabildigi ve
degistirilebildigi motorlu aygitlar
kullanilarak yapilan traksiyon
seklidir

e Sirekli veya intermitan uygulama
yapilabilir
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Traksiyon etki mekanizmasi

* Intervertebral segment ve noral foramenler genisler

* Anterior ve posterior longitudinal ligamanlar ve paravertebral kaslar
gerilir

* Intervertebral eklemler normal pozisyonuna gelir
* Faset eklemler genisler ve disk hacmi artar

* Agrinin azaltilmasinda ve kas spazminin giderilmesinde etkili olabilir



Amac

 Diskte dekompresyon olusturarak disk herniasyonlari, dejeneratif disk
hastaligl nedeniyle basi altinda kalan spinal sinirleri basidan
kurtarmaktir

* Nukleus pulpozusda olusan negatif basinc sayesinde, basi altinda
kalan diskin cevre dokulardan yeniden oksijenlenmesinin, kaybettigi
suyu geri alabilmesinin ve beslenebilmesinin mimkuin olduguna
inanilmaktadir



Boyun traksiyonu

* Hasta otururken, ayakta veya
sirtustu pozisyonda uygulanabilir

* Vertikal pozisyonda stirtinmenin
olmamasi avantaj

 Sirtdstu horizontal pozisyonda
hasta kendini givende hisseder

e Kok basisi olan olgularda 25-30
derece servikal fleksiyonda
yvaptimalidir

* Enaz 11.5 kg ile 25 dk
uygulanmal
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Bel traksiyonu

 Sirtdstld-yuzustl horizontal yada vertikal pozisyonda

* Horizontal traksiyonda vertebral ayrilmayi saglamak icin 20-40 kg bir
kuvvet gerekmektedir

e Statik lomber traksiyonda 25-45 kg ile 15-30 dakika traksiyon
yapilabilir

* Lomber traksiyonda 10-15 dakika ile tedaviye baslanir ve sonra 20-30
dakikaya kadar cikilabilir




Endikasyonlari

» Radikilopati (sinir koki sikismasi)
* Dejeneratif disk hastaligi

* Diskojenik agri

* Eklem hipomobilitesi

e Paraspinal kas spazmi



Kontrendikasyonlar

e Gebeler * Disk enfeksiyonlari

* Lomber flizyon  Ciddi periferik néropati
* Kanser * Hemipleji

 Ciddi osteoporoz * Parapleji

* Spondilolistezis (unstable) * Tetrapleji

* L1 seviyesinin altindaki * Kognitif disfonksiyon

kompresyon kiriklari e Kauda ekina sendromu

* Pars defekti * Serbest fragmani olan disk
* Aort anevrizmasi patolojileri









