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PARAMETRY TECHNICZNE

Trzy modele urzqdzen BIOPTRON - BIOPTRON MedAll, BIOPTRON Pro1 i BIOPTRON B2 - rézniq sie

rozmiarem, konstrukcjq i ustawieniami, ale charakteryzuiqg sie identycznymi wiasciwoéciami fizycznymi éwiatfa.

+  Spolaryzowane: Swiatlo spolaryzowane w >95% zapewnia optymalng penetracje ciafa.

*  Polichromatyczne: obejmuje wszystkie korzysine dziafania cafego widma promieniowanio widzialnego
i podczerwonego (dugosci fali od 350 do 3400 nm w przypadku urzqgdzert MedAll i BIOPTRON
Pro1 oraz od 480 do 3400 nm w przypadku urzgdzenia BIOPTRON B2, z wytgczeniem szkodliwego
promieniowania UVY).

= Niekoherentne: zapewnia bezpieczne stosowanie.

* Niskoenergetyczne: umozliwia precyzyine, bezpieczne, spéine i stabilne dawkowanie $wiatta.

BIOPTRON Srednica filtra (w przyblizeniu)
MEDALL Bioptron MedAll 5cm 9 \
Bioptron Prol Tlem
. [
Bioptron 2 15¢m \
Bioptron MedAll 28W
Bioptron Prol 7BW
$ o
Bioptron 2 oW - >
Moc znamionowa halogenu
Bioptron MedAll 20W
=y
BIOPTRON PRO1 Bioptron Prol 50 W
NA STATYWIE STOLOWYM Bioptron 2 75W ¢

?

Aby uzyskaé wigcej informacii
0znakowanie CE C€us zeskanuj kod QR

1 Bioptron MedAll (bez statywu) 0,4 kg
\ — Bioptron MedAll (ze statywem podtogowym) 1,9 kg s —
@ Bioptron Prol (ze statywem stotowym) 35kg ¢
Bioptron Prol (ze statywem podfogowym) 81kg
Bioptron 2 (bez statywu) 42kg ‘\\\f -
— ?_/\, Bioptron 2 (ze statywem podtogowym) N5kg o
|
BIOPTRON 2 Zakres temperatur pracy: od +10 °C do +30 °C
Przechowywanie w temperaturze: od 0°Cdo+40°C :
0) Dtugos¢ fali 480-3400 nm z filtrem * :
krawedziowym 3
350-3400 nm z filtrem HO .
Stopien polaryzacji >95% (590-1550 nm) . itk

)

3



TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT W LECZENIU RAN

Nasze liczne badania kliniczne w dziedzinie medycyny regeneracyinej wykazujq, ze stosowanie terapii
Bioptron Hyperlight znacznie przyspiesza procesy regeneracii tkanek, co skutkuje szybszym gojeniem
sie ran przy minimalnym tworzeniu sie blizn. Ponadto terapia $wiattem BIOPTRON Hyperlight pozwala
obnizy¢ koszty pielegnacii ran i opatrunkéw, skraca czas pobytu w szpitalu oraz tagodzi bél i stan
zapalny w trakcie cafego procesu gojenia.

» owrzodzenia zylne nég (% %34 44 7]
. odleiyny (6,8,12,13,19, 31, 42)
(21,47,77)

* owrzodzenia stép
- oparzenia ? 508 84

= przeszczepy

*  rany pooperacyjne >
(3,5,22, 53, 61)

10,16, 40, 46, 49, 51, 65, 66
-+ urazy
U pacjentéw z odlezynami, u ktérych dodatkowo zastosowano terapie Bioptron Hyperlight, powierzchnia

i objetosé odlezyn ulegly znacznemu zmniejszeniu po 4 tygodniach terapii trwajqcej 10 minut na sesig,
przeprowadzanej dwa razy dziennie.

25
*
*
s 20 19,1 19,2 19,2
3
3 Grupa poddana terapii Bioptron, przed
3
% Grupa poddana terapii Bioptron, po
£
o ¥ Grupa kontrolna, przed
g 8,6
z W Grupa kontrolna, po
5
2 N
N
Powierzchnia odlezyn (cm?) Obijetoéé¢ odlezyn (cm?)

Rysunek 1. Zmiany paramefréw odlezyn u pacjentéw poddanych terapii (n=15) oraz niepoddanych terapii (n=15)
light (*p<0,0001 - poréwnanie stanu przed i po terapii; Al-Kader i in,, 2015) €1,

Dzien 2 Dzien 12 Dzien 16 Dzien 25 Dzien 43 Dzien 67
Zdjecie 1. Przewlekta rana odlezynowa leczona za pomocq urzqdzenia Bioptron przez 10 minut dziennie

(relacja pacjenta, 2019 1.).

i

Dzien O Dzien 9 Dzied 21 (przerwa)  Dzien 42 (ponowne rozpoczecie) Dzien 50

Zdjecie 2. Przewlekle owrzodzenie zylne leczone za pomocq urzqdzenia Bioptron przez 10 minut dziennie. W okresie

od 21. do 42. dnia nie stosowano leczenia (Relacja pacjenta, 2019).




TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT W LECZENIU BOLU

REUMATOLOGIA | PRZEWLEKLY BOL

Terapia BIOPTRON Hyperlight pomaga ztagodzi¢ bél i ograniczenia funkcjonalne u pacjentéw
cierpigcych na rézne postaci reumatyzmu, w potgczeniu z innymi metodami leczenia
farmakologicznego i fizjoterapeutycznego:

Zmniejsza lub fagodzi bél lub dyskomfort w okolicy jednego lub kilku stawéw.

+ tagodzi bél wywotany ruchem w dotknietych obszarach.

Terapia Bioptron Hyperlight moze by¢ stosowana w klinikach i szpitalach, ale sprawdza sie réwniez
w warunkach domowych jako $rodek wspomagajgcy w tagodzeniu bélu u pacjentéw cierpigcych
na choroby reumatyczne i béle przewlekfe. Pacjenci mogqg codziennie poddawaé sie zabiegom

we wiasnych domach, nawet podczas wakaciji.

Liczne badania kliniczne dotyczqce terapii Bioptron Hyperlight potwierdzity jej skuteczno$é u pacjentéw z:
- reumatoidalnym zapaleniem stawéw 2 %
«  chorobq zwyrodnieniowq stawéw * #)

Zmiany natezenia bélu Zmiany w tescie 15-metrowego marszu
40 *
35 I
Grupa poddana terapii Bioptron, przed
_ 30 2522 26,99
S N L4l | 25,2 Grupa poddana terapii Bioptron, po
n 2 20,28
=) 2 20 ¥ Grupa kontrolna, przed
g S s
> W Grupa kontrolna, po
10 — 1
5
o

Rysunek 2. Zmiany parametréw w skali VAS u pacjentdw cierpiqcych na chorobe zwyrodnieniowq stawdw, leczonych
(n=34) i nieleczonych (=30) za pomocq urzqdzen Bioptron Hyperlight (*p<0,001; Abramovich i in., 2020).

U pacjentéw poddanych terapii Bioptron Hyperlight odnotowano zmniejszenie natezenia bélu
oraz poprawe sprawnosci ruchowej. Zabiegi przez 2 tygodnie, 6 minut na sesje, 5 razy w tygodniu.

FIZJOTERAPIA | MEDYCYNA SPORTOWA

Terapia $wiattem Bioptron Hyperlight jest kompatybilna z innymi formami leczenia, stanowiqc
element kompleksowej terapii interdyscyplinarnej majqcej na celu przyspieszenie i optymalizacje
rehabilitacji pacjentéw.

Terapia BIOPTRON Hyperlight wspomaga pacjenta w okresie rekonwalescenciji i przyspiesza proces
leczenia poprzez:

« fagodzenie stanéw zapalnych i obrzekdw

+ fagodzenie bélu lub zmniejszenie jego nasilenia

«  zwigkszenie sprawnosci ruchowej w dotknietych chorobq obszarach ciata




Urzqgdzenia Bioptron sq stosowane w wielu szpitalach i klinikach jako certyfikowane wyroby medyczne
do leczenia pacjentéw i sportowcédw cierpigcych na:

«  bdl odcinka ledzwiowego kregostupa > ¢

«  bél szyi i ramion "

«  zespdf cieéni nadgarstk
« schorzenia éciegien w obrebie kilku stawé
»  urazy uktadu migéniowo-szkieletowego (skrecenia, naciggniecia) ° &
+  bdl pooperacyjny

a (60, 74)

W (69,70, 71,72,73,75)

U pacjentéw cierpigeych na béle odcinka ledzwiowego kregostupa, poddanych terapii $wiatfem Bioptron
Hyperlight, odnotowano znacznie wieksze zmniejszenie natezenia bélu i poprawe jakosci zycia w poréwnaniu
do pacijentéw, kiérzy nie byli poddani tej terapii. Leczenie frwajqce 4 tygodnie, 10 minut na sesje dziennie.

Zmiana w kwestionariuszu

Zmiana natezenia bélu niepetnosprawnosci Rolanda-Morrisa
Grupa poddana terapii Bioptron & Grupa kontrolna Grupa poddana terapii Bioptron & Grupa kontrolna
Q 18
8 n 84 " nl6,58
8,12 ,
7 ‘ 14
_ 6 % 12 -
S5 10 .
< 4 383 * 8 6,89
2 3 N 59 6 \\.2,53
) 2,6 i 4 437
= ’ 3,84
1 1,4 2
0 Przed ‘ Po ‘ 1 miesiqc 0 Przed ‘ Po ‘ 1 miesigc
terapiq terapii po terapii terapiq terapii po terapii

Rysunek 3. Zmiany parametru VAS oraz wynikéw kwestionariusza Rolanda-Morrisa (subiektywna ocena niepefnosprawnosci
fizycznej spowodowanej bélem odcinka led2wiowego kregostupa) u pacjentéw cierpiqeych na bél odcinka ledzwiowego
kregostupa, leczonych (n=30) i nieleczonych (n=30) za pomocq urzqdzer Bioptron Hyperlight (*p<0,05; Myhailova i in., 2017).

Pacjenci poddani terapii $wiattem Bioptron Hyperlight odnotowali znaczng poprawe zdolnosci do zginania
i odchylania tutowia, co przetozylo sie na ogélng poprawe sprawnosci ruchowej w poréwnaniu z pacjentami,
ktérzy nie byli poddani tej terapii przez 4 tygodnie, po 10 minut na sesje dziennie.

Zmiana w tesicie Schobera Zmiana w teécie Thomayera
Grupa poddana terapii Bioptron B Grupa kontrolna Grupa poddana terapii Bioptron M Grupa kontrolna
| 82 * +10,68 cm
+ cm
6 . H 20 I
* !*# 1881814 % +5,78 cm
+1,22 cm 49 = 18]
5 S
4,45 5 16—
4,02 4,1 8y
4 2 12,28 12,36
3 12—
> 3,08 0
§ g 288 < 10— 9,44 #
S o 7,92
c T 8
S 2 -
£ 6
©
S 4
= ;
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o] - 0 .
Przed Po 1 miesiqc Przed Po 1 miesigc
terapiq terapii po terapii terapiq terapii po terapii

Rysunek 4. Zmiany wskaznika testu Schobera (mierzqcego zgiecie odcinka ledzwiowego kregostupa w cm) oraz testu
Thomayera (mierzqcego pochylenie tutowia, odleglos¢ palcéw od podtogi wyrazong w cm) w obu grupach (grupa
Bioptron n=30; grupa kontrolna n=30) po zakoAczeniu interwencji oraz podczas oceny kontrolnej po 1 miesigcu
(p<0,05 * w poréwnaniu ze stanem przed terapiq, # w poréwnaniu z grupq kontrolng) (Myhaylova i in., 2017).




TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT W DERMATOLOGII
| LECZENIU CHOROB SKORY

Terapia $wiattem Bioptron Hyperlight jest fatwa, bezbolesna i prosta; ma na celu wspomaganie gojenia
sie skéry oraz tagodzenie bélu i dyskomfortu zwigzanego z ré6znymi schorzeniami skéry poprzez:

« wspomaganie procesu regeneraciji skéry

«  poprawe mikrokrgzenia

« fagodzenie stanéw zapalnych, wysypek i zaczerwienier
« fagodzenie objawéw

Terapie Bioptron Hyperlight mozna stosowaé samodzielnie lub w polqczeniu z innymi metodami
leczenia w ramach kompleksowej terapii.

Urzqdzenia Bioptron Hyperlight mogq by¢ stosowane w gabinetach lekarskich, ale takze przez samych
pacjentéw w ich domach. Wielowymiarowe, synergiczne dziatanie na poziomie komérkowym terapii
$wiattem Bioptron Hyperlight sprawia, ze Bioptron staje sig idealnym sprzymierzericem w leczeniu:

«  trqdziku (trqdzik rézowaty
« fuszczycy
+ atopowego zapalenia skéry / egzemy
«  opryszczki pospolitej i pétpasca ”

) (14,29)
(20, 57,78)
(41, 43, 48)

Przed rozpoczeciem terapii Po 10 dniach Po 14 dniach Po 26 dniach

Zdjecie 3. Trqdzik pospolity (terapia $wiatfem Bioptron Hyperlight, 10 minut/dzien) (relacja pacjentki, 2019).

Przed terapiq: zblizenia kofczyny dolnej lewej i prawej Po terapii

Zdjecie 4. Egzema,/zapalenie skéry (przed i po 8 tygodniach stosowania, terapia $wiatfem Bioptron Hyperlight,
10 minut dziennie (Leguina-Ruzzi i in., 2019).




TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT W LECZENIU
CHOROBY AFEKTYWNEJ SEZONOWEJ (SAD)

W érodowisku naukowym panuje powszechna zgoda co do tego, ze choroba afektywna sezonowa
jest spowodowana brakiem $wiatta wynikajgcym ze skrécenia dnia i zmniejszenia ekspozycji na $wiatto
stoneczne. Zmniejszenie ilosci $wiatta spowoduje zaburzenie réwnowagi w wydzielaniu okreslonych
neuroprzekaznikéw w mézgu, co wplynie na cykl snu i czuwania oraz inne mechanizmy.

Gtéwng metodq leczenia SAD jest terapia jasnym $wiattem, taka jak terapia BIOPTRON Hyperlight. ¢ ¢!

Urzqdzenia do terapii $wiattem BIOPTRON Hyperlight zapewniajq natezenie $wiatfa przekraczajqce
10 000 lukséw (natezenie $wiatfa w pomieszczeniach wynosi okofo 500 lukséw; nastonecznienie
w potudnie latem moze osiggaé 50 000 lukséw), co stanowi idealng dawke do leczenia SAD.

Stosuj terapie Bioptron Hyperlight, kierujqgc strumien $wiatta na czofo podczas $niadania, czytania
wiadomosci lub pracy przy komputerze, zgodnie z instrukcjq przedstawiong w ponizszej tablicy.
20-40 min = z odlegtosci 20 cm
40-60 min = z odlegfoéci 30 cm
60-120 min = z odlegtosci 40 cm

TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT U DZIECI
| NOWORODKOW

Terapia $wiattem Bioptron Hyperlight to bezpieczne urzqdzenie posiadajqce certyfikat medyczny,
przeznaczone do stosowania u dzieci i noworodkéw.

Terapie Bioptron Hyperlight mozna stosowaé u dzieci w celu ztagodzenia bélu i przyspieszenia gojenia.
Bioptron sprawdza sig szczegdlnie dobrze w leczeniu:

choréb skéry u dzieci'?

wypryskéw endogennych

infekcji gérnych drég oddechowych 337!

alergicznych choréb uktadu oddechowego !

zaburzen ukfadu migéniowo-szkieletowego u dzieci 1% &4

U noworodkéw
problemdw skérnych (np. zapalenia zyt,
odlezyn, odparzer skéry)

Leczenie dzieci ponizej 6. roku zycia musi odbywaé sie pod nadzorem lekarza.
Nie stosowaé na okolice oczu i uzywaé opaski na oczy dofqczonej do urzgdzenia.




BIOPTRON HYPERLIGHT THERAPY
W USZKODZENIACH BLONY SLUZOWEJ

Terapia $wiattem Bioptron Hyperlight wykazata wysokg skuteczno$é¢ w szerokim zakresie zastosowan

zwiqzanych ze zmianami chorobowymi btony $luzowej jamy ustnej, fagodzqc stany zapalne, obrzeki

i bél. Terapia Bioptron Hyperlight to wyjgtkowa technologia, kiéra zapewnia skuteczne i ekonomiczne
leczenie réznych zmian bton $luzowych. 15554 9. %6591

JAK STOSOWAC

Urzqdzer Bioptron Hyperlight nalezy uzywaé zgodnie z opisem zawartym w , Instrukcji obstugi”
dotqczonej do kazdego urzqdzenia.

Kazda sesja terapii $wiattem Bioptron Hyperlight trwa od 4 do 10 minut i odbywa sig raz lub dwa

razy dziennie. Terapia ta jest nieinwazyjna. Urzqdzenie Bioptron nalezy ustawi¢ w odlegtosci 10 cm

od obszaru poddawanego zabiegowi. Urzqdzenia Bioptron Hyperlight mozna z fatwoscig wykorzystaé
do leczenia kilku pacjentéw w ciqgu jednego dnia. Terapie Bioptron Hyperlight mozna stosowaé

tak dfugo, jak to konieczne, az do wyleczenia schorzenia.

BIOPTRON MEDALL

Krok 1

Dokfadnie oczys¢ obszar,
ktéry ma zosta¢ poddany
zabiegowi.

{ Krok 4
=  Krok 3 ) ) R
) ) Trzymaj urzqdzenie pod kqtem 90°,
Dostosuj urzqdzenie o !
do swoich pofzeh 10em w odlegtosci 10 cm od obszaru, ktéry
P ’ ma zosta¢ poddany zabiegowi.
-~

Krok 5
Nacisnij przycisk Start. & Krok 6

Rozluznij sie. Po uptywie C 7 Nalezy stosowad kolejno
ustawionego czasu $wiatfo E f na poszczegdlne obszary skory.
= wylqczy sie automatycznie.

BIOPTRON PRO1 | B2

Krok 2
Ustaw czas zabiegu
za pomocq przyciskéw +/ .

Krok 1 Krok 2
Dokfadnie oczys¢ obszar, Trzymaj urzqdzenie pod kgtem 90°,
ktéry ma zostad poddany w odlegtosci 10 cm od obszaru, ktéry
zabiegowi. ma zostaé poddany zabiegowi.
Krok 4
Krok 3 Nacisnij przycisk Start. Rozpoczyna
RS  Ustaw czas zabiegu sie zabieg. Po uptywie ustawionego
q  za pomocq przyciskdw +/ . czasu $wiatfo wylqczy sie
it it automatycznie.




WIECE) INFORMAC)I NA TEMAT MECHANIZMOW
KOMORKOWYCH WYWOLYWANYCH
PRZEZ BIOPTRON HYPERLIGHT

Na podstawie dostepnych ocen klinicznych oraz literatury naukowej potwierdzajgcej te wyniki
uwaza sig, ze mechanizm dziafania terapii $wiatfem Bioptron Hyperlight obejmuje nastepujqce

(89)

reakcje biologiczne

« Stymuluje procesy regeneracyijne. 6% 7l

+ Wspomaga mikrokrgzenie. ¢

- Zwigksza wydzielanie cytokin przeciwzapalnych i zmniejsza uwalnianie cytokin prozapalnych. !

«  Ogranicza uwalnianie przekaznikéw chemicznych pobudzajgcych nocyceptory, zwiekszajqc
jednoczesnie wydzielanie naturalnych substancii przeciwbélowych organizmu. 1'%¢%

TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT

WSKAZANIA
DO KORZYSTANIA

24,25, 80, 85, 86)

KONKRETNE PROBLEMY /OBJAWY TERAPIA ZALECANE MIEJSCA ZASTOSOWANIA

GOJENIE RAN

2-8 minut, Przykfad: uraz dfoni

Rany cigte z odlegfosci 10 cm
Rany po urazach L ORI .
ub operaciach Siniaki 1-2 sesje dziennie W miejscu urazu =
perac] Bl w okolicy Tak diugo, jak ‘\
to konieczne

2-8 minut, Przyktad: uraz dtoni
z odlegfodci 10 cm

Oparzenia Bol w okolicy 1-2 sesje dziennie W miejscu oparzenia &
Tak dtugo, jak ' %
to konieczne
2-8 minut,

. . z odlegfo$ci 10 cm .
Przeszczepy skor B6l w okolicy 1-2 sesje dziennie W miejscu
py skory Gojenie sig tkanek Tak dtujgo jak przeszczepu skory

to konieczne

W miejscu owrzodzenia.

2-8 minut, Jesli wystepuie kilka

z odlegfo$ci 10 cm

Owrzodzenia zylne ndg Bdl w okolicy SO owrzodzen, nalezy
) . Lo 1-2 sesje dziennie P
(owrzodzenia zastoinowe) Gojenie sie tkanek Tak duo, iak powtdrzy¢ te samg
u90,J procedure na kazdym
to konieczne .
znich.

W miejscu owrzodzenia,
Jesli wystepuije kilka
owrzodzen, nalezy

2-8 minut,

861w okolicy z odlegfo$ci 10 cm

Odlezyny Gojenie sig tkanek szsjijeodz.inme powtdrzy¢ te sama
ugo.J procedure na kazdym
to konieczne f
znich,

. W miejscu owrzodzenia.
2-8 minut, )

o Jesli wystepuje kilka
. . . z odlegfosci 10 cm P .
Owrzodzenia stopy B6l w okolicy U owrzodzen, nalezy
cukrzycowej Gojenie sig tkanek 12 sesje dziennie owtorzyc te sami
yeowel Jenie sig Takdlugo,jak  POVi0ryctesama /

to konieczne prqcedure na kazdym
Znich.




TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT

WSKAZANIA
DO KORZYSTANIA

KONKRETNE PROBLEMY /OBJAWY

TERAPIA

£AGODZENIE BOLU

ZALECANE MIEJSCA ZASTOSOWANIA

Reumatoidalne zapalenie
stawdw

Bl w dowolnym stawie

4-10 minut,
zodlegto$ci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

W miejscu, w ktorym
odczuwany jest bél.
Powtorz te samg
procedure na kazdym
bolacym stawie.

Artretyzm

Bal w dowolnym stawie

4-10 minut,
zodlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

W miejscu, w ktorym
odczuwany jest bél.
Powtdrz te samg
procedurg na kazdym
bolgcym stawie.

Choroba zwyrodnieniowa
stawow

Bl w dowolnym stawie

4-10 minut,

z odlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

W miejscu, w ktorym
odczuwany jest bél.
Powtdrz te samg
procedure na kazdym
bolgcym stawie.

Bél odcinka ledzwiowego
kregostupa

Bél i sztywnos¢ plecow

4-10 minut,

z odlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

W miejscu, w ktérym
odczuwany jest bdl.

BAl barku i szyi

BAl i sztywnosc¢ barku lub szyi

4-10 minut,
zodlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

W miejscu, w ktérym
odczuwany jest bél.

D0

Tkanka bliznowata

Bl

4-10 minut,
zodlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

W miejscu blizny

sle

Urazy ukfadu
migsniowo-szkieletowego

Bl

4-10 minut,

z odlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

W miejscu, w ktorym
odczuwany jest bél.

pls

Zespét ciesni nadgarstka

Bdl, mrowienie

4-10 minut,

z odlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

Na nadgarstku

IR

DERMATOLOGIA

Atopowe zapalenie skry
(egzema)

tagodzenie objawéw egzemy

4-10 minut,

z odlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie
Tak dtugo, jak

to konieczne

W miejscu dotknietym
schorzeniem

AEED




TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT

WSKAZANIA

DO KORZYSTANIA KONKRETNE PROBLEMY /OBJAWY TERAPIA ZALECANE MIEJSCA ZASTOSOWANIA
4-10 minut,
z odlegfo$ci 10 cm . .

Tradzik pospolity tagodzenie zmian tradzikowych 12 sesje dziennie. 1\ Miejscu dotknigtym

Tak dlugo, jak schorzeniem

to konieczne

4-10 minut,

z odlegfosci 10 cm
tuszczyca tagodzenie zmian fuszczycowych 1-2 sesje dziennie

Tak dfugo, jak

to konieczne

W miejscu dotknigtym
schorzeniem

4-10 minut,

z odlegfosci 10 cm
Zfagodzenie dyskomfortu 1-2 sesje dziennie

Tak dtugo, jak

to konieczne

Opryszczka pospolita
(opryszczka wargowa)

W miejscu dotknigtym
schorzeniem

4-10 minut,

z odlegfosci 10 cm
Pétpasiec Zfagodzenie dyskomfortu 1-2 sesje dziennie

Tak dfugo, jak

to konieczne

W miejscu dotknigtym
schorzeniem

4-10 minut,
. . . zodlegtodci 10 cm . .
POW|erzlchowne infekcje Zfagodzenie dyskomfortu 1-2 sesje dziennie w miejseu dotknigtym
bakteryjne . schorzeniem
Tak dfugo, jak
to konieczne
Zfagodzenie dyskomfortu 4-10 minut,
Zmiany w btonach $luzowych  Btona $luzowa jamy ustnej: z odlegfo$ci 10 cm - . 4
p ) . . L SN W miejscu dotknigtym =
(skdra lub btona $luzowa zapalenie btony $luzowej, bol 1-2 sesje dziennie .
N ; . ; ) . schorzeniem )
jamy ustnej) jamy ustnej, zapalenie tkanek Tak dtugo, jak
wokot implantu to konieczne
CHOROBA AFEKTYWNA SEZONOWA (SAD)
20-40 minut
naswietlania
zodlegtosci 20 cm lub
Obnizenie nastroju 40-60 minut Strumien $wiatta skierowany 2
SAD Anhedonia naswietlania na czofo lub bok czaszki. Nalezy
Zwigkszona potrzeba snu zodlegtosci 30 cmlub — omijac oczy i okolice oczu
Skrajne wyczerpanie
60-120 minut
naswietlania

z odlegtosci 40 cm

PEDIATRIA
0BOWIAZKOWE JEST STOSOWANIE OPASKI NA OCZY. PRZED UZYCIEM NALEZY SKONSULTOWAC SIE Z LEKARZEM.

Na przyktad atopowe zapalenie .
skdry, tuszczyca, powierzchowne 4-10 minut, W mieiscu zmian
Schorzenia dermatologiczne  infekcje bakteryjne, tradzik, zmiany  z odlegtosci 10 cm Jscuz Y
) O chorobowej
na btonach $luzowych, opryszczka ~ 1-2 sesje dziennie
pospolita i potpasiec.

L2 \
Alergiczne choroby 4-10 minut, f XY O
ukladu oddechowego Na przyktad astma zodlegtosci10cm  Na klatke piersiowg ) £

1-2 sesje dziennie ra




TERAPIA BIOPTRON HYPERLIGHT

WSKAZANIA
DO KORZYSTANIA

Infekcje gornych drég
oddechowych

KONKRETNE PROBLEMY /OBJAWY TERAPIA

4-10 minut,
z odlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie

Na przyktad przezigbienie, zapalenie
zatok i zapalenie migdatkow

Na klatke piersiowg f

ZALECANE MIEJSCA ZASTOSOWANIA

Niewielkie obrazenia

4-10 minut,
zodlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie

Rany, siniaki, wysypki, obrzeki,
zaczerwienienia i oparzenia

W miejscu zmiany
chorobowej A

Zaburzenia migsni i stawdw

4-10 minut,
z odlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie

Na przyktad mtodziencze
zapalenie stawéw

W miejscu zmiany
chorobowej A

Urazy sportowe

Na przyktad skrecenia, naciggniecia, ~ 4-10 minut,
sttuczenia, zapalenie $ciegien, z odlegtosci 10 cm
zerwania wigzadet i migéni 1-2 sesje dziennie

DODATKOWE WSKAZOWKI DOTYCZACE NOWORODKOW:

Schorzenia skory

Na przyktad odparzenia
(odparzenia pieluszkowe),
zapalenie pepka (infekcja pepka)
oraz wysypka krostkowa

4-10 minut,
z odlegtosci 10 cm
1-2 sesje dziennie

e e e

W miejscu zmiany
chorobowej A

W miejscu zmiany
chorobowej A
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Od 1988 roku firma BIOPTRON® plasuje sie w czotéwce innowacji naukowych — tgczqc
przefomowe osiqggniecia z dziedziny fizyki, chemii i badan medycznych w celu opracowywania
najnowoczesdniejszych systeméw do terapii $wiattem. System terapii BIOPTRON® Hyperlight,
przetestowany klinicznie, posiadajqcy certyfikaty medyczne i cieszqcy sie zaufaniem specjalistéw
na catym $wiecie, to co$ wiecej niz tylko urzqdzenie — to prawdziwa rewolucja w dziedzinie
leczenia. Urzqdzenie BIOPTRON®, z ktérego na co dzied korzystajg lekarze, pielegniarki
i specjalisci ds. zdrowia w szpitalach i klinikach — a coraz czgsciej takze osoby prywatne i rodziny
w domach — zapewnia bezpieczne, nieinwazyjne i skuteczne leczenie, ktére wspomaga naturalne
procesy regeneracyjne organizmu.
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