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ginekologia estetyczna

Petit LadyTM

– zastosowanie lasera Er:YAG 
w ginekologii estetycznej 

Pre cy zja dzia ła nia wiąz ki la se ra wy ni ka
z jej dwóch podstawowych cech: moż li wo -
ści bar dzo dokładnego sku pie nia i wy biór czej
ab sorp cji w skła dni kach tka nek. 95% za sto -
so wań la se rów w me dy cy nie to… pre cy zyj -

ne grza nie te go, co chce my zni szczyć pod
po wierzch nią skóry, bez ni szcze nia tka nek
ota cza ją cych. Bar dzo istot ne dla efek tu
w tkan kach ży wych jest szyb kość te go pro ce -
su. Niezwykle szyb kie grza nie pro wa dzi do
„wy bu chu” gwał tow nie pa ru ją cej tkan ki, na -
zy wa ne go, nie słu sznie i na wy rost, abla cją.
Wol niej sze grza nie, ale z prze kro cze niem
pro gu de na tu ra cji biał ka, da je sze ro ką stre fę
mar twi cy. Je szcze sub tel niej sze grza nie, po -
ni żej pro gu mar twi cy, pro wa dzi do później -
sze go wzmo że nia ko la ge no ge ne zy i po wsta -
nia no we go, sil niej sze go ko la ge nu wzmac -
nia ją ce go tkan kę. 

Tem pe ra tu ra tkan ki w miej scu pa da nia
wiąz ki la se ro wej za le ży od lo kal nej gę sto ści
mo cy – W/cm2 lub gę sto ści ener gii J/cm2

oraz dro gi ab sorp cji wiąz ki la se ro wej w tkan -
ce. Je że li ab sorp cja jest sil na, to dro ga ab -
sorp cji jest bar dzo krót ka (mi kro me try!).

Nie wąt pli wą ce chą kul tu ry XXI wie ku jest ro sną cy kult pięk na i mło do -
ści. Od po wie dzią prze my słu, me dy cy ny i che mii są no we pre pa ra ty, me -
to dy i urzą dze nia do odmła dza nia skóry, li kwi da cji lo kal nej oty ło ści czy
usu wa nia owło sie nia lub zmian barw ni ko wych. Istot ną ro lę od gry wa ją
na tym ryn ku la se ry, gdyż oka za ły się bar dzo sku tecz nym na rzę dziem
wpro wa dza nia w skórę ener gii, która wy dzie la się w po sta ci cie pła grze -
ją ce go lub ni szczą ce go pre cy zyj nie wy bra ne struk tu ry tka nek. 

Ryc. 1. Odmienne działanie różnych laserów na tkanki. O głębokości
powstałego krateru i grubości strefy koagulacji wokół niego decyduje
długość fali użytego lasera. 

mgr Marek Mindak
Laser Projekt 2000
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Ener gia wiąz ki wy dzie la się w bar dzo ma łej
ob ję to ści tkan ki i, na wet gdy jest jej nie wie le,
pod grze wa ją do pro gu wy bu chu. Je że li na
tę sa mą tkan kę bę dzie my dzia ła li wiąz ką in -
ne go la se ra, o dłuż szej dro dze ab sorp cji, na -
grza na zo sta nie du żo więk sza ob ję tość tkan -
ki i jej tem pe ra tu ra mo że na wet nie dojść do
pro gu ne kro zy. Ilu stra cją róż ne go dzia ła nia
wiąz ki/im pul sów la se ra na tkan ki jest ry su nek 1.
Oczy wi ście apa rat RF IN FI NI nie jest la se -
rem. Je go obe cność w tym ze sta wie niu ilu -
stru je in ną, me cha nicz ną me to dę prze kro -
cze nia ba rie ry na skór ko wej i wpro wa dze nia
ener gii po la ra dio we go (RF) na wy bra ną głę -
bo kość pod skórę. 

La ser Er:YAG jest la se rem, w którym
ośro dek czyn ny jest syn te tycz nym kry szta -
łem, ge ne ru ją cym im pul sy o dłu go ści fa li
2940 nm, wy jąt ko wo sil nie po chła nia nej
przez wo dę.  250-mi kro se kun do wy im puls
te go la se ra o gę sto ści ener gii – 5 J/cm2 two -
rzy kra ter abla cyj ny o głę bo ko ści 5-20 μm,
z mi ni mal ną dy fu zją cie pła do tkan ki ota cza ją -
cej. La ser CO2 w tych sa mych wa run kach
two rzy kra ter o głę bo ko ści 20-60 μm i stre -
fę ko a gu la cji się ga ją cą w głąb do 150 μm.

Pre cy zyj na abla cja tkan ki la se rem Er:YAG
z mi ni mal ną war stwą sko a gu lo wa ną, za pew -
nia szyb kie go je nie i brak po wi kłań.

La se ro wa gi ne ko lo gia este tycz na za czę ła
roz wi jać się gwał tow nie w ostat nich 5 la tach.
Z mo ich ob ser wa cji wy ni ka, że dzie je się to
głów nie na sku tek pre sji pa cjen tek. To od
nich przed la ty do wie dzia łem się po raz
pierw szy, że są ta kie la se ry w Sta nach i że
da ją do sko na łe efek ty odmła dza nia po chwy
oraz w przy pad ku wy sił ko we go nie trzy ma -
nia mo czu – SUI (Stres Uri na ry In con ti nen ce).
SUI ozna cza utra tę peł nej kon tro li nad pę -
che rzem, pro wa dzą cą do mi mo wol ne go
po pu szcza nia już przy nie wiel kim wy sił ku,
np. wcho dze niu na scho dy, bie gu czy tyl ko
kich nię ciu. Do tych cza so we me to dy zwal cza -
nia wy sił ko we go nie trzy ma nia mo czu
opierają się na le cze niu far ma ko lo gicz nym
(przy nie wiel kim na si le niu) i operacyjnym.
Ope ra cje te go ro dza ju są skom pli ko wa ny mi
za bie ga mi z dłu gim pro ce sem re kon wa le -
scen cji i czę sto obar czo nymi po wi kła nia mi.
Z te go po wo du le cze nie chi rur gicz ne SUI
podej mu je się, kie dy pro blem jest już bar dzo
za a wan so wa ny i unie moż li wia ko bie cie nor -

Tab. 1. Specyfikacja lasera LUTRONIC ACTION II.

Er:YAG, 2940 nm
● tryb impulsowy
● tryb d³ugiego impulsu
● tryb punktowy („fraksyjny”)
● p³aski (op Hat)
● tryb d³ugiego impulsu: 2,2 J
● tryb fraksyjny – 18 mJ
● 250 mikrosekund (250 10-6 s)
● d³ugi impuls: do 1000 ms (1 s)
● zoom: � 1-7 mm
● d³ugi impuls: � 1,6-6,4 mm
● shining peel:  � 14 mm
● tryb frakcyjny: � 9 mm i 12 x 12 mm
Tak
1, 2, 5 i 10 Hz, imp. pojedyncze
Tak
Dioda laserowa 635 nm, 1 mW o regulowanej jasnoœci 
87 cm x 66 cm x 30 cm
2012 r.
2014 r.

Typ lasera 
Sposób pracy 

Poprzeczny rozk³ad wi¹zki 
Maksymalna energia impulsu 

D³ugoœæ impulsu 

Wielkoœæ plamki
na tkance

Automatyczne rozpoznawanie koñcówki 
Czêstotliwoœæ imp.

Pamiêæ w³asnych parametrów lekarza
Pilot wi¹zki zabiegowej 

Wym. zewnêtrzne
CE – laser do dermatologii 

CE – laser ginekologiczny z procedur¹ Petit Lady
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mal ne funk cjo no wa nie. Za bieg chi rur gicz ny
po prze dza wie le lat ży cia ko bie ty z co raz
bar dziej do kucz li wym pro ble mem, ob ni ża ją -
cym dra ma tycz nie ja kość jej ży cia. Z dru giej
stro ny chi rurg stoi przed bar dzo za a wan so -
wa ny mi zmia na mi ukła du mo czo we go, które
wy ma ga ją po waż nej ope ra cji.

Ob ja wy syn dro mu lu źnej po chwy – VRS
(Va gi nal Re la xa tion Syn dro me) są opi sy wa ne
ja ko utra ta opty mal ne go na pię cia ścian  po -
chwy i są skut kiem po ro dów, a tak że na tu ral -
nym efek tem sta rze nia orga ni zmu. Urzą dze -
nia la se ro we do za bie gów gi ne ko lo gicz nych
(a nie mal każ da fir ma la se ro wa ma je w swo -
jej ofer cie) wy ko rzy stu ją za sa dni czo dwa ty -
py la se rów; la ser Er:YAG – o dłu go ści fa li
2940 nm i la ser CO2 – 10600 nm. Więk -
szość pro du cen tów sto su je ten dru gi la ser
z pro ste go po wo du: jest du żo tań szy. Więk -
szość „bu dże to wych” la se rów dla gi ne ko lo -
gii to roz bu do wa ne la se ry der ma to lo gicz ne
z la se rem CO2, a ich cer ty fi kat CE do ty czy
je dy nie  der ma to lo gii. CE do za bie gów gi ne -
ko lo gicz nych ma ją tyl ko 3-4 mo de le la se rów
obe cnye na pol skim ryn ku. Ko lej ną, po zor -

ną „za le tą” la se rów gi ne ko lo gicz nych na
dwu tlen ku wę gla, co pod kre śla ją ich fol de ry
re kla mo we, są więk sza moc i „szyb sze”
dzia ła nie. 

Wiąz ka la se ra Er:YAG jest 16 ra zy sil niej
ab sor bo wa na przez wo dę niż wiąz ka la se ra
CO2. Kra te ry abla cyj ne po la se rze Er:YAG są
trzy ra zy płyt sze i się ga ją do ok. 50 μm, a nie
150-200 μm, jak w la se rze CO2. Ślu zów ka
po chwy ma gru bość 50-75 μm i nie ma sen -
su do ko ny wać głęb szych uszko dzeń. Li te ra -
tu ra me dycz na wy mie nia dzie siąt ki po wi kłań
po gi ne ko lo gicz nych za bie gach la se ra mi CO2

i nie ma żad nych opi sów po wi kłań po la se -
rach Er:YAG. Trze ba jed nak uwzglę dnić, że
la se rów Er:YAG jest du żo mniej i w czę ści
mo że wy ni kać to ze sta ty sty ki za bie gów.
Tym nie mniej, po za pro du cen ta mi wło ski mi
(którzy pierw si opra co wa li la ser do za sto so -
wań gi ne ko lo gicz nych), wszy st kie in ne fir my
eu ro pej skie ofe ru ją ce la se ry gi ne ko lo gicz ne
sto su ją la se ry Er:YAG. Jak po ka za ły szcze -
góło we me dycz ne ba da nia po rów naw cze –
efek ty uzy ski wa ne u pa cjen tek la se rem

Tab. 2. Porównanie zabiegów ginekologicznych prowadzonych laserem Er:YAG i laserem CO2
[1].

Laser Er:YAG

15
0
0

Kana³ i przedsionek pochwy 
2 dni

15-20 dni
3 dni

Laser CO2

20
5

3-5
Kana³ pochwy

20 dni
60 dni
10 dni

Czas zabiegu
Ból w trakcie zabiegu [w skali 0-10]

Bólu po zabiegu [w skali 0-10]
Obszar zabiegu 

Czas gojenia tkanek 
Przerwa miêdzy zabiegami

Powrót do aktywnoœci seksualnej

Tab. 3. Częstotliwość powikłań po zabiegach ujędrniania pochwy prowadzonych laserem Er:YAG
i laserem CO2

[1].

Laser Er:YAG

0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%

Laser CO2

35,3%
13%

70,2%
23,4%
11%
28%
4,1%

Rodzaj powik³ania

Krwawienie 
Blizny

Ból
Chroniczny ropomocz

Chroniczny ból sromu i pochwy
OpóŸnione gojenie

Torbiele, cysty pochwy
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A

Er:YAG i la se rem CO2 są do kła dnie ta kie sa -
me (tab. 2). To praw da, że le cze nie la se rem
Er:YAG wy ma ga 1-2 za bie gów wię cej dla
uzy ska nia peł ne go efek tu, jed nak – nie ma
bólu, nie ma krwa wie nia po za bie gu, nie ma
po wi kłań. To osta nie jest naj waż niej sze,
gdyż wia do mo już, że za cho wa nie efek tu
odmło dze nia po chwy, jak i nie trzy ma nia
mo czu, bę dzie wy ma ga ło po wtórze nia te ra -
pii la se ro wej co 2-3 la ta. W tej sy tu a cji ku -
mu la cja na wet nie wiel kich efek tów ubocz -

nych mo że po la tach pro wa dzić do po waż -
nych za gro żeń dla zdro wia pa cjen tek.

La ser Ac tion II z pro ce du rą Pe tit La dy
otrzy mał w czerw cu 2014 ro ku cer ty fi kat CE
apa ra tu me dycz ne go do le cze nia syn dro mu
lu źnej po chwy (VRS) i wy sił ko we go nie trzy -
ma nia mo czu (SUI).

Pro ce du ra Pe tit La dy re a li zo wa na apa ra -
tem Ac tion II obej mu je ma ło in wa zyj ny za -
bieg uję dr nia nia ścia nek po chwy w peł nym
ką cie 360O oraz te ra pię za ni ko we go za pa le -
nia po chwy (wy wo ła ne go np. po ro da mi,
upły wem cza su czy ope ra cją), a tak że zna -
czą ce odmło dze nie wy glą du na rzą dów ze -
wnę trz nych. Ten de li kat ny za bieg, dzia ła jąc
na we wnę trz ne ścian ki po chwy i war gi sro -
mo we, wy wo łu je prze bu do wę ko la ge nu
i uję dr nie nie tka nek, pro wa dzą ce do odmło -
dze nia tych na rzą dów i zna czą cej po pra wy
sa mo po czu cia pa cjent ki. Ob kur cza nie ka na łu
po chwy i prze bu do wa jej ślu zów ki przy wra -
ca jej młod szy i zdrow szy stan, co ob ja wia
się m.in. znacz nie lep szym na wil że niem po -

Ryc. 2. Narzędzia do procedury Petit Lady. 

Ryc. 3. Schemat ujędrniania pochwy. 
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chwy czy za ni kiem wcze śniej szych, chro nicz -
nych za ka żeń ukła du mo czo we go. Za bieg
zmie nia ko lo ryt i kształt warg sro mo wych,
nada jąc im atrak cyj niej szy wy gląd oraz przy -
wra ca jąc na tu ral ną je dwa bi stą te kstu rę i ko -
lor. 

Me to da Pe tit La dy jest za le ca na ko bie -
tom, u których syn drom lu źnej po chwy nie
kwa li fi ku je je szcze do za bie gów chi rur gicz -
nych i tym, które słu sznie oba wia ją się bólu
i dłu giej re kon wa le scen cji. Pe tit La dy jest
szcze gól nie za le ca na pa cjent kom po me no -
pau zie, po nie waż me cha nizm re mo de lin gu
la se ro we go nie tyl ko odmła dza po chwę, ale
tak że zwięk sza se ksu al ną sa ty sfak cję, pod no -
sząc ja kość ży cia ko bie ty. 

Na cy to wa nych ni żej[1] prze kro jach hi sto -
pa to lo gicz nych ślu zów ki po chwy po 2 mie -
sią cach, po se rii 3 za bie gów wi docz na jest
do sko na le jej głę bo ka prze bu do wa i odbu -
do wa.

W naj now szym mo de lu la se ra Ac tion II
wpro wa dzo ny jest spe cjal ny pro gram uła -
twia ją cy pro wa dze nie za bie gów gi ne ko lo -
gicz nych – tzw. Du al Mo de, in te gru ją cy se rię
krót kich im pul sów la se ra z jed nym dłu gim.
Jed no na ci śnie cie pe da łu wy zwa la se rię krót -
kich im pul sów do abla cji na błon ka po chwy,
a za raz po nich je den, nie a bla cyj ny im puls,
który sil nie grze je tkan ki – w tym bla szkę

Ryc. 4. Ujędrnianie pochwy, przekroje histologiczne,
A – przed terapią, B – po terapii.

Ryc. 5. Metoda podwójnego przejścia.

A B
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wła ści wą. Se ria krót kich im pul sów wy wo łu je
de li kat ną abla cję wy gła dzo ne go, roz cią gnię -
te go na błon ka. Dzię ki na tu ral nym pro ce som
odbu do wy, z cza sem w je go miej sce utwo -
rzy się no wy po fał do wa ny na bło nek ma ją cy
wła ści wo ści mło de go na błon ka ist nie ją ce go,
np. przed po ro dem. Dłu gi im puls prze grze -
wa roz cią gnię te włók na ko la ge nu i za po cząt -
ko wu je ich prze bu do wę. Włók na sta ną się
krót sze i sprę ży ste. 

Dla ko biet do le gli wo ści ukła du mo czo -
we go sta no wią po waż ny pro blem, po gar -
sza jąc ich fi zycz ne i przede wszy st kim psy -
chicz ne sa mo po czu cie, co rzu tu je na ogól ną
ja kość ży cia. Me to da Pe tit La dy skie ro wa na
jest do ko biet, u których SUI jest w po cząt -
ko wej lub śre dniej fa zie. Se ria 3-5 za bie gów
roz wią zu je pro blem i przy wra ca moż li wość
nor mal nej, nie o gra ni czo nej ak tyw no ści. Po -
nie waż na tu ral ne pro ce sy sta rze nia bie gną
da lej, za bieg na le ży po wtórzyć po ro ku lub 2
la tach w po sta ci 1-2 se sji za bie go wych. Dys -
funk cja zo sta je zli kwi do wa na na ko lej ne la ta
i tak, dzię ki po wta rza nej, nie in wa zyj nej te ra -
pii la se ro wej moż na cał ko wi cie unik nąć in -
ter wen cji chi rur gicz nej.

Za bieg wy ko nu je się w ga bi ne cie za bie -
go wym (a nie w sa li ope ra cyj nej) i trwa on

15-30 min. Za bie gi wy ko nu je się po za okre -
sem men stru a cji. Na pod sta wie ba da nia i in -
for ma cji od pa cjent ki le karz wy zna cza licz bę
za bie gów po trzeb nych do uzy ska nia efek -
tów. Za zwy czaj za le ca się 4-5 za bie gów co
2 ty go dnie. Jed nak już po pierw szym za bie -
gu ko bie ty za u wa ża ją bar dzo po zy tyw ne
zmia ny. Pro ce du ra Pe tit La dy pro wa dzi do
po wsta nia wie lu no wych włókien ko la ge nu
w re jo nie prze d niej ścia ny po chwy, zwięk -
sza jąc w ten spo sób jej ob ję tość i sprę ży -
stość, co da je lep sze pod par cie dla cew ki
i pę che rza mo czo we go. 

Wska za nia do za sto so wa nia me to dy 
Pe tit La dy:
• po po ro do wa wiot kość po chwy,
• za ni ko we za pa le nie po chwy, 
• syn drom wiot kiej po chwy,
• uję dr nia nie przed sion ka po chwy,
• peł ne uję dr nia nie po chwy,
• po pra wa sa ty sfak cji se ksu al nej,
• wy sił ko we nie trzy ma nie mo czu,
• ko rek cja ko lo ry tu warg sro mo wych,
• in ne pro ce du ry po pra wia ją ce este ty kę

oko lic in tym nych.

Piśmiennictwo:
1. Er:YAG laser treatment of vaginal

relaxation syndrome with Action II using
Petit 3600 and Petit 90 0 scanning scopes:
a pilot study, Dr Min Seok Lee, Laser
Therapy2014;23:129-138.

2. Minimal invasive non-ablative laser
treatment of early stage of SUI, Fistonić I.,
Findri-Gustek , Fistinić N.- Biuletin Laser
and Health Academy 2012, Nr.1.
www.laserandhealth.com.

Ryc. 6. Wysiłkowe nietrzymanie moczu.
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