Studium terapie: Účinky KX LASER na Dyslipedemii 
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Anotace: Cíl: Prozkoumat účinky-nízké intenzity ozáření laserem nosní aplikace(650nm/5mW) na dyslipedemii. Metody: Třicet případů s dyslipidémií bylo rozděleno do dvou skupin: skupina drog a laserové skupiny. Simvastatin byl vzat do skupiny léků a laserové skupiny obdrží nosní laserovou terapii. Lipidy v séru byly měřeny před a po ošetření.Výsledky: Na základě kontroly potravin, TC úroveň laserové skupiny klesly o 5,8% (p = 0,031), a TG klesly o 8,8%. A zároveň úroveň ALT laserové skupiny klesly 23,1% (p = 0,022), což znamenalo, že laserová terapie může ochránit jaterní funkce. Závěr: Ve srovnání s léčebným účinkem Simvastatinu vliv nízkointenzivního-nosního laserové záření byl slabší, ale bylo účinné a použitelné na léčbu u pacientů s abnormální funkce jater. 
Klíčová slova: nízkointensivní-nosní laserové ozařování; Simvastatin, dyslipidémie 

Nízká intenzita laserového záření má různé bio-efekty, současné studie ukázaly u intra-cévního laserového ozařování (ILLLI) léčebné účinky na ischemické srdeční a mozkově cévní onemocnění [1,2]. Na základě klinického výzkumu se ukazuje, že ILLLI mohou zlepšit hemoreologické vlastnosti, krevní oběh a to zejména cirkulaci, regulovat imunitu, zvýšit aktivitu enzymů, detoxikovat, eliminovat volné radikály, omezit tvorbu trombů, zvýšit aktivitu enzymu Na +-K +-ATP v červené buněčné membráně , zvýšit úroveň SOD , která pomáhá eliminovat volné radikály, anti-old, zlepšití krevní hyperkinezi, ale může také zvýšit u červených krvinek metabolické schopnosti, zlepšit hemorheologické vlastnosti a tím snížit viskozitu krve, regulovat  fibro-lýzu a mít i jiné bio-účinky [3-5]. 
Laserové ozařování nosní dutiny je vyvinuto na základě ILLLI. Vzhledem k tomu, že nosní pokožka je velice tenká a je zde mnoho cév ve sliznici a krev teče velmi pomalu, má laserová hlavice umístěná v nosní dutině k disposici pro ozáření oblasti s dobrou penetraci 650nm laseru, a dobrým kontaktem na jednotlivé složky krve. Nízké Laserové ozařování nosní dutiny je bez porušení pokožky, bez bolesti , nemá žádné vedlejší účinky léku a je vhodné pro domácí použití. Na základě výše uvedeného je provedena tato studie vlivu laserového ozařování nosní dutiny na terapii dyslipidemií. Bylo vybráno 30 pacientů s primární dyslipidémií a ti byli rozděleni na dvě skupiny, z nichž jedna byla ošetřena laserem aplikovaným do nosní dutiny a u druhé bylo užito běžných léčebných postupů. 

1. Klinická data 
Pacienti se volí podle věstníku"Prevence a léčba doporučená při dyslipidémii" od 
čínského kardiovaskulárního výboru. U pacientů byl vyloučeno: věk nižší než 18 nebo starší než 70let, těhotné a kojící ženy, akutní srdeční infarkt, zranění s cévně mozkovou příhodou nebo nestabilní pacienti po operaci, u dyslipedemií a hypercholesterolémií  způsobených nefrotickým syndromem,u  hypothyroid hypergasia, u akutních nebo chronických chorob jater, žlučníku a žlučových onemocnění diabetem, dyslipidémií způsobenou léky, u pacientů, kteří užívají heparin, lék hormonu štítné žlázy a jiné léky, které ovlivňují metabolismus tuků v krvi, pacienti s primární psychózou jater ,ledvin a krvetvorbou systému. 
1.2 Skupiny pacientů 
30 pacientů s primární dyslipidémie bylo rozděleno do dvou skupin: Léky a laser. Průměrný věk: Laser skupina 57,8 ±  9,8, léková skupina 55,0 ± 7,2.  

2. Způsob léčby 
V Obou skupinách byla podávána nízkotučná strava. 
2.1 Léková skupina 
Pro účel této studie byl užit lék Vasatin. Dávkování: jednou denně, 20mg, i v noci, po 19 dní. 
2.2 Laserová skupina 
Laserové ozařování nosní dutiny. Vlnová délka laseru je 650nm, výkon laseru 5mW. Ozařování po dobu 45 minut každý den po dobu 7dní, potom 5denní přestávka a pokračování opět 7 dní. Celková doba činila19dní. Nízkovýkonný laser pro ozařování nosní dutiny- KX LASER (GX-2000A) je vyroben Guilin Kangxing Medical Instrument Co, Ltd 
2.3. Sledované položky 
Krevní obraz byl proveden  1. a 20. Den.  Zkoumané položky zahrnovaly: TC, TG, HDL-C, LDL-C, ALT, AST apod.). 
2.4  Statistická metoda 
Byl použit software SPSS10.0 a analýza rozptylu nebo T test, analýza kovariance byla použita v rozdílu mezi úrovní hladiny tuků a jaterních funkcí před a po ošetření. T test byl použit k porovnání rozdílu mezi úrovní hladiny tuků a jaterních funkcí před a po ošetření. 

3. Výsledek 
3.1 Porovnání úrovně krevních tuků 
Laserová základní skupina a úroveň hladiny krevního tuku po ošetření je v tabulce 1,úroveň krevního tuku je samozřejmě lepší  po 2. laserovém ošetření. 
                Tabulka 1 lipidů v séru pacientů ve skupině laserové 
              TC (mmol / l), TG (mmol / l), HDL-C (mmol / l), LDL-C (mmol / l) 
výchozí hod. 6.22 ± 0.90 2.52 ± 1.28 1.45 ± 0.50 3.65 ± 0.98 
Po 20.dni      5.83 ± 0.86 2.05 ± 1.12 1.27 ± 0.36 3.64 ± 0.97 
 P                     0.031              0.448       0.209         0.986 

3.2 Porovnání léčebných účinků
Analýza kovariance slouží k porovnání rozdílu léčebného účinku mezi dvěma skupinami, výsledek ukazuje, že se úrovně hladiny tuků obou skupin zlepšily, ale u lékové skupiny výrazněji. 20. den TC, HDL-C, LDL-C vykazuje v míře zlepšení významný rozdíl oproti  laserové skupině. Tabulka 2 ukazuje snížení úrovně krevních tuků po ošetření  ve srovnání s výchozím stavem. 
       Tabulka 2 Porovnání krevních tuků mezi drogovou a laserovou skupinou
                                  TC (%)        TG (%),        HDL-C (%),          LDL-C (%) 
Laserové skupina   -5,8 ± 8,5    -8,8 ± 39,9      -7,2 ± 29,7           6,4 ± 42,1 
Léková skupina      -23,7 ± 6,8 -16,0 ± 26,6      5,4 ± 13,4         -32,3 ± 15,5 
    P                            0.011           0.650              0.013                   0.004 

3.3 Srovnání ALT úrovní
ALT úroveň se výrazně snížila po ošetření v laserové skupině (p = 0,022), ale 
zřejmé změny nenastaly v lékové skupině, viz tabulka 3. 

              


                                      Tabulka 3     Jaterní funkce u  obou skupin 
                          Laserová skupina                                     Léková skupina 
                       ALT (U/L)     AST (U/L)                               ALT (U/L)     AST (U/L) 
Výchozí hod.    22,4 ± 11,2   23,9 ± 6,7                           27,9 ± 10,7     26,1 ± 6,2 
Po 20.dni       17,0 ± 10,7   24,0 ± 7,5                            27,7 ± 6,9       28,9 ± 7,2 
  P                    0.022                0.942                                0.933                0.345 

3.4 Porovnání a analýza bezpečnosti obou skupin 
Analýza kovariance je použita po úpravě na věk, pohlaví, kouření, pití a  na další pravděpodobné faktory, po laserovém zákroku, ALT pokles je samozřejmý, ale mnohem lépší než u lékové skupiny (p = 0,070) a změna AST obou skupin, je podobná. Tabulka č. 4 znázorňuje klesající míru ALT před a po ošetření. 

   Tabulka 4 Porovnání jaterních funkcí mezi lékovou a laserovou skupinou
                                           ALT (%),                                      AST (%) 
Laserové skupina            -23,1 ± 28,2                                   0,5 ± 15,6 
Léková skupina                 6,9 ± 27,7                                    15,0 ± 40,1 
   P                                       0.070                                              0.340 

4. Diskuse 
Dyslipidémie vede ke koronárním a srdečním chorobám, cévním mozkovým příhodám a jiným srdečním & mozkově cévním onemocněním. Lék Tatin může samozřejmě snížit obsah tuku, ale má vedlejší účinky jako léze jaterní funkce a rabdomyolýza atd. 
Výsledek této studie ukazuje,že na základě úpravy stravy, nízkovýkonný laser pro ozařování nosní dutiny způsobuje pokles sérového TC o 5,8% (p = 0,031), TG pokles o 8,8%, přístroj může účinně regulovat krevní tuky a ALT úroveň snížit o 23,1% (p = 0,022), což plní ochrannou funkci jater. Tato studie sledovala pouze dvě léčebné kúry (celkem 19 dní), což ukazuje, že při dlouhodobějším ozařování bude docházet k výraznějšímu snížení krevního tuku a proto tento terapeutický účinek stojí za další pozorování. 
Ve srovnání s Shu Jiangzhi, je účinek regulace krevního tuku pomocí laseru relativně slabší, ale je na zvážení bezpečnost pacientů, kteří nemají  kontrolu o stavu metabolismu, nebo poruchy jaterních funkcí, zda pro ně laserové ošetření  nemá velkou aplikační hodnotu.Tato studie má samozřejmě také za úkol objasnit funkci a výsledky při nízkovýkonném laserovém ozařování nosní dutiny.
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