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IDENTIFIZIEREN1 LACRYDIAG

DIE VORTEILE DER          LACRYDIAG                LACRYSTIM 
Augen-Oberflächen- 

Analyse

DIAGNOSE

IPL-System

BEHANDLUNG

•   Erweitern Sie Ihr klinisches Angebot von der Diagnose  
 bis zur Behandlung.

•  Frühzeitige Diagnose und Behandlung der Ursachen.
•  Bietet eine effektive und nachhaltige Behandlung.
•  Optimierung post operativer Resultate durch Vorsorge- 
 untersuchung und Behandlung vor operativen Eingriff  
 (Refraktiv, Katarakt).
•  Verbesserung der Patienten-Complience bei   
 glaukomatöser Lokaltherapie.

•  Durchführung einer kompletten und kontaktlosen
 Untersuchung.
•  Angebot einer schmerzfreien und effektiven  
 IPL-Behandlung (< 5 min).
•  Sicherstellung von Diagnose und Behandlungsergebnissen
•  Verbesserte Patientenversorgung.
•  Sicherstellung der Patientenzufriedenheit ab der ersten
 IPL-Behandlung.

TECHNISCHE SPEZIFIKATIONEN
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Technologie  IPL (Intense Pulsed Light)
Wellenlänge  610 – 1200 nm
Energie  1 bis 14 J/cm2
Maße  580 (H) x 275 (B) x 280 (T) mm
Gewicht  25 kg
Filter  610 nm, anti UVA-, UVB- und UVC-Filter
Kühlung  Wasser
  Austausch des Wassers nach 7000 Schüssen 
Blitzlampe  Xenon-Lampe
Stromversorgung 230 VAC oder 110 VAC
Betriebstemperatur +5 ºC bis +35 ºC
Behandlungsdauer 3 bis 4 Sessions
Zubehör  Schutzbrille für Anwender, Augenschutz für Patienten
CE-Kennzeichen Medizinpodukt Klasse llb

Spezifikationen können ohne vorherige Ankündigung geändert werden.
© 2019. Quantel Medical LacryStim ist ein eingetragendes Warenzeichen von Quantel Medical. Alle Rechte vorbehalten.

LacryStim IPL ist ein Medizinprodukt der Klasse llb konzipiert von CSB für QUANTEL MEDICAL  
und unter Einhaltung durch IMQ CE 0051
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KOMFORTABLE UND LEICHTE 
ANWENDUNG

• Ein Handstück, kein Zubehör nötig
 
•  lntegrierte Wasserkühlung

• Keine Hautverbrennungen

• Auftragen einer dünnen Gelschicht
  während der Behandlung

•  Lange Lebensdauer der Lampe

• Gleiche Energieabgabe vom ersten  
bis zum letzten Schuss

 LEICHTE 

D0 D7 bis 15
D15 bis 30

D > 30

optional

SESSION SESSION

SESSION

SESSION

KLINISCHE ERGEBNISSE 

•  Verbesserte Qualität des Tränenfilms.

•    Patienten berichten Verbesserungen der folgenden Symptome: 
  Trockenheit, Fremdkörpergefühl im Auge, Jucken, Brennen, 

Augenermüdung, verschwommenes Sehen, erhöhte Licht-
empfindlichkeit, wässrige Augen, beeinträchtigte Sekretion, 
Schmerz.

 

Trockene Augen ist eine der weit verbreitetsten Krankheiten, welche die Gesundheit und das Wohlbefinden von Millionen von 
Menschen weltweit beeinflusst. Die Meibomdrüsen-Dysfunktion (MDD) ist die Hauptursache des Sicca-Syndroms, auch bekannt als 
verdunstendes trockenes Auge, da eine verstärkte Verdunstung der Tränen vorliegt.

Das IPL LacryStim-System (lntense Pulsed Light) hilft bei der Stimulation und Reaktivierung der Meibomdrüsen zur Behandlung des
trockenen Auges. Die Intense Pulsed Light Technologie ist eine der Innovationen, welche im DEWS II Report näher beschrieben wird.

URSACHENBEHANDLUNG DES TROCKENEN AUGES FÜHRT ZU OPTIMIERTEN LANGZEIT-RESULTATEN.

610 - 1200 nm

WIRKUNGSMECHANISMUS
Verschiedene Studien beschreiben die Wirkungsweise des 
IPL-Systems:

•     Neurostimulation des parasympathischen Nervs [1,2].
   Die Tränenproduktion wird durch das Nervensystem über 

den Parasympathikus [3] stimuliert, welcher sowohl mit den 
Tränendrüsen [3,4] als auch mit den Meibomdrüsen [3,5]
verbunden ist.

•   Beschleunigter Meibomdrüsen-Metabolismus [1,2,3,4,5).

•   Erhöhte Sekretproduktion durch Hitze [6].

•   Koagulation kleinerer Gefäße: gegen Entzündungen der Haut 
(Rosacea) und der Augenlider (Blepharitis) [7,8,9].

• Reduziert Demodex-Milben.

Die zu erwarteten Ergebnisse nach einer IPL-Behandlung [6):

•  Folgende Effekte der IPL-Behandlung können beobachtet werden:
-  Schmerzlinderung
- Entzündungshemmend (Blepharitis, Konjunktivitis, Rosacea)
-  Reduktion der Entzündungsmarker (Zytokine) in den Tränen [10]
-  Antimikrobielle Wirkung (Bakterien und Demodex-Milben).
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LICHT-SPEKTRUM
•  Das IPL-System generiert polychromatische Lichtimpulse.
•  Das LacryStim Lichtspektrum reicht von 610 nm bis 1200 nm.
•  LacryStim nutzt einen 610 nm Filter um UVA-, UVB- und UVC-Strahlung zu blockieren.
•  Bedingt durch den 610 nm Filter: 
 -  Melanin in der Haut absorbiert weniger Licht [11]
 -  Keine Phototypisierung notwendig
 -  Alle Hauttypen, mitunter stark pigmentierte Haut, können behandelt werden   
  (Fitzpatrick scale phototype VI).

160 MS PULS-SEQUENZ – 8 J/CM2

EINSTELLUNG UND PULS-SEQUENZ 
•   Die Gesamtenergie liegt bei 8 und 12 J/cm2 und wird
 in einer Sequenz von Pulsen abgegeben. 

•   Die Zeit zwischen den Pulsen entspricht der
 thermischen Relaxationszeit der Haut (TRT) und   
 somit kann folgendes eingeschränkt werden:
 -  Erhöhung der Temperatur im Gewebe
 -  Thermischer Schaden auf der Haut
 -  lnflammatorische Reaktionen
 - Notwendigkeit des Phototyps

EINE SICHERE UND EFFEKTIVE BEHANDLUNG ALLER HAUTTYPEN

Pause Pause Pause Pause Pause

Pulsintervall

HAUTTYPEN

1. WEISS 2. BLASS 3. BEIGE-BRAUN 4. LEICHT-BRAUN 5. DUNKEL-BRAUN 

EINFACHE UND
SCHNELLE
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KurzeSession Wenige Minuten
Auftrag einer dünnen 
Gelschicht

Serie von 4 Schüssen

Zwischen Wangenknochen und 
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DIE VORTEILE DER          LACRYDIAG                LACRYSTIM 
Augen-Oberflächen- 

Analyse

DIAGNOSE

IPL-System

BEHANDLUNG

•   Erweitern Sie Ihr klinisches Angebot von der Diagnose  
 bis zur Behandlung.

•  Frühzeitige Diagnose und Behandlung der Ursachen.
•  Bietet eine effektive und nachhaltige Behandlung.
•  Optimierung post operativer Resultate durch Vorsorge- 
 untersuchung und Behandlung vor operativen Eingriff  
 (Refraktiv, Katarakt).
•  Verbesserung der Patienten-Complience bei   
 glaukomatöser Lokaltherapie.

•  Durchführung einer kompletten und kontaktlosen
 Untersuchung.
•  Angebot einer schmerzfreien und effektiven  
 IPL-Behandlung (< 5 min).
•  Sicherstellung von Diagnose und Behandlungsergebnissen
•  Verbesserte Patientenversorgung.
•  Sicherstellung der Patientenzufriedenheit ab der ersten
 IPL-Behandlung.

TECHNISCHE SPEZIFIKATIONEN

XS
_L

AC
RY

ST
IM

_B
C6

_D
_0

92
02

0 
 - 

Ar
tw

or
k 

by
: w

w
w

.o
ve

rs
ca

n.
fr

LACRYSTIMTM

 
Technologie  IPL (Intense Pulsed Light)
Wellenlänge  610 – 1200 nm
Energie  1 bis 14 J/cm2
Maße  580 (H) x 275 (B) x 280 (T) mm
Gewicht  25 kg
Filter  610 nm, anti UVA-, UVB- und UVC-Filter
Kühlung  Wasser
  Austausch des Wassers nach 7000 Schüssen 
Blitzlampe  Xenon-Lampe
Stromversorgung 230 VAC oder 110 VAC
Betriebstemperatur +5 ºC bis +35 ºC
Behandlungsdauer 3 bis 4 Sessions
Zubehör  Schutzbrille für Anwender, Augenschutz für Patienten
CE-Kennzeichen Medizinpodukt Klasse llb

Spezifikationen können ohne vorherige Ankündigung geändert werden.
© 2019. Quantel Medical LacryStim ist ein eingetragendes Warenzeichen von Quantel Medical. Alle Rechte vorbehalten.

LacryStim IPL ist ein Medizinprodukt der Klasse llb konzipiert von CSB für QUANTEL MEDICAL  
und unter Einhaltung durch IMQ CE 0051
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