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PRP 44  / راهنمای مصور

تصویر 6-4 توزیع ضخامت پوست )اپیدرم به علاوه درم( در نواحی مختلف صورت و گردن. برگرفته و اصلاح شده از چوپرا و همکاران. 
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PRP 50  / راهنمای مصور

نمایروبرو مشاهدهپوستصورتاز

تصویر 1-5 معیارهای مشاهده برای نمای روبرو
ارزیابی رنگ پوست	 
ارزیابی حالات طبیعی صورت بیمار هنگام صحبت، خنده و ...	 
ارزیابی چین و چروک حین استراحت	 
ارزیابی چین و چروک ها تحت تحریک	 
ارزیابی نوع پوست و پیگمنتاسیون	 
کراتوز و تلانژکتازی	  ارزیابی خال ها، 
تقارن صورت	 
پُری لب ها	 

تصویر 2-5 معیارهای مشاهده برای نمای جانبی
ارزیابی خصوصیات	 
ارزیابی وضعیت چروک ها حین استراحت	 
ارزیابی چروک ها هنگام تحریک	 
ارزیابی نوع پوست و پیگمنتاسیون	 
کراتوزها و تلانژکتازی ها	  ارزیابی خال ها، 
ارزیابی شکل چانه	 
بیرون زدگی یا عقب نشینی چانه	 
زاویه بین چانه و گردن )غبغب(	 
پری لب	 

نمایجانبی مشاهدهپوستصورتاز

یابی آسیب اَکتینیک پوست ز جدول 1-5 طبقه بندی Glogau برای ار

خصوصیاتسن)برحسبسال(طبقهبندی

تعداد کمی چین و چروک 	35-28خفیف
بدون تغییرات دیگری در اپیدرم 	

چروک های اولیه 	50-35متوسط
کراتوزیس 	 کتینیک 

َ
دیس پیگمنتاسیون های اولیه و ا

چروک های پایدار 	60-50پیشرفته
دیس پیگمنتاسیون مشخص 	
کراتوزیس 	 کتینیک 

َ
تلانژکتازی و ا

چروک های پایدار در مناطق متحرک و غیر متحرک صورت 	70-65شدید
دیس پیگمنتاسیون با تبدیل به اشکال خوش خیم و بدخیم 	
کراتوزیس با یا بدون گذار به رشد تهاجمی 	 کتینیک 

َ
وجود ا
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PRP 72  / راهنمای مصور

 PRP 2-4-7 استخراج
چندین روش مختلف استخراج  PRP در دسترس هست. نویسندگان 
از سیستم Arthrex ACP استفاده می کنند. این روش شامل استفاده 
که در یک سیستم بسته قرار می گیرد،  از یک سرنگ دوتایی است 
بنابراین اطمینان حاصل می شود که PRP در حین استخراج آلوده 
نمی شود. مشخصات به تفصیل در فصل 3 شرح داده شده است.

 	PRP روش استخراج
سرنگ دوتایی را از بسته بندی خارج کنید. بسته بندی حاوی یک 	 

درپوش قرمز است که باید در بسته بندی باقی بماند )تصویر 7-4(.
هر دو پیستون سرنگ را به عقب بکشید. در حالیکه بال های 	 

با چرخاندن سرنگ داخلی در  را نگه داشته اید،  غلاف سرنگ 
جهت عقربه های ساعت آن را محکم کنید. حالا هر دو پیستون 

را برگردانده و یک سر سوزن پروانه ای۱ را به سرنگ وصل کنید.
پس از ضد عفونی کردن پوست، سوزن پروانه ای را وارد یک ورید 	 

)ترجیحاً در ناحیه کوبیتال( کنید ) تصویر 7-5(.
بال های پیستون قرمز را به عقب فشار دهید، سیلندر بیرونی )15 	 

گر یک نفر آسپیراسیون  ( را کاملاً پر کنید ) تصویر 6-7(. ا میلی لیتر
را انجام دهد و نفر دیگر سوزن را از ورید خارج کند، خون گیری 

ساده تر خواهد بود.
سرنگ را روی درپوش قرمز که در بسته بندی قرار داشت، بگذارید و 	 

کنون درپوش، سرنگ را محکم می بندد ) تصویر 7-7(. بچرخانید. ا
کت سانتریفیوژ قرار دهید 	  سرنگ مهر و موم شده را در یک با

کت بگذارید. یک وزنه تعادل  )تصویر 8-7(. یک درپوش روی با
کت مقابل قرار دهید. را در با

کردن: چهار دقیقه به علاوه تقریباً دو دقیقه برای 	  سانتریفیوژ 
اینکه سانتریفیوژ بدون ترمز متوقف شود. نیروی G، 350 است، 

که با استفاده از گشتاور و شعاع چرخش محاسبه می شود.
پس از سانتریفیوژ کردن، سرنگ دوتایی را با احتیاط از سانتریفیوژ 	 

خارج کنید و آن را عمودی نگه دارید.
تمام مراحل بعدی باید با سرنگ در وضعیت عمودی، بدون 	 

 PRP( تکان دادن انجام شود تا اطمینان حاصل شود که دو فاز
و سلول های خونی( با هم مخلوط نمی شوند ) تصویر 7-9(.

تقریباً 7-4 میلی لیتر PRP را در سرنگ داخلی ) تصویر 10-7( آسپیره 	 
آخرین میلی لیتر مایع )مرتبط با یک خط درجه بندی  کنید و 
منفرد در مقیاس سرنگ( باقی بماند تا اطمینان حاصل شود 
که لکوسیت ها که در لایه مشترک بین گلبول های قرمز و پلاسما 

یافت می شوندبه داخل سرنگ داخلی آسپیره نمی شود.
حجم استخراج شده پلاسما به سطح هماتوکریت و هیدراتاسیون 	 

1. Butterfly Needle

بیمار بستگی دارد. حجم از بیمار به بیمار دیگر متفاوت است.
سرنگ داخلی را با باز کردن آن در خلاف جهت عقربه های ساعت 	 

خارج کنید ) تصویر 7-11(.
کنون آماده استفاده است ) تصویر 12-7(. سیستم 	  PRP استخراج شده ا

Arthrex ACP فاقد ضد انعقاد بوده، بنابراین بایستی در کمتر از نیم 

گر این کار در شرایط استثنایی غیرممکن  ساعت استفاده شود. ا
باشد، گزینه اضافه کردن ضد انعقاد همچنان در دسترس است.

PRPاستخراج

تصویر 4-7 کیت Arthrex ACP در بسته بندی آن، نمای از بالا.

.ACP تصویر 5-7 رگ گیری با سوزن سرنگ

.ACP تصویر 6-7 کشیدن خون از ورید با استفاده از سیستم
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PRP 76  / راهنمای مصور

نیدلینگ پروسیجر

.PRP تصویر 16-7 در ناحیه درمانی نوک سوزن به صورت عمود بر سطح پوست تصویر15-7 مرطوب کردن پوست با
قرار داده می شود.

کارتریج قلم( به طور سیستماتیک در جهت های  تصویر 17-7 نوک سوزن )
افقی، عمودی و مورب حرکت داده می شود تا اطمینان حاصل شود که تمام 

پوست به طور یکسان درمان می شود.

از نیدلینگ  تصویر 18-7 قرمزی یکنواخت در پیشانی به عنوان نشانه ای 
گرفته می شود. همگن در نظر 
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تصویر 1-8 نواحی بدن مناسب برای درمان PRP / نیدلینگ: صورت، گردن/ ناحیه دکلته و پشت دست ها.
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فصا هشتم // کاربردهایمنطقهای/  89

پاسخ می دهند. خطوط عمیق و چین و چروک را نمی توان به تنهایی 
با این درمان به صورت رضایت بخشی درمان کرد. در نتیجه، برای 
جلوگیری از هرگونه توقع نادرست یا غیر واقعی، باید اطلاعات درست 

به بیماران داده شود. شروع اثر پس از بازه زمانی از چند روز تا دو 
سه هفته رخ می دهد. درمان باید یک یا دو بار با فواصل دو تا شش 

هفته تکرار گردد.

گرام نیدلینگ  3-2-8 دیا
گراممسیرهاینیدلینگ درمانناحیهپریاوربیتال-دیا

گرام نشان دهنده مسیرهای نیدلینگ برای ناحیه اطراف چشم: a. مسیر افقی، b. مسیر عمودی، c. مسیر مورب از پایین سمت چپ به بالا  تصویر 14-8 دیا
سمت راست، d. مسیر مورب از بالا سمت چپ به پایین و سمت راست.

4-2-8 پروتکا درمانی
:PRPونیدلینگ اطلاعاتبیمار

کسازی کامل پوست   پا
  استفاده از ماده بی حس کننده در کل ناحیه

تا  کننده به مدت 40-30 دقیقه باقی می ماند    ماده بی حس 
اثر بگذارد

  کشیدن خون
PRP آماده سازی  

ک کردن ماده بی حس کننده با محلول سالین استریل   پا
  ضد عفونی کل ناحیه اطراف چشم با ضد عفونی کننده پوست

  نیدلینگ ناحیه دور چشم در عمق 1-0/5 میلی متر

PRP تزریق  
  استفاده از ماسک مرطوب کننده

  استفاده از لوسیون مرطوب کننده

درمانبرایبیمار اطلاعاتپساز
  آرایش بعد از 24 تا 48 ساعت قابل انجام است.

  لوسیون مرطوب کننده، شب ها استفاده شود.
UV جلوگیری از مواجهه با  

  تکرار پروسیجر پس از دو تا شش هفته
  پروفیلاکسی هرپس در صورت مستعد بودن بیمار

www.abadisteb.pub
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