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 چکیده

پوست بزرگترین و خارجی ترین اندام بدن است. طی سالهای گذشته توجه زیادی به نقش لایزر و سایر منابع نوری در رفع 

های شخصی در شهر مزار نفر که قبلا در کلینیک 120طالعه حاضر مطالعه بر روی موهای ناخواسته معطوف شده است. م

ها نشان مورد آزمون قرار گرفت. یافته spssها با استفاده از نرم افزار شریف مورد تداوی قرار گرفته بودند؛ صورت گرفت. داده

بار و حداکثر پاسخ در موهای تیره در افراد  5.6 سال بود. اوسط مراجعه جهت تداوی 31داد که اوسط سنی افراد مورد بررسی 

بار مشاهده گردیده است. آزمون آنالیز مدل رگرسیون لجستیک نشان داد که تعداد مراجعه  5با تعداد مراجعه تداوی بیشتر از 

ات مراجعه به نگ مو و تعداد دفعجهت تداوی بر رفع موهای ناخواسته تأثیر بسزایی دارد. نتایج نشان داد که ضخامت مو، ر

کتر بیشتر با زمان ، تعداد مراجعه به دکتر عواملی مؤثر در از بین بردن موهای ناخواسته با لایزر است. برای کارایی بهتر لایزرد

 گردد.تر توصیه می تر و منظمپیگیری طولانی

 کترائد، رگرسیون، دفعات مراجعه به دلایزر، موهای زهای كلیدی: واژه
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 مقدمه

چـرا کـه در بعضی افراد ممکن است موجب بروز مشکلات روانـی و اجتماعی گردد.  ؛شـوندیموهای ناخواسته مهم تلقی م   

امـا  ؛رسـدتراشیدن و اپیلاسـیون موقتی اسـت و الکترولیـز نیـز اگرچه دائمی به نظر مـی مانندروشهای متداول ازبین بردن مو 

. استفاده از لایزر در رفع موهای زائد بر پایه قوانین ترمولیز انتخابی قرار دارد که شامل ستدردناك ا دشـوار، وقـت گیـر و

پوست، طول  مانند انتخاب صحیح طول موج، پهنای زمان پالس و چگـالی انـرژی اسـت. ارتبـاط بـین متغیرهـای مختلـف

ایـن میـان تنها افزایش تعداد جلسات درمانی با نتایج از   .ی درمانی در مطالعات مختلفی بررسی شده استیموج و میزان کارا

 3ی تخریب تعداد بیـشتری از فولیکـول مـو طـی جلـسات نتیجـه بالینی بهتـر همراه بوده است که این اثـر ممکـن اسـت در

ار برده شد. از آنجا که به عنوان ابزاری برای موزدایی به ک 1996. استفاده از لایزر برای نخستین بار در سال متعدد باشد 2و

دهد و رسیدگی به این موضوع اعتماد به نفس و افزایش موهای زائد، کیفیت زندگی افراد را به میزان زیادی تحت تأثیر قرار می

دهد، عدم توجه به اصول و پارامترهای تابشی لایزر منجر به عوارضی مانند سوختگی و... حس رضایت را در مریض افزایش می

 ه عدم رضایت مریض را به دنبال دارد. شود کمی

ی فوتوترمولیز انتخابی است. طول ای پدیدهمیکانیزم لایزر در ازبین بردن موهای زائد از طریف تخریب فولیکول مو به وسیله   

د. در شوهای مو و آسیب به آنها میهای حرارتی لایزر سبب جذب حرارت توسط فولیکولهای مادون سرخ و سرخ و پالسپموج

میلیون اقدام جراحی و غیر جراحی زیبایی در امریکا انجام شد که در این میان لایزر موهای ناخواسته  11.7 2007سال 

 سالگی شایع ترین اقدام زیبایی بود.  34 -19داد و در سنین سومین اقدام غیر جراحی شایع را تشکیل می

کاهش سرعت رشد، نازك شدن موها، کمرنـگ ترشـدن موها که همه  ،اثرات لایزر برروی موهای زائد کـاهش تعـداد موهـا 

اشد. در تحقیق حاضر بررسی وضعیت رفع موهای زائد با بشود؛ میی محل درمان میشـدن منظـره تراین ها منجر به طبیعی

یپ پوسـتی )ازنظـر ی حاضر رنگ مو، تلایزر و عوامـل مـ ؤثر مـورد بررسی جهت موفقیت درمان موهای زائد در مطالعـه

میـزان روشـن یـا تیرهبودن پوست (، ضخامت مو، تعداد جلـسات درمـان، سن، فواصل مراجعه ب هصورت مرتب یا غیرمرتـب 

 .گیردمـورد بررسی قرار می

 

 كاربرد لایزر در طبابت

اربردی با سرعت زیادی در حال در حال حاضر استفاده از لایزر در طبابت هم در زمینۀ تحقیقات و هم در زمینۀ مسائل ک   

ها روسخ کرده است و رشد است. بر علاوه کاربردهای لایزر در طبابت محدود به یک یا چند زمینه نبوده و تقریبا به تمام بخش

تری از کاربردهای تشخیصی و درمانی آن محقق خواهد شد. که در زیر انواع تداوی به وسیله های پیشرفتهدر آینده نیز جنبه

 یزر نام برده شده است.لا

 کاربرد لایزر در چشم -

 کاربرد لایزر در دهن و دندان -

 کاربرد لایزر در اورولوژی -

 کابرد لایزر در درماتولوژی -

 لایزر به عنوان چاقوی جراحی -
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 چه كسانی به حذف موهای زائد نیاز دارند؟

ی حذف ا مذهبی داشته باشد. جالب است بدانید سابقهتواند دلایل فرهنگی، زیبایی، بهداشتی، سلامتی یحذف موهای زائد می    

 .گرددهزار سال پیش و دوران نوسنگی )عصر حجر( باز می 11موهای زائد به حدود 

 :به طور کلی سه شکل رشد مو با نیاز به حذف موهای زائد در ارتباط هستند

 رشد طبیعی موهای زائد

ایی دارند که از نظر زیبایی، فرهنگی، سلامتی و موارد دیگر زائد و اضافی محسوب هایی از بدن موهها در قسمتتقریبا همه انسان   

سن و پشت برای  ها، موهای گوش، باها و ریش روی گونهی بیکینی برای خانمشوند. موهای اضافی ابرو، موهای دست، پا و ناحیهمی

 .استآقایان از جمله موهای زائدی هستند که ترجیح بیشتر ما حذف کردنشان 

 هایپرتریکوز

دهد که رشد موهای زائد در اثر تحریکات هورمونی حالت غیرطبیعی پیدا کند. البته غیرطبیعی را باید هایپرتریکوز زمانی رخ می    

ها شکلی از ی خانموجود موهای ضخیم روی صورت، شکم، پشت یا سینه ولی معمولاً ،با توجه به سن، جنسیت و نژاد بررسی کرد

تواند ارثی، ناشی از مشکلات هورمونی مثل هایپرتیروئیدی یا مصرف داروهایی شود. علت هایپرتریکوز مییکوز محسوب میهایپرتر

 .توئین باشدمانند ماینوکسیدیل و فنی

 هیرسوتیسم

هیرسوتیسم یا گوییم که فرد ها شبیه به الگوی رشد موهای مردانه شود، میاگر الگوی رشد موهای زائد و موهای بدنِ خانم    

تواند با رشد موهای زائد پرمویی دارد. منظور از الگوی مردانه، رشد مو در صورت به شمایلی شبیه به ریش است. هیرسوتیسم می

هایی مانند تنبلی تخمدان و سندرم کوشینگ یا مصرف داروهایی سینه و ریزش مو با الگوی مردانه نیز مرتبط باشد. بیماری

 .توانند باعث هیرسوتیسم شوند، دانازول و تستسترون میماینوکسیدیل مثل

 

 روش تحقیق:

رار گرفته بودند؛ های شخصی در شهر مزار شریف مورد تداوی قنفر که قبلا در کلینیک 120مطالعه حاضر مطالعه بر روی      

های جلدی در شهر مزار شریف جهت رفع موهای زائد به صورت گرفت. جامعه آماری این تحقیق را تمام افرادی که در کلینیک

غیر ضخامت مو در سه سطح ضخیم، متوسط و نازك؛ دهد. متمراجعه نمودند تشکیل می 1399 - 1398وسیله لایزر طی سال 

تعریف گردیده است.  4و  3متغیر رنگ مو در سه سطح تیره، متوسط روشن و همجنان متغیر رنگ پوست در دو سطح درجه 

همچنین متغیرهای پیش بینی کننده احتمالی مورد بررسی در این مطالعه تعداد مراجعه به داکتر، سن فرد، فواصل مراجعه 

 ت لایزر به صورت مرتب و نامرتب هستند. جه

 

 هایافته

فیصد مراجعین مرتب بود. اوسط تعداد مراجعه جهت رفع  85سال و فواصل تداوی  31اوسط سن افراد مورد مطالعه      

 جلسه بود.  4.1و پا  4.6، دست 5.4، روی  6.7موهای زائد زیر بغل 

https://whcl.ir/%d9%85%d8%a7%db%8c%d9%86%d9%88%da%a9%d8%b3%db%8c%d8%af%db%8c%d9%84/
https://whcl.ir/%d9%85%d8%a7%db%8c%d9%86%d9%88%da%a9%d8%b3%db%8c%d8%af%db%8c%d9%84/
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تغییری  %20تغیر رنگ و ضخامت مو و  %70تحقیق حهت رفع کامل موهای زائد  از موارد مراجعه کننده مورد بررسی در       

است. از موارد مراجعه جهت رفع  %80در موی ایشان ایجاد نشد؛ بدین معنی که اثر بخشی لایزر در رفع موهای زائد ناحیه فوق 

غییری در موی ایشان ایجاد نشد؛ بدین ت %5تغییر رنگ و ضخامت مو و  %62رفع کامل موهای زائد،  %35موهای زائد زیر بغل 

است. در نمونه مورد بررسی مراجعه جهت رفع موهای زائد صورت،  %96معنی که اثر بخشی لایزر در رفع موهای زائد زیر بغل 

تغییر در موی ایشان ایجاد نشد و بیانگر این است که  %24تغییر رنگ و ضخامت مو و  %56رفع کامل موهای زائد،  19%

 است.  %76ی لایزر در رفع موهای زائد ناحیه صورت اثربخش

 ( فاكتورهای اثر گذار بر رفع موهای زائد با استفاده از مدل رگرسیون 1جدول)

سطح 

 معنی داری

مدل چند متغیره نسبت 

 شانس تطبیق یافته

سطح معنی 

 داری

مدل تک متغیره نسبت 

 شانس تطبیق نیافته
 متغیر

 نوع مو        

 متوسط - - - -

 ضخیم 3 0.009 0.7 0.8

 رنگ مو        

 متوسط - - - -

 تیره 3.6 0.003 1.5 0.76

 رنگ پوست        

 3درجه  0.91 0.74    

 4درجه  - -    

 تعداد دفعات مراجعه به داكتر        

 بار 5کمتر از         

 بار 5بیشتر از  5 0.001 16 0.001>

 سن         

 30کمتر از  0.78 0.61    

 30بیشتر از  - -    

 فاصله زمانی مراجعه به داكتر        

 مرتب 2.4 0.31    

 نا مرتب - -    

 های تحقیقمنبع: یافته

در این اواخر لایزرهای گوناگونی که بر پایه میکانسیم فوتوحرارتی سبب آسیب انتخابی به مو می شوند؛ معرفی شده اند.      

سمی که به وسیله آن، این سیستم ها سبب آسیب انتخابی به فولیکول ها می شوند؛ بر پایه ای قوانین فوتوترمولیز مکانی

 انتخابی قرار داد. 

بود و  %85جلسه و میزان اثربخشی لایزر در تداوی  5.6اوسط جلسات مراجعه جهت لایزر در مراجعین مورد بررسی      

در  2003بار مشاهده گردید. تحقیقی که در سال  5در افراد با تعداد مراجعه تداوی بیشتر از حدااکثر پاسخ در موهای تیره و 

مراجعه  6-3امارت متحده دبی به منظور مقایسه اثر سه نوع لایزر در برداشت موهای ناخواسته صورت گرفت، میزان بهبودی از 
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پاسخ به تداوی، افزایش تعداد مراجعه جهت تداوی است  گزارش شده است. یکی از پارامترهای افزایش %75تا  40جهت تداوی 

که این مسئله در مطالعات مختلف مورد بررسی و به تأیید رسیده است.  با افزایش تعداد مراجعه جهت تداوی، موهای بیشتری 

مختلفی که برای رفع از ناحیه که در فاز آناژن قرار دارند تحت تأثیر پرتوی لایزر قرار می گیرند، این مسئله در لایزرهای 

 موهای زائد مورد استفاده قرار می گیرند؛ مشاهده شده است. 

نتایج آنالیز تک متغیره مدل رگرسیون لجستیک چند سطحی به منظور پیش بینی عوامل مؤثر بر رفع موهای ناخواسته    

واسته تأثیر قابل توجهی داشتند. نشان داد که رنگ مو، ضخامت مو و تعداد جلسات مراجعه جهت تداوی بر رفع موهای ناخ

نتایج حاصل از آنالیز مدل چندگانه رگرسیون لجستیک چند سطحی نشان داد که تعداد مراجعه جهت تداوی بر رفع موهای 

توان بود که می 0.76ناخواسته تأثیر بسزایی دارد. در تحقیق حاضر حساسیت حاصل از مدل لجستیک چند سطحی چندگانه 

های مربوطه تخصیص داشته اند را عمال کرده است. نتابج بررسی نشان ی مناسبی از مشاهداتی که به گروهگفت مدل پیش بین

توان ضخامت و رنگ مو و تعداد مراجعه به داکتر جهت تداوی را عوامل مؤثر در از بین بردن موهای ناخواسته در نظر داد که می

 گردد. تر توصیه میتر و منظمجهت تداوی بیشتر با زمان پیگیری طولانیگفت؛ اما برای نتایج بهتر تعداد مراجعه به داکتر 
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