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CARACTÉRISTIQUES TECHNIQUES
Les trois modèles d’appareils Bioptron - Bioptron MedAll, Bioptron Pro 1 et Bioptron B2 - diffèrent par leur taille, 
leur design et leurs réglages, mais présentent des caractéristiques physiques de lumière identiques. 

• Polarisée : La lumière polarisée à plus de 95 % assure une pénétration optimale dans le corps.  

• Polychromatique : comprend tous les effets bénéfiques de l’ensemble du spectre de rayonnement  

  visible et infrarouge (longueurs d’onde de 350 à - 3400 nm pour MedAll et Bioptron Pro 1 et de  
  480 à - 3400 nm pour Bioptron 2, à l’exclusion de la lumière UV nocive).  

• Inconhérente : permet une application sûre.  

• Faible énergie : permet un dosage précis, sûr, constant et régulier de la lumière.

BIOPTRON Diamètre du filter Aprox.
MEDALL Bioptron MedAll 5 cm

Bioptron Pro 1 11 cm

Bioptron 2 15 cm

Alimentation électrique

Bioptron MedAll 20 W

Bioptron Pro 1 50 W

Bioptron 2 75 W

Puissance nominale de l’halogène

Bioptron MedAll Class II, IP 20

BIOPTRON PRO 1 Bioptron Pro 1 Class II, IP 20
WITH TABLE STAND Bioptron 2 Class II, IP 20

Poids

Bioptron MedAll (sans pied) 1.4 kg

Bioptron MedAll (avec pied) 2.91 kg

Bioptron Pro 1 (avec pied de table) 4.6 kg

BIOPTRON Pro1 (avec pied) 10.8 kg

Bioptron 2 (sans pied) 4.8 kg

BIOPTRON 2 (avec pied) 12 kg

Températures ambiantes

BIOPTRON 2 Fonctionnement de +10 °C  à 30 °C

Stockage de 0 °C à +40 °C

Longueur d'ondes 480-3400 nm avec filtre de bord

350-3400 nm avec filtre HO

Degré de polarisation >95% (590-1550 nm)

Intensité lumineuse min. 10 000 lux

Densité spécifique de puissance ~ 40 mW/cm2

Énergie lumineuse par minute ~ 2.4 J/cm2

Label CE

Pour plus d’informations, 
scannez le code QR 

1639



4

THÉRAPIE PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON 
DANS LE SOIN DES PLAIES
Nos multiples essais cliniques en médecine régénérative montrent que l’utilisation de la thérapie de 
lumière Hyperpolarisée Bioptron améliore considérablement les processus de régénération des tissus, ce 
qui se traduit par une fermeture plus rapide des plaies avec des cicatrices minimes. En outre, la thérapie 
par lumière Hyperpolarisée Bioptron réduit les coûts des soins et des pansements, raccourcit les séjours à 
l’hôpital et soulage la douleur et l’inflammation tout au long du processus de cicatrisation. 
• ulcères veineux de la jambe (8, 33, 34, 44, 76) 
• escarres (6, 8, 12, 13, 19, 31, 42) 
• ulcères du pied (21, 47, 77) 
• brûlures (2, 50, 52, 83, 84) 
• greffe (50) 
• les plaies postopératoires (5, 10, 16, 40, 46, 49, 51, 65, 66) 
• blessures (3,5,22, 53, 61)

Figure 1. Changements dans les paramètres de l’ulcère chez les patients traités (n=15) et non traités (n=15) avec les 
appareils Bioptron Hyperlight. (Al-Kader et al., 2015) (6).

Chez les patients souffrant d’escarres et traités avec la thérapie de lumière Hyperpolarisée Bioptron, 
la surface et le volume de l’escarre ont été significativement réduits après 4 semaines, à raison de 10 
minutes par séance, deux fois par jour.

Photo 1. Ulcère de pression chronique traité avec Bioptron 10 min/jour (témoignage d’un patient, 2019).

Photo 2 : ulcère veineux chronique traité avec Bioptron 10 min/jour. Entre le 21e et le 42e jour, le traitement n’a pas été 
appliqué (témoignage d’un utilisateur, 2019).

Jour 0 Jour 9 Jour 21 (arrêt) Jour 42 (redémarage) Jour 50

Jour 2 Jour 12 Jour 16 Jour 25 Jour43 Jour 67

Surface de l’ulcère (cm2) Volume de l’ulcère (cm3)

Traité par Bioptron, avant

Traité par Bioptron, après

Groupe témoin, avant

Groupe témoin, après
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THÉRAPIE PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON 
DANS LE SOULAGEMENT DE LA DOULEUR 
RHUMATOLOGIE ET DOULEUR CHRONIQUE

La thérapie de lumière Hyperpolarisée Bioptron aide à soulager la douleur et le handicap chez les patients souffrant de 
diverses formes de rhumatisme en combinaison avec d’autres traitements pharmacologiques et physiques: 
• Diminution ou soulagement de la douleur ou de la gêne au niveau d’une ou plusieurs articulations. 
• Diminution de la douleur provoquée par le mouvement dans la (les) zone(s) affectée(s) 
• Diminution de l’inflammation dans la (les) zone(s) affectée(s)

La thérapie de lumière Hyperpolarisée Bioptron peut être utilisée dans les cliniques et les hôpitaux, mais elle 
peut également être utilisée à la maison pour contrôler la douleur chez les patients souffrant de maladies 
rhumatismales et de douleurs chroniques. Les patients peuvent se traiter eux-mêmes tous les jours à leur 
domicile, même pendant leurs vacances, ce qui augmente l’adhésion et l’engagement au traitement.

Les multiples essais cliniques de la thérapie de lumière Hyperpolarisée Bioptron ont certifié 
médicalement son efficacité chez les patients atteints de :  
• Polyarthrite rhumatoïde (7, 26, 35) 
• Arthrose (4, 43)

Schéma 2. Évolution des paramètres de l’EVA chez les patients souffrant d’arthrose traités (n=34) et non traités (n=30).
avec des appareils Bioptron Hyperlight (Abramovich et al., 2020)(4).

Les patients traités avec la thérapie Hyperpolarisée de Bioptron ont réduit leur douleur et amélioré leurs 
mouvements. Traitement pendant 2 semaines, 6 minutes par séance, 5 fois par semaine.

PHYSIOTHÉRAPIE ET MÉDECINE DU SPORT

La thérapie de lumière Hyperpolarisée de Bioptron est compatible avec d’autres protocoles de traitement, faisant 
partie de la thérapie interdisciplinaire intégrale pour accélérer et optimiser la réhabilitation des patients. Grâce à 
leurs actions synergiques, les appareils Bioptron aident les patients en favorisant leur rétablissement et en stimulant 
leur bien-être général, et aident les athlètes à raccourcir le temps de guérison après diverses blessures sportives.

La thérapie Hyperpolarisée de Bioptron  aide le patient pendant la période de convalescence et 
accélère le processus de guérison :  
• Accélére la régénération des tendons et des muscles 
• Amélioration de la résistance à la traction musculaire 
• Réduction de l’inflammation et du gonflement 
• Soulager la douleur ou en diminuer l’intensité 
• Augmentation de l’amplitude des mouvements dans les régions du corps affectées
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Bioptron est utilisé dans de nombreux hôpitaux et cliniques en tant que dispositif médical certifié pour le 
traitement des patients et des athlètes atteints de: 
• Lombalgie (45, 64) 
• Douleurs au niveau du cou et des épaules (11) 
• Syndrome du canal carpien (60, 74) 
• Tendinopathies dans plusieurs articulations  (69, 70, 71, 72, 73, 75) 
• Lésions musculo-osseuses (entorses, foulures) (58, 82) 
• Douleurs post-opératoires (10)

Schéma 3. Évolution du paramètre EVA et du questionnaire Roland-Morris (incapacité physique auto-évaluée causée 
par la lombalgie) chez les patients souffrant de lombalgie traités (n=30) et non traités (n=30) avec des appareils Bioptron 
Hyperlight (Myhailova et al, 2017). (45).

Les patients traités avec la thérapie Hyperpolarisée de Bioptron ont réduit leur douleur et amélioré leur 
qualité de vie bien plus que les patients qui n’ont pas été traités avec Bioptron significativement plus que 
les patients non traités par Bioptron. 
Traitement pendant 4 semaines, 10 min/séance/jour.

Schéma 4. Changements dans les tests de Schober (mesure de la flexion de la colonne lombaire) et de Thomayer 
(déclinaison du corps) chez les patients souffrant de lombalgie traités (n=30) et non traités (n=30) avec des appareils 
Bioptron Hyperlight (Myhailova et al, 2017) (45).

Les patients traités par la thérapie Bioptron Hyperlight ont amélioré de manière significative leur capacité 
à fléchir et à détendre leur corps, améliorant ainsi leur mobilité globale par rapport aux patients non 
traités par la thérapie Bioptron pendant 4 semaines, à raison de 10 minutes par séance et par jour.
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LA THÉRAPIE PAR LA LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE 
BIOPTRON EN DERMATOLOGIE ET DANS LES 
MALADIES DE LA PEAU
La thérapie par lumière Hyperpolarisée de BIOPTRON est facile, indolore et simple, destinée à promouvoir 
la guérison de la peau et à réduire la douleur et l’inconfort associés à divers troubles cutanés, en : 
• Favorisant le processus de régénération de la peau en stimulant la prolifération et la migration des   
 fibroblastes 
• Augmentant la production du collagène 
• Améliorant la microcirculation 
• Diminuant l’inflammation, les éruptions cutanées et les rougeurs 
• Soulageant la douleur et l’inconfort 
• Renforçant le système immunitaire pour aider l’organisme à lutter contre les agressions extérieures

La thérapie par lumière Hyperpolarisée Bioptron peut être utilisée seule ou en association avec d’autres 
traitements dans le cadre d’un traitement intégral visant à améliorer la qualité de vie des patients.
Les appareils Bioptron Hyperlight peuvent être utilisés dans les cliniques, mais aussi par les patients 
eux-mêmes à leur domicile, ce qui permet un traitement facile et une adhésion du patient qui garantit son 
efficacité. Les multiples effets cellulaires synergiques de la thérapie par lumière hyperpolarisée Bioptron 
font de Bioptron l’allié parfait dans le traitement des : 
• Acné (14,29) 
• Psoriasis (20, 57, 78) 
• Dermatique atopique / eczéma (41, 43, 48)  
• Herpès simple & zona (9, 38).

Photo 3 : Acné commune (thérapie par lumière Hyperpolarisée Bioptron  10 min/jour) (Témoignage d’un patient, 2019).

Photo 4 : Eczéma/ dermatite (avant et après 8 semaines de traitement,thérapie par lumière Hyperpolarisée Bioptron  
10/min jour (Leguina-Ruzzi et al, 2019).(41))

Avant le traitement Après 10 jours Après 14 jours Après 26 jours

Prétraitement : gros plans des jambes gauche et droite Post-traitement 
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THÉRAPIE PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON 
DANS LES SOINS ANTI-ÂGE 
La thérapie par lumière Hyperpolarisée Bioptron a de multiples effets qui le rendent unique dans la prévention 
du vieillissement de la peau, l’amélioration du teint, la réduction des rides et le maintien d’une peau jeune.* 

Thérapie par lumière hyperpolarisée Bioptron : 
• Favorise la production de collagène 
• Améliore la densité de la peau  
• Diminue les rides et ridules 
• Augmente la densité de la peau 
• Améliore la texture de la peau, pour une peau plus ferme et plus lisse 
• Redonne à la peau son éclat naturel

La thérapie par la lumière hyperpolarisée Bioptron peut être utilisé dans le cadre d’une routine anti-âge 
quotidienne, en combinaison avec d’autres sérums et crèmes. 

Bioptron est un outil puissant lorsqu’il est associé à d’autres traitements anti-âge, car il réduit l’éruption 
cutanée et la rougeur aux points d’injection, évite l’inflammation, mais potentialise et prolonge également 
les effets des techniques suivantes :

Microneedling du visage et des cheveux 
• Mésothérapie/Bio-revitalisation  
• Acide hyluronique (HA)  
• Botox 
• Injections de collagène 
• Thérapie au plasma riche en plaquettes (PRP) 

• Mésothreads 
• Rouleaux dermiques 
• Peelings divers 
Rajeunissement du visage, traitements du corps 

• Laser CO2 fractionné 
• Ablation des varices au laser 
• Laser ND-YAG 
• Traitement de la cellulite

Photo 5. Traitement de mésothérapie suivi de 10 min
de la thérapie par lumière Hyperpolarisée Bioptron

Avant Après

La thérapie par la lumière Hyperpolarisée Bioptron est l’alliée parfaite des procédures esthétiques post-chiru-
rgicales. Elle réduit l’œdème et l’inflammation, favorise la régénération de la peau et soulage la douleur tout 
au long du processus. Les patients se rétablissent plus rapidement grâce à la thérapie Bioptron Hyperlight.

Photo 6 : dans chaque paire d’images, la photo de gauche montre un côté du visage traité avec Bioptron pendant 5 et 7 
jours respectivement (Colic et al., 2004).(16).

*Avertissement : effets cosmétiques
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LA THÉRAPIE PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON 
DANS LE TROUBLE AFFECTIF SAISONNIER (TAS)
Il est admis par la communauté scientifique que la dépression saisonnière est causée par le manque de 
lumière, dû au raccourcissement des jours et à la diminution de l’exposition à la lumière du soleil. 

Les niveaux de lumière augmentés peuvent compenser la diminution de la lumière du soleil, aidant ainsi 
les patients à : 
• Diminuer les symptômes de la dépression 
• Augmenter la motivation 
• Améliorer la durée du sommeil

La thérapie par la lumière hyperpolarisée Bioptron n’a pas d’effets secondaires, ainsi les patients peuvent arrêter de 
l’utiliser au printemps et en été sans effets indésirables. Les appareils de thérapie par lumière hyperpolarisée Bioptron 
fournissent plus de 10 000 lux (la lumière intérieure est d’environ 500 lux ; la lumière du soleil d’été en milieu de 
journée peut atteindre 50 000 lux), idéalement dosés pour traiter la dépression saisonnière. 

Appliquez la thérapie Bioptron en la dirigeant vers votre front, pendant que vous prenez votre petit-
déjeuner, lisez les nouvelles ou travaillez sur votre ordinateur, comme expliqué dans le tableau ci-
dessous, pour profiter au maximum de votre hiver. 
• 20-40 min = 20 cm de distance 
• 40-60 min = 30 cm de distance 
• 60-120 min = 40 cm de distance

THÉRAPIE PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON 
CHEZ LES ENFANTS ET LES NOUVEAU-NÉS
Les enfants et les nouveau-nés ont des besoins spécifiques et nécessitent des soins de santé adaptés. La 
thérapie par la lumière hyperpolarisée Bioptron est un appareil sûr, certifié médicalement, à utiliser chez 
les enfants et les nouveau-nés, afin de répondre spécifiquement à leurs besoins.

La thérapie par la lumière hyperpolarisée Bioptron peut être utilisée chez les enfants pour réduire la 
douleur et favoriser la guérison.  
Bioptron est particulièrement utile pour le traitement des : 
• Affections cutanées pédiatriques (2) 

• Eczéma endogène 
• Infections des voies respiratoires supérieures  (36, 37) 

• Maladies respiratoires allergiques (43) 
• Troubles musculo-squelettiques pédiatriques (83, 84)

Pour les nouveaux-nés   
• Problèmes dermiques (ex : phlébite, escarres, intertrigo)

Le traitement des enfants de moins de 6 ans doit être effectué sous la supervision d’un médecin. 
Ne pas appliquer dans la zone des yeux et utiliser le bandeau fourni avec l’appareil.
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THÉRAPIE PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON 
POUR LES LÉSIONS DES MUQUEUSES
La thérapie par la lumière hyperpolarisée Bioptron® a prouvé sa grande efficacité dans un large éventail 
d’applications sur les lésions de la muqueuse buccale, en soulageant l’inflammation, le gonflement et la 
douleur. La thérapie par la lumière hyperpolarisée Bioptron est une technologie exceptionnelle qui offre un 
traitement efficace et économique pour différentes lésions des muqueuses. (53, 54, 55, 56, 59).

COMMENT L’UTILISER
Bioptron® Hyperlight doit être utilisé tel qu’il est décrit dans la brochure « Mode d’emploi » fournie avec 
chaque appareil. Chaque traitement par la lumière hyperpolarisée Bioptron dure entre 4 et 10 minutes, 
une ou deux fois par jour. La thérapie est non invasive. L’appareil Bioptron doit être placé à une distance 
de 10 cm de la zone à traiter. Les appareils Bioptron Hyperlight peuvent être facilement utilisés pour 
plusieurs patients dans la même journée. 
La thérapie par la lumière hyperpolarisée Bioptron peut être utilisée aussi longtemps que nécessaire 
jusqu’à ce que le problème médical soit résolu.

90°90°
10 cm

Étape 1   
Nettoyez soigneusement 
la zone à traiter.

Étape 2 
Régler la durée du traitement 
à l’aide des boutons +/-.

Étape 3 
Réglez l’appareil en fonction 
de vos besoins. 

Étape 4 
Tenir l’appareil à 90°, 
à une distance de 10 cm 
de la zone à traiter.

Étape 5 
Appuyez sur Start.  
Détendez-vous. La lumière 
s’éteint automatiquement à 
la fin du compte à rebours.

Étape 6 
Traiter les zones cutanées 
ciblées une à une.

Étape 1 
Nettoyez soigneusement 
la zone à traiter.

Étape 2 
Tenir l’appareil à 90°, à une 
distance de 10 cm de la 
zone à traiter.

Étape 3 
Régler la durée du traitement 
à l’aide des boutons +/-

Étape 4 
Appuyez sur Start.  
Détendez-vous. La lumière 
s’éteint automatiquement à la fin 
du compte à rebours.

BIOPTRON MEDALL

BIOPTRON PRO 1 ET B2

90°



11

EN SAVOIR PLUS SUR LES MÉCANISMES CELLULAIRES 
DÉCLENCHÉS PAR BIOPTRON HYPERLIGHT
La combinaison synergique unique des processus cellulaires déclenchés par Bioptron offre une guérison 
efficace dans le soin des plaies, le soulagement de la douleur et les troubles dermatologiques : 
• Stimule les processus de régénération en augmentant la production du collagène, la prolifération des  
  kératinocytes et des fibroblastes (31, 62, 76) 
• Augmente la libération des facteurs de croissance (79) 
• Favorise la microcirculation et améliore la circulation sanguine locale (27, 63) 
• Augmente la sécrétion de cytokines anti-inflammatoires et réduit la libération de cytokines 
  pro-inflammatoires(24, 25, 80, 85, 86) 

• Réduit la libération de vecteurs chimiques qui stimulent les nocicepteurs, augmentant ainsi  
  la libération d’agents antidouleur naturels de l’organisme (15, 63).

INDICATION 
D‘UTILISATION

PROBLÈMES/SYMPTÔMES 
SPÉCIFIQUES TRAITEMENT SITES D‘APPLICATION SUGGÉRÉS

CICATRISATION DES PLAIES

Plaies après un traumatisme 
ou une chirurgie

Coupures 
Ecchymoses
Douleur autour de la zone

2-8 min/session,
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour
Aussi longtemps 
que nécessaire

Sur la zone du  
traumatisme

Exemple : blessure à la main

Brûlures Douleur autour de la zone 

2-8 min/session,
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour
Aussi longtemps 
que nécessaire

Sur la zone de la brûlure

Exemple : blessure à la main

Greffes de peau Douleur autour de la zone 
Cicatrisation des tissus

2-8 min/session,
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour
Aussi longtemps 
que nécessaire

Au niveau de la greffe 
de peau

Ulcères veineux de la jambe 
(ulcères de stase)

Douleur autour de la zone 
Cicatrisation des tissus

2-8 min/session,
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour
Aussi longtemps 
que nécessaire

Au niveau de l’ulcère. 
Répéter le même 
traitement sur chaque 
ulcère s’il y en a plusieurs.

Décubitus (escarres) Douleur autour de la zone
Cicatrisation des tissus

2-8 min/session,
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour
Aussi longtemps 
que nécessaire

Au niveau de l’ulcère. 
Répéter le même 
traitement sur chaque 
ulcère s’il y en a plusieurs.

Ulcères du pied diabétique Douleur autour de la zone
Cicatrisation des tissus

2-8 min/session,
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour
Aussi longtemps 
que nécessaire

Au niveau de l’ulcère. 
Répéter le même 
traitement sur chaque 
ulcère s’il y en a plusieurs.

TRAITEMENT PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON
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INDICATION 
D‘UTILISATION

PROBLÈMES/SYMPTÔMES 
SPÉCIFIQUES TRAITEMENT SITES D‘APPLICATION SUGGÉRÉS

SOULAGEMENT DE LA DOULEUR

Polyarthrite rhumatoïde Douleur dans n’importe quelle 
articulation du corps

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone douloureuse 
Répéter le même 
traitement sur chaque 
articulation affectée.

Arthrite Douleur dans n’importe quelle 
articulation du corps

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone douloureuse 
Répéter le même 
traitement sur chaque 
articulation affectée.

Arthrose Douleur dans n’importe quelle 
articulation du corps

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone douloureuse 
Répéter le même 
traitement sur chaque 
articulation affectée.

Douleur lombaire Douleur et raideur dans le dos

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone douloureuse.

Douleurs aux épaules
et au cou

Douleur et raideur de l’épaule
ou du cou

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone douloureuse.

Tissu cicatrisé Douleur

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Au niveau de la cicatrice

Lésions musculo-squelettiques Douleur

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Au niveau de la cicatrice

Syndrome du canal carpien Douleur, picotements

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Au poignet 

DERMATOLOGIE

Dermatite atopique (eczéma) Atténuer les plaques d’eczéma

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone affectée 

TRAITEMENT PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON
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INDICATION 
D‘UTILISATION

PROBLÈMES/SYMPTÔMES 
SPÉCIFIQUES TRAITEMENT SITES D‘APPLICATION SUGGÉRÉS

L’acné Atténuer les lésions dues à l’acné

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone affectée 

Psoriasis Atténuer les lésions dues au psoriasis

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone affectée 

Herpès simplex
(boutons de fièvre) Soulager l’inconfort 

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone affectée 

Le zona Soulager l’inconfort 

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone affectée 

Les infections bactériennes 
superficielles Soulager l’inconfort 

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone affectée 

Lésions des muqueuses 
(peau ou muqueuse buccale)

Soulager l’inconfort
Muqueuse buccale : mucosite, 
douleur buccale, péri-implantite

4-10 minutes
10 cm de distance
1 à 2 séances par jour
Aussi longtemps que 
nécessaire

Sur la zone affectée 

LES TROUBLES AFFECTIFS SAISONNIER (TAS) 

TAS

Humeur maussade
Anhédonie
Besoin accru de sommeil
Fatigue intense

20-40 min. 
d’exposition à une 
distance de 20 cm ou Le point lumineux doit 

être placé sur la tête 
ou sur le côté du crâne. 
Éviter les yeux et les 
zones environnantes

40-60 min. 
d’exposition à une 
distance de 30 cm ou

60-120 min. 
d’exposition à une 
distance de 40 cm.

PÉDIATRIE
L‘UTILISATION D‘UN BANDEAU EST OBLIGATOIRE. DEMANDEZ L‘AVIS DE VOTRE MÉDECIN AVANT DE L‘UTILISER

Troubles dermatologiques

Dermatite atopique, psoriasis, 
infections bactériennes 
superficielles, acné, lésions des 
muqueuses, herpès simplex et zona,

2-4 minutes, 
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour

Au niveau de la lésion

Maladies respiratoires 
allergiques Comme l’asthme

2-4 minutes, 
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour

Sur la poitrine

TRAITEMENT PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON
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INDICATION 
D‘UTILISATION

PROBLÈMES/SYMPTÔMES 
SPÉCIFIQUES TRAITEMENT SITES D‘APPLICATION SUGGÉRÉS

Infections des voies 
respiratoires supérieures

Comme le rhume, les infections
des sinus et l’amygdalite.

2-4 minutes, 
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour

Sur la poitrine

Blessures légères
Plaies, ecchymoses, éruptions 
cutanées, œdèmes,
rougeurs et brûlures

2-4 minutes, 
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour

Au niveau de la lésion

Troubles musculaires
et articulaires Telle que l’arthrite juvénile

2-4 minutes, 
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour

Au niveau de la lésion

Blessures sportives
Entorses, foulures, contusions, 
tendinites, déchirures ligamentaires 
et musculaires, etc.

2-4 minutes, 
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour

Au niveau de la lésion

DES INDICATIONS SUPPLÉMENTAIRES POUR LES NOUVEAU-NÉS :

Affections cutanées
Comme l’intertrigo (érythème 
fessier), l’omphalite (infection de 
l’ombilic) et l’érythème pustuleux.

2-4 minutes, 
10 cm de distance
1 à 2 séances/jour

Au niveau de la lésion

TRAITEMENT PAR LUMIÈRE HYPERPOLARISÉE BIOPTRON
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