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ANOTACIJA

Magistra darba mérkis ir izpétit arterijas ar ICG/hitozana plaksteri fluorescences un
difuza refleksijas intensitates spektrus iedarbibas vietas ar lazera iedarbibu un bez.

Operacijam uz art€rijas piemit sava sarezgitiba tadél, ka art€rijas diametrs ir mazs, tapec
aiz§ut art€rijas griezumu nav tik vienkarsi. Tadel tika izgudrots hitozana/ICG plaksteris, ja uz
to iedarbojas ar 810 nm lazeri, notiek plakstera adh&zija ar artériju. Lai veiktu operaciju, ir
jaizvélas pareiza lazera iedarbibas doza uz plaksteri. Saja nolika tika izpétiti
autofluorescences intensitates spektri, ICG fluorescences intensitates spektri tuvaja
infrasarkanaja diapazona, un paraugu diftiza atstaroSana. Rezultata tika konstatéts, ka
autofluorescence labak atspogulo sakauséSana vietas ar lazeri.

Atslegvardi: ICG, Hitozans, Autofluorescence, Fluorescence, Difuiza atstarosana,

Arterija.



ABSTRACT

The aim of this work is to study the intensity of the fluorescence and diffusion reflection
from artery with a ICG/chitosan patch with and without the laser treatment.

The medical operation on the artery is a complex process due to the small diameter of a
vessel, therefore it is not so easy to connect two ends of artery. For this purpose a medical
patch was developed (chitosan/ICG), which adheses to the outer surface of the artery after the
irradiation with 810nm laser. Choosing the optimal dose of the laser is crucial for successfull
operation. Were studied autofluorescence and ICG fluorescence spectra in near infra-red part
of the spectrum and diffusion reflection of patch was observed. By alysing autofluorescence
images of the samples one can easily observe the laser irradiated spots.

Keywords: ICG, Chitosan, Autofluorescence, Fluorescence, Diffuse reflection, Artery.



Satura raditajs

ANOTACITA ..ottt ettt st s s s s s st s s e s e bbb s s st et e s s s s s nse s s snaes 2
AN = 1S I 3 RS 3
APZIMEJUIMA SATAKSES ..uveeureetieiiteiieeie ettt ettt ee st sttt et e e s bt e sbeesaeesabe e bt eabeesbeesmeesmeeenseenseens 5
IEVADS ...ttt ettt h et bt e a e bt e h et e bt e a b et e eh e e b e e bt e a e e bt ehtente e bt e besbeeate b 6
1.  ANALITISKA APSKATA DALA ..ottt ettt et 7
1.1.  Audi un tas mijiedarbiba ar GaiSIMU.........cceceereeririeiireeiese e e 7
111 ATRIIAS UZDTVE .eouvivieiieiiriieie ettt ettt ettt sttt b et e e s b et e sbeemeenne s 7
1.1.2.  Audu vienkarSots optiskais MOAELIS .......cecveereeriiriiiiiiieiienee e 10

1.2, Adas aULOfTUOTESCENCE. .....vvuvrerrererereteteteteeeseseas ettt ss e s s bbb bbb s esesessssssssss s s s e 14
121 FIUOIESCENCE. ...ttt 14
122, AULOFIUOTESCENCE. ......uiieiiiiiceee s 17
1.2.3. DifliZa atStATOSANA .....eevuvieveeiieieeriee sttt ettt ettt e ste st sttt e b e s aeesaeesaeeenteereenteens 19

130 TUVAIS IS oot 19
1.4, ASINSVAAU AZISANA ....cueiiuiiiiieieeteeee et ettt ettt ebe e be e sbe e saeesane e 20
14.1. HIEOZAMS .ttt sttt ettt e sh e s ht e sttt e bbb naeas 20
1.4.2. INAOCIANYNE GIEEN (ICG) ....uiiiiiieieseeeee ettt st ettt ae s teeaaenee s 22
1.4.3.  Plakstera sastavdalas, novietoSana un sakauseSana..........c.cceccererveenereesienenneeneneennenne 23

2. PETNIECISKA DALA ....oooeiveiiiieieeteteteiettste ettt sttt bbb st se s st senes 26
N I . - 11 [ TSR 26
2.2.  Rezultatu iegliSana un izmantojamas aparatliras apraksts .......ccecceeveerverierieenieneenieeeeniens 27
2.2.1.  Multispektrala att€loSanas sistema NUANC EEX ........cccceiiiriiiiiiiieieeeeee e 27
2.2.2. ICG MAaKIO attElOSANA......ccueeeeeiietieiie ettt ettt st sttt e nbe e 32

3. PETIJUMA REZULTATU APSKATS ..ottt ettt es s s s senns 33
3.1 AULOFIUOIESCENCE. ..ot 33
3.2, ICG FIUOIESCENCE........viiiiiiiiitc bbb s 37
3.3, DifliIZa atStATOSANA .....eeiuieieiiiiiieiie ettt et ettt esb e e sat e st sttt be e bt e bt e she e et e eteenaeens 38
3.4, ICG MAaKIO attElOSANA. ...cccueiiuiieiieieeieeieeree ettt ettt ettt sttt et be e s bt e sae e st e eteenaeens 43
3.5.  Autofluorescences intensitates izmainas nepartrauktas ierosmes laika...........ccoceeveerereennene 44
Secin@umi UN TEKOMENAACTIAS ..vvvevverrieerreerierieeieeseeseeseeseeseeeteesteesteeseeesssesssessseesseesseesseesnseenseesseens 46
Izmantotas literatiiras un interneta aVotll SATAKSES .....cc.cevuereeriirerrierierieeie ettt sttt s 47
PIEITKUMI . 50



Apziméjuma saraksts

ICG — indocyanine green;

Ma— absorbcijas koeficients;

Ms— izKliedes koeficients;

g — anizotropijas factors;

I — fotonu noskréjiena videjais garums;
| — intensitate;

R — atstaroSanas koeficients;

Mt — ekstinkcijas koeficients;

z — parauga biezums;

n — lauSanas koeficients;

A — vilna garums;

p (s,s’) — izkliede fazu funkcija;

Q — telpiskais lenkis;

d — slana biezums;

®(r) — izejosa starojuma sadalijuma funkcija;
E — energija;

h — Planka konstante;

v — frekvence;

t —laiks;

nr— fluorescences kvantu iznakums;

N — fotonu daudzums;

Capb — absorb&joso molekulu koncentracija;
€, — ekstinkcijas molarais koeficients;

PBS - Natrija fosfata buferis.



IEVADS

Misdienu medicinas tehnologijas balstas uz fizikas, matematikas, kimijas un biologijas
petijumiem. Labs piemérs ir sasniegumi medicinas tomografijas joma: pieméram, datoru
rentgena tomografija un magnétiskas rezonanses vizualizacija, kas lauj ieglit anatomisku
informaciju ar lielu izskirtsp&ju divas un tris dimensijas. leveérojamas perspektivas no iekartu
drosibas, vienkarsibas un droSuma, ka arT ticamas informacijas par fiziologiskajiem procesiem
iegiiSanas viedokla ir optiskajai diftzajai tomografijai un optiskajai koherentajai tomografijai.
VEél viens ne mazak svarigs faktors attiecas uz lazertehnologiju attistibu un véza un citu
saslim$anu atklaganu. Saja metodg lazeru izmantodana mediciniskos pétijumos ir balstita uz
plaSa paradibu loka izmantoSanu, kas saistitas ar dazadiem gaismas mijiedarbibas efektiem ar
biologiskiem objektiem [1].

Tadiem bioaudiem ka, piem&ram, adai, acim un art€rijam piemit IpaSibas optisko
starojumu absorb&t, izkliedet, atstarot u.tml. Tap€c ar optiska starojuma iedarbibas uz
bioaudiem palidzibu var veikt bioaudu stavokla vai sastava analizi. Tehnologijas, kas balstita
uz gaismas mijiedarbibu uz bioaudiem, attistas atri. Ar medicinas tehnologijas izp&ti un
izstradi nodarbojas Latvijas Universitates Atomfizikas un Spektroskopijas Instituta, kur tika
veikti tadi pétijumi, ka: melanina, hemoglobina, fluorescences izmainas u.c. Bet Saja darba
veiksim artérijas paraugu analizi, kurai uzklats plaksteris, lai nodroSinatu blivu anastomozi
péc operacijas, kas veikta uz zurkas miega artérijas. Izanaliz€sim paraugu fluorescences un
diftizijas atstaroSanas spektralas 1pasibas, lai izprastu, vai lazera jauda un ekspozicija ir pareizi
izveleta plakstera efektivai adhézijai ar artériju.

Darba merkis - izpétit artérijas ar ICG/hitozana plaksteri fluorescences un diftizijas
atstaroSanas spektrus iedarbibas vietas ar lazeri un vietas, kur lazera iedarbibas nebija.

Lai sasniegtu darba mérki, tika uzstaditi $adi uzdevumi:

1. Izpetit literatiru par krasvielas indocianinzala (ICG), hitozana un artérijas optiskajam
1pasibam,;

2. lIzveidot eksperimentalo stendu paraugu autofluorescences, ICG fluorescences un
difuzas atstaroSanas spektralo 1pasibu izpétei un vizualizacijai,

3. Uzpemt un izanalizét paraugu autofluorescences, ICG fluorescences un diftzas
atstaroSanas spektrus redzamaja un tuvaja infrasarkanaja;

4. Piedavat metodi vai risinagjumu asinsvadu dziSanas monitoringam izmantojot optiskas

metodes.



1. ANALITISKA APSKATA DALA

1.1.  Audi un tas mijiedarbiba ar gaismu

Bioaudi, tapat ka citi audi mijiedarbojas ar optisko starojumu, tikai starojuma
mijiedarbibai ar $adu vidi ir sarezgits raksturs, jo bioaudi ir daudzslanu vide ar dazadu skaitu
komponentiem. Tai arT ir raksturigi fiziski procesi mijiedarbiba ar optiska starojuma vilniem

ka, pieméram, atstaroSanas, absorbcija un izkliede.

1.1.1. Arterijas uzbiive

Pie bioaudiem pieder arT asinsvadi. Kermenis tiek apgadats ar asinim pa daudziem
asinsvadiem. Asinsvadi kopa veido asinsrites sisttmu. Piem&ram, 1.attéla ir ilustréta cilvéka

asinsrites sistéma, kur ar sarkano krasu ir apzimétas arterialas asinis un ar zilo- venozas.

1.att. Cilvéka asinsrites sistéma|2]

Kopuma asinsvadus var iedalit tris pamatgrupas: artérijas, vénas un kapilari [3].Visi
asinsvadi sastav no trim slaniem (skatit 2. un 3.att.):
e Asinsvada sieninu iek$€jo slani veido endotélija Siinas, asinsvadu virsma iekSiené ir
gluda, kas atvieglo asins parvietoSanos pa tiem.
e Sieninu vid@jais slanis nodroSina asinsvadu izturibu, tas sastav no muskulaudiem,

elastina un kolagéna.



e Asinsvada sieninu virs€jo slani veido saistaudi, tas atdala asinsvadus no apkartgjiem

audiem[4].

epitélijs
die muskuli

arteriola
kapilari

artérija véna
2.att. Asinsvadi un to uzbuave [6]

Vénas

Veénas lauj asinTm satec@t atpakal uz sirdi. Tam ir raksturigs augsts spiediens un nelielu
varstu klatbiitne, kuri palidz asinim virzities tikai uz sirdi. P&c tam, kad kermena organi un
ekstremitates ir izmantojusas asinis esoSo skabekli, tas pa venozo sistému atgriezas uz sirdi.

Kapilari

Kapilari ir vissikakie kermena asinsvadi. Tie ir loti smalki, to sieninu biezums ir tikai
viena §tna. Tie ar smalku tiklu caurauZ visus organus un audus un lauj realizét vielmainu

starp audiem un asinim. Tapéc kapilari ir loti svarigi skabekla un oglekla dioksida, ka art

baribas vielu un organisma dzivibas procesu galaproduktu transporté$anas procesa [3].



Arterijas

Artgrijas ir asinsvadi, kuri transporte ar skabekli bagatinatas asinis no sirds uz audiem
un organiem. Tas ir kanali, kas p&c butibas ir elastigas caurulites, kuras var paplaSinaties vai
saSaurinaties (lidz ar to palielinot vai samazinot uz organu nogadajamo asinu daudzumu)
nervu impulsu ietekm€ atkariba no ta, vai organs ir aktivs vai atrodas miera stavokli. Arterijas
ir elastigas, pateicoties tam tas var izturét augstu spiedienu[5].

Arteériju sieninas veido tris slani — argjais, vid€jais un ieksgjais.

S l_\réjais slénis

D Kolagén (karkas)

3.att. Artérijas uzbiive [5]

Argjais slanis galvenokart ir irdeni saistaudi, kas satur kolagéna Skiedras. Pateicoties
Stm Skiedram, tiek realiz€ta aizsardzibas, izol€joSa un fiks€josa funkcija. Art€riju argjais
apvalks ietver arT asinsvadus, kas baro So artériju, un nervus.

Arterijas apvalka videja dala galvenokart sastav no elastigam Skiedram un gludo
muskulu SGnam. Ta ir visbiezaka un atbild par art€rijas diametra izmainu, proti, par
elastigumu, pateicoties kam artérijas izstiepjas pie katras sirds sarauSanas, kas tajas sukné
asinis, bet péc tam sasaurinas. So paradibu dévé par pulsu. Rezultata asinsrites sistéma spgj
izmainit savu ietilpibu atseviskos iecirknos kopuma, ka ari nodro$inat vienmerigu asins
piepludumu.

Artériju ieksgjo apvalku veido planas plakanas endotélija Stinas. Taja nav savu
asinsvadu, §is apvalks sanem baribas vielas tiesi no asinim[5].

Arteriju sieninas ir biezakas un izturigakas neka vénam, jo asinis pa tam parvietojas ar
lielu spiedienu. Asinsspiediens ir spiediens asinsvadu iekSiené (artériju iekSiené—arterialais
spiediens, kapilaru iekSiené—kapilarais un vénu ieksiené - venozais) [7].
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1.1.2. Audu vienkarsots optiskais modelis

Biologiskie audi ir optiski neviendabigas absorbgjosas vides ar liclaku vidéjo lauSanas
raditaju neka gaisam, tapéc uz robezvirsmas — bioobjekts — gaiss dala starojuma atstarojas
(Frenela atstaro$anas), bet pargja dala ieklust bioaudos. Uz daudzkartgjas izkliedes un
absorbcijas rékina gaismas kiilis paplasinas un apdziest bioaudos.

Optisko starojumu biologiska vide var absorbét, emitét fluorescenci, atstarot, izkliedét
utml. un katrs no minétajiem procesiem nes informaciju par $§is vides mikro- un

makrostruktiiru, atsevisku to sastavdalu kustibu un formu [1].

Fluorescence Akustiskie vilni
Atgriezeniska - _ \ Izkliede uz
izkliede ~ A \\ priekiu
Ay / l [
\ (
Absorcija ,"
~ 5 | Transmisija
Lazeru kiilis - jpes=——- 7
. e l
. It |
Ablicija et \
/ . koagulacu }
Tiesa / \\
atstarosana /
Bioaudi

4.att. Lazerstarojuma mijiedarbibas veidi ar bioaudiem [1]

Absorbéta energija parveérSas siltuma, fluorescences emisija, ka ari téréta
fotobiokimiskajam reakcijam. Absorbcijas spektru nosaka domingjoSo absorbgjoSo centru tips
un dens saturs bioaudos [1].

Lazerkirurgija, lai veiktu sekmigu operaciju, bitiska ir izvéléto audu absorb&joso un
izklied€joSo 1pasibu zinaSana. ledarbojoties ar lazerstarojumu uz stipri atstarojoSam virsmam,
pieméram, metala implantiem stomatologija vai ortope&dija, svariga loma bas lauSanas
raditajam. Ta ka biologiskie objekti parasti ir sarezgitas un neviendabigas struktiras,
izstarojuma mijiedarbibas ar bioaudiem aprakstiSanas noliika parasti ievie§ dazadus
tuvinajumus [8].

Biologiskie audi ka izkliedgjosas vides raksturojas ar nedzidram fiziskam sist€tmam
raksturigiem efektiem. No optiska viedokla bioaudus (ieskaitot arT bioskidrumus, proti, asinis,
limfu u.c.) var iedalit divas lielas klas€s. Pie pirmas klases var pieskaitit stipri izklied&josus

(optiski blavus) bioaudus, tadus ka ada, smadzenes, asinsvada sieninas, asinis, acs cipslene
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u.t.t., kuru optiskas ipaSibas var tikt labi aprakstitas skalaro vilnu daudzkartgjas izkliedéSanas
modela ietvaros nejauSi-neviendabiga vidé ar absorbciju. Pie otras klases pieder vaji
izklied€josi (caurspidigi) bioaudi ka, pieméram, acs prieks¢ja segmenta audi (radzene,
stiklveida kermenis), kuru optiskas ipasibas tiek aprakstitas vienkartigas (vai neliela skaita)
gaismas izkliedéSanas modela ietvaros sakartotas vides gadijumam ar blivu izkliedetaju
iepakojumu, kas satur absorbg&josus centrus.

Starojuma izplatiSanas stipri izklied€josas videés tiek labi aprakstita starojuma parneses
teorijas ietvaros un tas dazados tuvinajumos [9].

Starojuma parneses teorija jebkuru vielu un materialu optiskas ipasibas (atstaroSanas,
caurlaides u.t.t. koeficienti) tiek aprakstiti ar to optisko parametru starpniecibu: ar absorbcijas
koeficientu ., izkliedes koeficientu s un anizotropijas faktoru g, proti, lenka 0, par kuru
notiek fotona kustibas virziena novirze no sakotné€ja izplatiSanas virziena pie izkliedes akta,
vidgjais kosinuss. Anizotropijas faktora vertiba mainas robezas no 0 lidz 1: g=0 atbilst
izotropas (releja) izkliedes gadijjumam, g=1 — pilnai izkliedei uz prieksu (Mi izkliede uz
lielam dalinam). Izklied&tajiem, kuri veido biologiskos audus, $is parametrs parasti ir robezas
no 0,7 1idz 0,9. Visi Sie parametri (absorbcijas, izkliedes koeficienti un anizotropijas faktors)
ir cie$i saistiti sava starpa ar kompleksam lausanas raditaju veértibam un geometriskiem dalinu
1izmériem, kas veido peétamo vidi.

Vaji izkliedgjosu vizu gadijuma fotonu briva noskrgjiena vid€jais garums vide tiek

noteikts ka:

l, =1/(u, + 1) (L1)
Optiska starojuma izplatisanas gadijuma stipri izkliedgjosa vide
Itr :1/\/3/ua(:ua T K (1_ g)) (12)

[9,10].
Izgajusas kolimétas gaismas intensitates caur planu audu paraugu ar ievérojamu absorbciju,
salidzinot ar izkliedi, var tikt novertéta, pamatojoties uz Bugera-Beéra likumu:

I(z) = (1 — R)Ipexp(—z), (1.3)
kur R —Frenela atstaroSanas koeficients pie normalas kiila krisanas, R=[(n-1)/(n+1)]%, n —
bioaudu relativais lausanas raditajs; lo—kritosas gaismas intensitate; p = pa + ps—ekstinkcijas

Tipisku bioaudu absorbcijas koeficientu absoliitas veértibas ir robezas 10 %-10%cm ™.
Absorbcijas koeficienti daziem bioaudiem, izmeriti atseviskos lazera vilnu garumos, ir sniegti

1.1.tab.
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1.1.tabula

Dazu bioaudu absorbcijas koeficienti p,, izmériti atseviskos lazera vilnu garumos, A [1]

Bioaudi A, nm g, CM™
Asinis 308 265
Cilveka arterialas sieninas| 193 10"
audi (norma) 248 10°

308 180 + 16
351 145+ 8,0
488 32+4/4
532 30+1,8
Cilveka arterialas sieninas| 308 180 + 17
audi (patologija) 351 116 + 11
488 25+ 3,7
532 37+45

Analiz&jot optisko starojumu izplatibu bioaudos ar daudzkart&ju izkliedi, parasti paredz
vienmerigu absorb&joso un izklied€joSo centru sadalijumus. UVA, redzamajam un tuvajam IS
starojumam tipiska ir anizotropa izkliede, kura raksturojas ar savu sp&cigu vienkartigi
izkliedétu fotonu virzibu, kas, iesp&jams, ir saistits ar lielu $tnu organellu ka, pieméram,
mitohondriju, lizosomas, iek$&jo membranu (Goldzi aparata) klatbiitni [1].

Pietiekami stingrs nemodulétas gaismas izplatiSanas procesa izkliedg€josa vide
matematiskais apraksts var tikt veikts ar stacionaras starojuma parneses teorijas (SPT)
palidzibu. Parneses teorija ir patiesa sava starpa pietiekami attalinatu izkliedétaju ansamblim
un sekmigi tiek pielietota, risinot vairakus praktiskus uzdevumus no bioaudu optikas.
Galvenais stacionarais SPT vienadojums monohromatiskai gaismai izskatas sadi:

alrs)_ —u 1 (r,s)+ 2 .[I(r,s’)p(s,s')dQ'
oS 4z ;. ' (1.4)
kurI(r,s) - staru intensitate punkta r virziena s; p(s,s’) - izkliedes fazu funkcija; dCY -
atseviSkais telpiskais lenkis virzienas'; u,/u, = A - atseviska izkliedétaja albedo.
Ja starojuma parneses process tiek pétits apgabala GC R3, 0G — apgabala robeza, tad

robeZas nosacijumi uz 0G var tikt pierakstiti $ada veida:

|(I’,S)|(3n)<0:S(I’,S)+ Fil(r’s)|(sn)>0, (1.5)

A

kur redG, n — argja normale pie 0G, S(r\S) _ kritosas gaismas stara intensitate, R -
atstaroSanas operators. Apgabala G esot atstarojosam vai gaismu lauzo$am virsmam,

nosacijumiem, analogiskiem(1.5), jabiit uzdotiem katrai no tam.
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Praktiski interes€joSa parasti ir nevis pati funkcija I(r,s), bet integrali no tas pa daziem
fazu telpas apgabaliem (r,s). Pieméram, pie bioaudu optiskas zondéSanas méramais lielums
biezi ir izejosa starojuma sadalijuma funkcija uz vides @(r) virsmas

d(r) = _[I(r,s)(sn)dQ
(sn)>0 : (1.6)
kur redG. Optiska starojuma dozimetrijas uzdevumos bioaudos $ads lielums ir pilnais
apgaismojums punkta U(r)
u(r) = _[I(r,s)dQ
4z . .7)

Fazu funkcija p(s,s’) apraksta vides izklied€josas pasibas un ir varbutibas blivuma
funkcija izkliedei s'-fotona virziena, kur§ parvietojas virziena S, proti, raksturo elementaro
izkliedes aktu. Ja izkliede ir simetriska attieciba pret kritosa vilna virzienu, tas fazu funkcija ir

atkariga tikai no lenka 0 starp virzieniem s uns’, proti
p(s,s") = p(0) (1.8)
Pienémums par nejausu izkliedetaju sadalijumu vide, kas nozimé telpiskas korelacijas

neesamibu bioaudu struktiira, ved pie $ada normgjuma

_T p(6)27zsinade =1
0 (1.9)

Daudzos praktiskos gadijumos fazu funkcija ir labi aproksim&jama ar Henji-GrinSteina
postulétas funkcijas palidzibu:

1 1-g°?
pO)=—— ) : 372
4 (1+ g?-2g cosH) (1.10)

kur g — ir izkliedes lenka 6 vid&jais kosinuss:

g = (cosd) = [ p(6) coso2rsin &6
° (1.11)

[1,8, 9, 10].
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1.2. Adas autofluorescence

Fluorescences izmantoSanas spektrs ir loti plass: razo$ana, pieméram, gaismas avotu
razosana, kriminalistika, hidrologija un ekologija, biologija un medicina, piemé&ram,
stomatologija kariesa atklasanai un arst€sanai [11, 12, 13].

Bioaudiem, ka jau agrak tika teikts, ir raksturiga fluorescence, skatit 4.att.

Konkrétu vielu fluorescences izp&tes metodém piemit augsts jutigums, ka ar1 erts laika
diapazons, jo fluorescences izstaro§ana notiek pec 10 s (10 ns) p&c gaismas absorb&sanas. Pa
So laiku notiek daudz dazadi molekulari procesi, kuri ietekmé fluorescgjosa savienojuma
spektralos raksturojumus. Bez tam, fluorescences pétijumi lauj iegiit informaciju par dzivu
sisttmu stavokli, tas nesabojajot, un tiem nav vajadzigs liels biologiska materiala daudzums.
Ar sadam priekSrocibam fluorescences metodes lauj vienkarSi un ekonomiski atrisinat
daudzus kliniskas diagnostikas, ekologiskas kontroles un fizikali kimiskas analizes
uzdevumus un aizvien plasak tiek pielietotas mediciniskajos un biokimiskajos p&tijumos [18].
Bioaudu bezkontakta optiskas diagnostikas metodes lauj, netraumgjot izpetes objektu,

operativi konstatét patologiju un iegiit par to nepiecieSamo informaciju.

1.2.1. Fluorescence

Lidz augstai temperatirai sakarsétu kermenu spidéSanu dévé par sakarsétu kermenu
izstaroSanu. Tas ir lidzsvarots starojums. Visos citus gaismas izstaro$anas veidus dévé par
luminiscenci, un tie ir nevienmerigs izstarojums. Luminiscences gadijuma sist€ma izstaro
energiju, un izstaro$anas ierosinasanai energija ir japievada no arpuses. Luminiscences
paveidi cits no cita atSkiras pec ierosinasanas energijas avota veida [15]. Tadgjadi
luminiscence ir starojums, kas ir parpalikums virs kermena termiska izstarojuma, ilgstoss
laika gaitd, un ievérojami parsniedz gaismas svarstibu periodu (10" s) [16].

Pirmas klasifikacijas pamata bija likts spidéSanas procesa ilgums, ko nosaka vidgjais
laika intervals starp ierosinaSanas aktu un luminiscences kvanta izlaiSanas aktu. P&c
spidésanas ilguma visus luminiscences veidus iedalija fluorescencé un fosforescencé. Pie
fluorescences pieskaitija starojumus, kas momentani (laika Iidz 10°® S) apdziest péc to
ierosinasanas partraukSanas, bet pie fosforescences - spidésanu, kas turpinas pamanamu laika
spridi (no 10°s un vairak) péc ierosinaSanas partraukSanas. Sadai klasifikacijai bija tiri
kvalitativs raksturs, un ta nelava notikt skaidru atSkiribu starp diviem noraditiem spidéSanas
veidiem. Miusdienas terminus “fluorescence” un “fosforescence” parasti izmanto tam, lai

atSkirtu luminiscenci, kas rodas pie par&jam starp vienas multiplicitates elektroniskajiem
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limeniem (pieméram, singleta-singleta pareja), no parejam starp dazadas multiplicitates
elektroniskajiem Iimeniem (piem&ram, tripleta-singleta pareja) [17].

Saskana ar kvantu kimijas prieksstatiem, elektroni atomos ir izvietoti energétiskajos
limenos. Attalums starp energétiskajiem limeniem molekula ir atkarigs no tas struktiiras.
Apstarojot vielu ar elektromagnétisko starojumu, ir iesp&jama elektronu pareja starp dazadiem
energétiskajiem ltmeniem. Energijas starpiba starp energétiskajiem Iimeniem un absorbétas
gaismas svarstibu frekvence sava starpa samérojas saskana ar vienadojumu (II1 Bora
postulats):

E,-E =hv. (1.12)

P&c gaismas absorbcijas dala no sist€émas ieglitas energijas tiek iztéréta relaksacijas
rezultata. Toties dala var tikt izlaista noteiktas energijas fotona veida[11].

Fotoluminiscence sakas no atoma vai molekulas ierosinasanas ar argja starojuma, kam ir
noteikta frekvence v, fotonu. Rezultata atoms pariet no pamata energétiska limena (1) uz

vienu no ierosinatajiem limeniem (2). Talak ir iesp&jami tris turpinajumi.

—
2 2 N N 2
2'
hv hy, hv,
4 —_— 1 §— 1 ¥ —>
/7 hy /'hv /th
a b c

5.att. Luminiscences veidi: rezonanses (a),Stoksa (b) un antistoksa (c) [16]

1. Atoms (molekula) atgriezas pamata Iimeni, izlaizot fotonu, kura frekvence ir vienada
ar absorbéta fotona frekvenci: v = v (5.att., a). To déve par rezonanses luminiscenci.

2. lerosinatais atoms mijiedarbojas ar tam apkart€jiem atomiem un bez izstaroSanas
pariet uz zemaku ierosinatu ltmeni (2). Péc tam tas pariet uz pamata ITmeni, izstarojot
mazakas frekvences fotonu: v <v (5.att.,, b). To dévé par Stoksa luminiscenci (par godu
Dz.G.Stoksam).

3. lerosinatais atoms mijiedarbojas ar tam apkartjiem atomiem un bez izstaroSanas
pariet uz augstaku ierosinato Iimeni. P&c tam tas pariet uz pamata Iimeni, izstarojot lielakas
frekvences fotonu: v > v (5.att., ¢). To déve par antistoksa luminiscenci[16].

Fluorescences spektrs ir nobidits attieciba pret absorbcijas spektru uz garo vilnu pusi-

Stoksa nobide (5.zim., b). Ta c€lonis ir bezstarojuma relaksacijas procesi. Rezultata dala no
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absorbéta fotona energijas tiek zaudéta, bet izstarojamajam fotonam ir mazaka energija un,

attiecigi lielaks vilna garums[11].

A

Stoksa
nobide ‘

e s

Absorbcija Fluorescence

Vilnpa garums, nm

6.att. Jedziena “Stoksa nobide” ilustracija [11]

Svarigakie vielas dalinu fotoluminiscences raksturojumi ir to absorbcijas, luminiscences
un ierosinasanas spektri.
Fluorescences intensitate p&c ierosinasanas izbeigSanas ar laiku kritas saskana ar

eksponencialo likumu

: (1.13)
kur |;— spidéSanas intensitate laika momenta t; lp— spidéSanas intensitate
luminiscences ierosindgjuma partraukSanas bridi, T— luminiscences ilgums (ierosinata
stavokla pastavésanas vidgjais laiks). Pie t = t:
I I
I ==L _=037]
2,72
€ 4 . (1.14)

Tadgjadi pie eksponencialas luminiscences dziSanas visa spidéSanas procesa gaitu

nosaka lielums t [17].

Tapat fluorescencei varam noteikt fluorescences kvantu iznakumu. Fluorescences
kvantu iznakums parada, ar kadu efektivitati notiek Sis process. Tas tiek noteikts ka izdodamo
un absorb&jamo fotonu skaita attieciba. Fluorescences kvantu iznakumu var aprékinat pec

formulas
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Nem
e = (1.15)

abs

N . N e
kur {¥em - fluorescences rezultata izdodamo fotonu daudzums, bet {V¥ahs - kopgjais
absorb&jamo fotonu daudzums. Jo lielaks ir fluorofora kvantu iznakums, jo intensivaka ir ta

fluorescence[11].

1.2.2. Autofluorescence

Viena no fundamentalakajam paradibam, kas rodas, optiskais starojums
mijiedarbojoties ar biologiskajiem objektiem, ir to fluorescence — platjoslas spidésana
garakos vilnos, salidzinot ar ierosinasanas vilna garumu (6.att.) [1]. 7.attéla ir skaidri paradita

gaismas izplatiSanas biologiskajos audos, kur rezultata redzam audu fluorescenci.

o|zkliede — fotons novirzas no sava sakotnéja virziena

Gaismas !
(fotonu) avoti

eAbsorbcija — fotons tiek absorbéts, Fluorescence — fotonu absorbé viela
izdalas siltums (fluorofors), un tas tiek no jauna

R . . izstarots ar citu vilna garumu
Absorbéjot Tsu gaismas impulsu

(nanosekundes), no absorbcijas vietas
izplatas ultraskanas vilnis

7. att. Gaismas izplatiSanas biologiskajos audos [14]

Autofluorescenci nosaka dabisku fluoroforu klatbutne vai, citiem vardiem,
autofluorescence ir pasa biologiska materiala fluorescence.

Cilvéka audi satur lielu skaitu dazadu dabisku fluoroforu, pamata no flavinu,
olbaltumvielu un porfirinu grupas. Katram fluoroforam ir raksturigi absorbcijas un emisijas
spektri [19].
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8. att.Biologisko audu galveno fluoroforu absorbcijas (A) un emisijas (B) spektri[19]

Gaismas absorbcija ir saistita ar elektronu pareju no vielas molekulas pamatstavokla

ierosinata stavokli. Rezultata, gaisma, kas iziet cauri slanim ar biezumu d, pavajinas ka

—&,Cypd
1(4) = Iy ep(—,d) = 1,10 "=, (1.16)
kur I(X) - izgajusas gaismas intensitate, lp - kritosas gaismas intensitate, € - ekstinkcijas
molarais koeficients, bet Cq, - absorb&joso molekulu koncentracija. Izkliedéjosajos paraugos
absorbcijas s un izkliedes us koeficienti (izlaists vienadojuma (1.16)) summgéjas, nosakot
Fluorescence rodas péc optisko starojumu absorbcijas un ir saistita ar elektronu pareju

no molekulas ierosinata stavokla uz pamatstavokli. Tas intensitati dod izteiksme

el ©
L (A) = 1,[1-10 “d}k@, (1.17)

kur mg - fluorescences kvantu iznakums, bet Q - telpiskais lenkis, kura tiek registréts
izotropais fluorescences izstarojums (uztvérgja lenkiska apertiira). Planu, pieméram, $iinu
daudzslanu vai biopsijas paraugu gadijuma dazu mikrometru biezuma izteiksme (1.42) var

tikt attelota $adi
Q
I-(1)=1,In10¢,c dn. —. (1.18)
Az

Autofluorescences intensitate ir proporcionala absorb&joso molekulu koncentracijai un
autofluorescences kvantu iznakumam. Izklied€josas vides izkliedeéto un neizkliedéto fotonu
noskréjiena garums parauga ieksieng ir atSkirigs, un izteiksmém (1.17) un (1.18) ir vajadziga
modifikacija, nemot véra daudzkartejas izkliedes efektus. Tomer praktiski viendabigos planos

paraugos lineara sakariba starp g, Cap UN 77 saglabajas[1].
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1.2.3. Difuza atstaro$ana

Starp optiskajam bioaudu izpétes metodém in-vivo vislielako attistibu ir guvusas
atstaroSanas un fluorescences spektroskopijas metodes. Atstaro$anas spektroskopijas metodi
jau pietiekami sen izmanto biomedicina (S.L. Jacquesetal., B.B. Ky3smun u B.II. XKapos,
P.H. Andersen, J.B. Dawsonetal., N. Kolliasetal., u ap.) [40].

Dazi fotoni p€c daudzkartejas izkliedes iznak atpakal no audiem zem nejauSiem
lenkiem, bet citi tieSi atstaroti. Kopuma ta ari ir ta dévéjama difuzi atstarots optiskais

starojums. Ta ir spektrali atkariga.

1.3. Tuvais IS

Elektromagnétiskais starojums ir elektromagnétiskie vilni, ko ierosina dazadi izstarojosi
objekti, — uzladétas dalinas, atomi, molekulas, antenas u.c. Atkariba no vilna garuma izskir
gamma starojumu, rentgena, ultravioleto starojumu, redzamo gaismu, infrasarkano starojumu,
radiovilpus un zemfrekvences elektromagnétiskas svarstibas[21]. Detalizétak aplikot
elektromagngétiska starojuma spektru var 9.attla.

Elektromagn@tiskos starojumus raksturo svarstibu frekvence, kas rada pilnu svarstibu
ciklu skaitu sekundg, vai vilpa garums, proti, attalums, kurd starojums izplatas vienas

svarstibas laika (pa vienu svarstibu periodu) [20].

< Energlj as un frekvenc e palielindsan is
f ’\ /\
1 \ V2
' |
'
Vil a garuma palieln &5 anis
Enex gija 3x 10° 20 05 03 2x 10 7x10
s x 30 i x 10° 2,000
m-(e 2-20’
Ganma
star cjums
Vidigie Gare
Tovibyi vibs s
0% x 10w 15x10"w SEx 0™ 0.000! »

9.att.Elektromagnétiska starojuma spektrs [22]
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Svarstibu frekvence (v), vilna garums (1) un izplatiSanas atrums (c) ir saistiti sava starpa
ar attiecibu: ¢ = v-A.

Infrasarkanais starojums ir elektromagnétiskais starojums, kas aiznem spektralo
apgabalu starp redzamas gaismas sarkano galu (ar vilpa garumu 0,74 pm) un mikrovilnu
starojumu (1-2 mm) [20].

Spektra IR apgabalu parastu dala tris diapazonos[23, 24]:

e Tuvais infrasarkanais diapazons - NIR - A= 0,76-2,5 um
e Vidgjais infrasarkanais diapazons - MIR —A= 2,5-50 um
e Talais infrasarkanais diapazons - FIR —A=50-1000 pm.

1.4. Asinsvadu dzisana

Siko asinsvadu sametinasanas nozime pirmo reizi tika nodemonstréta 1964.gada,
izmantojot neodima lazeri (Nd:YAG). Sakot no $7 laika, saka attistities lazera izmantoSanas
metodes kliniskaja praks€ bezSuvju sametinaSanai. Tas lauj daudz vairak vienkarSot
procediru. PriekSrocibas, salidzinot ar tradicionalajam metodém (Suves un skavas): samazinas
iekaisums un reakcija uz sveSkermeni, minimala r€taudu veidoSanas, dziSanas laika
samazinasanas, lauj parvarét griitibas darba uz Sauriem asinsvadiem, kur nav iesp&ju izmantot
skavas vai darienus (Suves) [25, 26]. Vispariga prasiba pret Suvém, misu gadijuma pret
plaksteri, kas tiek uzlikts uz asinsvadiem, ir pietickamas anastomozes izturibas un
hermétiskuma nodro$inasana, saglabajot tas spraugas (ejas) diametru [27]. Tapéc tika
piedavata tada metode ka asinsvadu sametinaSana ar hitozana/ indocianinzala plakstera un
lazera palidzibu. Plaksteris kalpo briices noslégSanai, bet lazers plakstera piemetinaSanai pie
asinsvada. Talak aplikosim plakstera saturu, Komponentu izvéli un ta sakauseSanu pie

asinsvadiem.

1.4.1. Hitozans

Plaksteris, kas noslédz briici, sastav no hitozana un indocianina (ICG). Hitozans aiznem
lielako dalu no plakstera sastava.

Hitozans ir hitina atvasinajuma produkts. Dabiska stavokli hitinu satur juras krabju,
garnelu, krilu, omaru, véZu Caulas, ka arT tas ir zooplanktona argja skeleta, ieskaitot korallus
un mediizas. Tadiem kukainiem ka taureni un marites hitins ir sparninos. Rauga $tinu, sénu un

dazadu séniSu sieninas ar1 satur So dabas vielu.
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Hitozana iegiiSana notiek, apstradajot hitinu ar sarma Skidumu specialos apstaklos. Ta
rezultata tiek atdalits oglekla savienojums, kas hitinam pieskir cietibu, — tiek aizvakts acils.
Pilniba aizvakt acilu nav iesp&ams. Hitozana sastava kvalitate ir atkariga no hitozana
elementu un neacetiléta hitina procentuala saméra. Jo augstaka ir acila atdaliSanas pakape, jo
augstaks ir 8T produkta funkcionalais efekts.

P&c sava kimiska sastava hitozans atgadina celulozi. Ka dabas polimérs tas ir absoluti

dross cilvekam [30].

CH,OH CH,OH CH,OH
0 0 o OH
OH ol / oH ol ¢ oH
\ \
OH
NH, L NH, _]n NH,

10.att. Hitozana makromolekulas strukturala formula[29]

Kluva zinams, ka hitozanam piemit sadziedéSanas 1paSibas, un hitozana dzied€joSo
iedarbibu saka izmantot 1970.gados. Tika noskaidrots, ka hitozanam piemit antimikrobu
iedarbiba, un tas sekmé audu regeneraciju. Hitozans aktivizé apdegumu un brii¢u virsmu
sadziSanu bez rétu veidoSanas, jo stimulé adas kolagéna Stinu augSanu, kas nodroSina adas
parklajumu elastigumu. Bez tam, uzklajot uz briices, hitozanam piemit asinoSanu apturoSa un
pretsapju iedarbiba.

Hitina salveSu, plévju izmantoSana paatrina briicu sadziSanu apméram par 30%.
Hitozana sastavdalas struktiiras un ipasibu zipa ir tuvas cilvéka organisma Stinam. Uz
bojatajam virsmam uzklata maksliga ada no hitozana viegli saaug ar tam, un nav vajadzibas to
nonemt un lieku reizi traumét bojato iecirkni, jo ta ir barojoSa vide adas paSas Stinu augSanai
[31].

Hitozanam péc savas dabas piemit vaja flouroescence, jo ipasSi atSkaidita Skiduma.
Hitozana fluorescences spektrs izpauzas diapazona no 400 Iidz 415 nm. Tapat ir noteikts, ka
hitozana fluorescences intensitate l€nam pieaug lidz ar hitozana koncentracijas

palielinasanos[32].
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11.att.Hitozana fluorescences spektri ar atSkirigam koncentracijam (1: 0,12 mg/ml, 2:

0,5 mg/ml, 3: 1,0 mg/ml, 4: 3,0 mg/ml), kas iegiiti pie ierosinasanas ar 325 nm lazeri[32]

1.4.2. Indocianyne Green (ICG)

Otrs plakstera komponents ir indocianinzalais (ICG). ICG ir tumsi zalas krasas pulveris
vai poraina masa. Diagnostisko krasvielu ICG izmanto medicinas praksé asinsvadu
vizualizacijai ar fluorescentas angiografijas palidzibu, ka ar1 aknu funkcijas noveért€jumam ar

pulsa densitometrijas palidzibu [34].

12.att. Izveérsta indocianinzala formula[33]

ICG emisijas spektra maksimums Amax atrodas ap 810 nm. Fluorescences intensitate var

mainities atkariba no koncentracijas [35,36].
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13.att. ICG absorbcijas un fluorescences spektrs ICG [33]

1.4.3. Plakstera sastavdalas, novietoSana un sakause$ana

Lai iegttu plaksteri, hitozanu dispergé vaja tidens skabes $kiduma, kas satur 0,07%
ICG, lidz galigai 3,5% (svars/ apjoms) koncentracijai. Péc tam notiek $kidinataja iztvaic€Sana
nakts laika istabas temperatiira, un péc tam paraugus neitralizé ar sarma §kidumu ar turpmaku
skaloSanu ar lielu Gdens daudzumu. Rezultata iegtistam plévi (plaksteri) 0,8 cm diametra un
40 pm biezuma. Pleves glabajas tidens Skiduma lidz to izmantoSanai eksperimentalajas
procediiras.

Sakause$anai izmantoja lazeri AIGaAs ar vilna garumu 810 +10 nm, lazera maksimala
jauda ir 10 W. Iekarta ir aprikota ar optisko Skiedru, skiedras gals ir uzstadits lazera uzgali.
Optiskas Skiedras izmantoSana lauj viegli samontét operacijas mikroskopu novéroSanai un
operacijas veikSanai. Optiskas Skiedras serdenis ir vienads ar 300 pm.

Eksperimenti tika veikti Roma Katolu Eksperimentalas kirurgijas universitate. Pati
operacija tika veikta uz truSa vai zurkas miega art€rijas, ar anest€ziju. P&c dzivnieka
anest€zijas tiek pargriezts prieks€jais kakla iecirknis, kur atrodas miega art€rija. Talak
operacija miega artérija tiek saspiesta no divam pusém, lai partrauktu asins plismu, tiek
izdarits art€rijas griezums Sk&rsvirziena. Atverta arterija tiek izskalota. Lai satuvinatu abas
art€rijas puses, tiek izdariti paris Suves durieni. Nosedzam brici ar uzliekamo plaksteri ap
art€riju. Un jau péc tam ar lazera palidzibu notiek plakstera pielodéSana pie artérijas.

Uzskatamak kirurgiska operacija ir paradita shema 14.un 15.attela [28, 37].
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14.att.Hitozana/ICG plakstera pielodésanas procediiras shéma: A: pilns artérijas
Skersvirziena griezums saspiesta stavoklr; B: 3-kartigs duriens, lai satuvinatu divus
arterijas segmentus; C: aptitais plaksteris ap anostomozi; D: plakstera virsmas

apstaroSana ar dioZu lazeri, lai nodroSinatu audu adhéziju[37]

C

16.att. Anostomozes noslég§ana ar hitozana/ICG plakstera un lazera palidzibu. A: miega

arterija saspiesta stavoklr; B: Skérsais griezums; C: diirieni anastomozes
pastiprinasanai; D: plakstera uzlikSana; E: sakauseSanas process ar lazera palidzibu; F:
plaksteris ir pielodéts visa anastomozes garuma; G: miega arteérija péc veiktas

operacijas, péc spailes atbrivosanas [28]
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17.att.Hitozana/ICG plakstera un miega artérijas audu adhezija. GaiSie aplisi ir

iedarbibas vieta ar lazeri (Spot), ciesa kontakta ar audiem [28, 37]

Visa operacijas procediira aiznem apm&ram 12 minttes, kas $adai operacijai ir mazs
laika daudzums. Hromofora (ICG) izmantos$ana balstas uz to, lai iekrasotu plaksteri-mérki un
lai paaugstinatu absorbciju, ICG absorbcijas maksimums ir ap 810 nm (skatit 13.att.).
Tadgjadi, lazera stars selektivi tiek absorbéts uz ickrasota apgabala (plaksteris), ka rezultata
paradas siltuma efekts, tas arT nodroSina audu adh&ziju. Ari blivaja hitozana pléves sistema
ietvertais ICG ir ilgizturigs, jo pléve palénina ICG struktiras sabrukSanu un saglaba
krasvielas optiskas pasibas [28, 38].

Proti, komponentu izve€le ir acimredzama, ICG darbojas ka salim&josa viela un hitozans
ka viela, kas atri un vislabakaja veida sadzied€ briici.

P&éc veiktas plakstera un artérijas adh€zijas operacijas arteriju parbaudija attieciba uz

asins caurlaidibu, asins caurlaidibas trauc&jumi netika konstateti.
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2. PETNIECISKA DALA

ST operacija, kas aprakstita iepriek§ (skat. 1.4. paragrafu), ir loti riipiga un pieprasa
piesardzibu un uzmanibu. Tap&c mums ir precizi jazina izvéleta lazera jauda un ekspozicijas
laiks pie plakstera adh&zijas ar arteriju, vai netiek nodarits kait€jums art€rijai un plaksterim,
proti, vai nenotiek art€rijas un plakstera sagrausana (piedegsana). Vai otradi, ja izveleta lazera
jauda vai ekspozicija ir parak maza, tada gadijuma adh&zija var nenotikt.

Saja dala biis aprakstits, ka tika realizéta eksperimentala dala, kada aparatiira tika
izmantota, un matematiskie apréekini.

Lai realizétu eksperimentalo dalu, tika uzstaditi $adi uzdevumi:

1. Izveidot eksperimentalo stendu paraugu autofluorescences, ICG fluorescences un
difiizas atstaroSanas spektralo 1pasibu izp€tei un vizualizacijai;

2. Uznemt un izanalizét paraugu autofluorescences, ICG fluorescences un diftizas
atstarosanas spektrus redzamaja un tuvaja infrasarkanaja;

3. Piedavat metodi vai risinajumu asinsvadu dziSanas monitoringam izmantojot optiskas

metodes.

2.1. Paraugi

Eksperimentala dala tika veikta uz tris paraugiem. Bet treSais tika bojats varbiit sakara
ar to, ka ilgu laiku bija formalina. Paraugi tika izgriezti péc sekmigi veiktas operacijas uz
zurkas miega arterijas. Plakstera adhé&zija tika veikta ar lazeri ar jaudu 0,9 W un ar ekspoziciju
100 milisekundes. Plaksteri tika ievietoti mégené ar formalinu, lai saglabatu artérijas un
plakstera elastigumu, un atsiititi no Italijas ar eksprespastu.

Lai veiktu parauga analizi, paraugu ar pincetes palidzibu uzmanigi, lai nesabojatu
paraugu, iznéma no mégenes un novietoja Petri traucina, ieprieks riipigi noskalojot paraugu
PBS skiduma. Talak paraugs Petri traucina atradas neliela PBS $kiduma daudzuma, lai
paraugs nekliitu trausls.

legiitajiem diviem art€riju paraugiem nav anastomozes Suvju, tatad anastomozi uztur
plaksteris. Paraugi atskiras ar to, ka otraja arterijas parauga ieksa atrodas no polikaprolaktona
(PLC) izgatavots stents, uz kura ir savienotas artérijas puses péc griezuma. Stents ir uzstadits
asins pliismas uzlaboSanai un lai izvairitos no iesp€jamas artérijas diametra saspiesanas pie

plakstera adhézijas.
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2.2. Rezultatu iegiSana un izmantojamas aparatiiras apraksts

legtitie paraugi tika analizeti ar ¢etram metodém:
Autofluorescences ierosinasana;
ICG fluorescences iegiisana tuvaja infrasarkanaja diapazona,;

Difuza atstaroS$ana;

> w0 e

ICG fluorescences makro attéloSana.

2.2.1. Multispektrala attélosanas sistema Nuanc eEX

Dati tika iegiiti ar multispektralas kameras Nuance EX un attiecigas programmas

Nuance 2.10.0. palidzibu, kas bija uzstadita datora. Spektralais diapazons 450-950 nm.

| e
K 3!
.2 & .

A- Hg lampa

B- Filtru kubs 434 nm
ITnijai

C- Multispektrala kamera
Nuance EX

D- Dators ar uzstaditu
programmu Nuance
2.10.0.

E- Mikroskops

F- Hg lampas baroSanas
bloks

18.att. Izmantojama aparatiira paraugu fluorescences spektru iegiiSanai

Talak varam redz&t programmas Nuance logu, kur varam mainit multispektralas

kameras 1pasibas ka, pieméram, spektralo diapazonu, ekspoziciju u.c.
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Macr
Acqure | Spectra | Measure | Display
Brightfield | Fuore:

Binning And Region Of Interest
oo B W
Wavelength And Exposure
Wavelength (nm): Exposure (ms):

Unnamed (450 : 10 : 950) ~)

Mukti Fiter Support
Mok Ac

19.att. Izmantojama programma Nuance 2.10.0. rezima Live

Paraugs atrodas zem mikroskopa ar kopgjo palielinajumu x50, kas lauj apskatit ne tikai

plaksteri, bet arT vél sakauséSanas vietas. Spektra iegisanas process ir uzskatami redzams

20.att€la. Biologisko audu fluorescenci ierosinam ar Hg lampu joslas filtru 434 nm, bet ar

multispektralo kameru registréjam iegiito spektru. Galarezultata iegistam datu kubu, kur katrs

kadrs atbilst noteiktam vilna garumam un intensitatei.

Biceudi

20.att.Fluorescences spektra iegiSanas shéma ar multispektralo kameru Nuance

EX[39]

2.2.1.1. Autofluorescences datu iegiiSana

Lai ierosinatu autofluorescenci, izmantojam Hg lampu ar joslas filtru 434 nm,

aptuvenais attalums 7,5 cm lidz paraugam. Multispektralas kameras spektralais diapazons ir
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500-750 nm ar soli 10 nm. Galarezultata programma Nuance iegtastam dazadu spektralo joslu

intensitates attelu kubu. Mis interes€josas vietas apvelkam ar apli, un programma mums

parada vidgjo spektru intensitates veértibu izceltaja zona. Tas uzskatami ir paradits 21.attela,

kur atseviSki ir att€loti dati, sakaus€Sanas vietas un tur, kur iedarbibas ar lazeri nebija,

pirmajam paraugam.

2500

1500 ~

Intensitate

1000

500 -

— spot
— spot

— plaksteris

T T
500 550 600

21.att. Plakstera fluorescences attéls ar spotiem un atbilstoSajiem spektriem pirmajam

paraugam

T T
650 700
Vilna garums, nm

!
750

Analogiska darbiba tiek veikta arT ar otro paraugu, kura atrodas stent, skatit 22.attelu.

Melna svitra un melnie punkti uz attéla ir netirumi multispektralaja kamera.

22.att. Plakstera fluorescences attéls ar spotiem un stentu un atbilstoSajiem spektriem

otrajam paraugam
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2.2.1.2. Fluorescences datu iegiiSana tuvaja infrasarkanaja diapazona

Talakas paraugu analizes mainam multispektralai kamerai spektralu diapazonu 750-950
nm ar soli 10 nm, lai nov@rot tikai ICG fluorescence un izslégt autofluorescences intensitates
spektru. Un lai intensitate palielinat ICG fluorescences intensitate mainam ekspoziciju
kamerai. Pieméram, ir iegtti ICG fluorescences attéli tuvaja infrasarkanaja diapazona un ar
attiecigajiem fluorescences spektriem sakausé$anas vietam (spot) un tur, kur sakauséSana
(plakstera) nebija, skat. 23.att. Un tika iegits tads pats att€ls ar spektriem otrajam paraugam,
kur bija stent, skat. 24.att.

2000

1500

1000

500

I
. i A } ! . =
o O ‘N Q ¢ O \]
PRLEPLELS

-500 Wavelength (nm)

@ Sspot @ Plaksteris
@ piaksteris O Spot
@ Spot

23.att. Plakstera fluorescences attéls, tuvaja infrasarkanaja diapazona, ar spotiem un
attiecigajiem fluorescences spektriem pirmajam paraugam

—— spot
stent
plaksteris

T T T T T T ]
780 800 820 840 860 880 900
Vilna garums, nm

24.att. Plakstera fluorescences attéls, tuvaja infrasarkanaja diapazona, ar spotiem
un stentu, attiecigajiem fluorescences spektriem otrajam paraugam
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2.2.1.3. Difiizo atstaroSanas datu iegiiSana

Ja sakaus€Sanas Vieta ir apdedzinata, tad difizas atstaroSanas spektrs biis izmainits un
intensitate biis zema. Kas mums laus saprast, ka ir bijusi vai nu parlieku liela lazera jauda, vai
ar1 vajag samazinat pielodesanas laiku.

Lai iegutu diflizas atstaroSanas spektru, tika izmantota ta pati konstrukcija, bet tika
nonemts filtrs ar Hg lampu un aizstats ar platjoslas gaismas avotu, kur§ no apkasas apgaismo
paraugu (skat. 25. attélu).

0]

Intensitate

T T T T T
500 600 00 800 90
Vilna garums, nm

25.att. Iekartu atteli difiizas atstaroSanas meériSanai, Hg lampa atslegta, tas vieta uz
paraugu no apaksas, ar optiskas Skiedras palidzibu ir noteméeta gaismas avots ar
atbilstoSo spektru.

P Pikseli isj

Optisks
Zkiedrs

.
Pikseli {izj) /.,/‘
Signala |

r . e
) intensitat
A, nm

Biceudi

26.att. Eksperimentala shéma difiza atstaro$anas spektralo attélu uznemsanai [39]
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Izmantojot So aparatiiru, sanemam diftiza refleksijas intensitati. Lai veiktu turpmako

analizi, ir jaiegust difuza atstarosanas koeficienti. Izmantojam formulu:
R, =—", (2.1)

kur, R, — parauga diftiza atstaroSana, R, — lampas difiiza atstaroSana. R, ir iegiits ar So pasu
aparatiiru, bet parauga vieta bija balta lapa, jo balta virsma ir teicams atstarotajs.

legiito spektru apstrade notiek ar programmas Origin 8 palidzibu.

2.2.2. 1CG makro attéloSana

Papildus tika izveidota metode, lai redzétu ICG visa parauga. Mums vajadzEs stravas
generatoru (1=100 mA un U=19 V), diodi ar vilna garumu 740 nm un kameru ar iebtivétu gar§
caurlaidibas filtru no 810 nm, vizualai ICG novéros$anai tuvaja infrasarkanaja diapazona.

Visas uzskaititas iekartas var redzet 27.attela.

A- Lidzstravas avots

B- Gaismas diode (LED) 740
nm

C- Paraugs

D- Optiska kameraUSB 2
uEeye LE ar iebuveétu
infrasarkano filtru

E- Dators ar uzstaditu
programmu uEyeCockpit

27.att. Aparatiiras ICG attéloSanai parauga LiVe reZima attéls

ST metode dos iesp&ju ieraudzit ICG, kas atrodas un saglabajas plaksterT vai arf ar laiku

iesiicas artérija, lai turpmak tiktu izvadits no organisma.
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3. PETIJUMA REZULTATU APSKATS

Tika veikta plaksteru analize, uz diviem paraugiem: pirmais paraugs —artérija savienota
ar bezSuvju metodi, anastomozi uztur plaksteris, otrais paraugs—ari bezSuvju metode, bet asins
plismas uzlaboSanai artérija, savienojot griezumu, ir ievietots stent un jau péc tam uzlikts
plaksteris. Plakstera adh@zijai ar art€riju izmantoja diozu lazeri 810 nm ar jaudu 0,9 W ar
iedarbibas (ekspozicijas, pielodésanas) laiku 100 milisekundes.

P&tot paraugus, mus interesé autofluorescence vietas, kur notika sakauseS$ana (Spot) un
kur nebija iedarbiba ar lazeri. Bet otra parauga papildus aplikosim virs artérija ievietota stenta
esoso audu fluorescenci.

Tapat atseviski ir izpétiti fluorescences spektri tuvaja infrasarkanaja diapazona, kur
atrodas raksturigais ICG fluorescences spektrs. Ir izanalizétas sakauseSanas vietas, plaksteris
un otrajam paraugam papildus vietas, kur redzams stent.

Velak tajas pasas mis interes§joSajas vietas ir apskatits un izanalizéts difuza
atstaroSanas spektrs abiem paraugiem.

Papildus tika ietvertas vél 2 metodes plakstera analizei: ICG makro attélojums tuvaja
infrasarkanaja diapazona ar optiskas kameras, infrasarkana filtra un gaismas diodes palidzibu;

autofluorescences intensitates izmaina ar laiku.

3.1. Autofluorescence

Ar mikroskopa, multispektralas kameras Nuance EX un citas aparatiras palidzibu
(18.attels) ir iegtti spektri (skat. 21.un 22.att€lu) un péc tam noteiktas vidgjas vertibas ertakai
analizei, ka ar1 datu normé&Sana, kas paradis, vai fluorescences procesa piedalas viena viela,

vai ar1 papildus izpauzas cita.

33



1400
] — spots
1200 P .
| —— plaksteris
. 1000
>
°
& 8004
o |
2
§ 600+
< }
400
200
0 T T T T T T T T '
500 550 600 650 700 750

Vilna garums, nm

28.att. Autofluorescences vidéja vertiba, sakausé$anas vieta (Spot) (41 apgabals) un

plakstera apgabaliem (28) bez sakausé$ana, pirmajam paraugam

No 21. un 28.attéla ir uzskatami redzams, ka autofluorescences intensitate sakauséSanas
vietas ir lielaka par ~ 35%.

Otrajam paraugam fluorescences starpiba starp plaksteri un spotu ir tada pati ka
pirmajam, proti, spota fluorescence ir lielaka par ~ 40%. Bet varam ari atzimét, ka stenta
fluorescences intensitate ir lielaka neka plaksterim, bet mazaka neka pielodéSanas vieta (skat.
19.attélu). Tas izskaidrojams ar materialu, no kura ir izgatavots stent, stent ir izgatavots no
polikaprolaktona (PCL), kur$ nefluorescé. Bet stent ir balta krasa, kura, ka zinams, atstaro
lielako dalu gaismas. Tatad starojums, kas iziet cauri artérijas sieninai, nonak uz stentu,
atstarojas no ta un atkal absorb&jas artérija vai plaksteri, kas mums dos lielu fluorescences

intensitati uz atstarota starojuma rékina.
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29.att.Otra parauga autofluorescences vidéja vertiba, sakauséSanas vieta (19),

plakstera apgabaliem bez sakausé$anas (8) un stentam (5)

—spot 1,0

. = spot
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— stent
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30.att. Normétie dati sakausé$anas un plakstera vietas, kur sakausésana nebija,

pirmajam paraugam, un otrajam paraugam, kad ir stent

Spektri péc normesSanas ir gandriz identiski. Pateicoties iegiito autofluorescences
spektru norméSanai, més redzam, ka fluorescenci izpauz viena viela, jo autofluorescences
maksimumiem ir kopigs maksimums, kas novérojams abos paraugos.

Lai saprastu, vai plaksteris izcelsies uz artérijas fona, autofluorescences ierosinasanas
laika, tika apliikoti uz artérijas uzlikta plakstera spektri un pati artérija bez plakstera (skat.

3l.att.).
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31.att. Plakstera un artérijas autofluorescences spektri
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32.att. Plakstera un arterijas autofluorescences spektru normeétie dati

No 31. un 32.attéla izriet, ka, ierosinot ar starojumu 434 nm, fluoresc€ viena un ta pati
viela artérija un plaksteri. Tomér plaksteris fluorescé intensivak.

Par fluorescg€joso viela Sobrid ir pienemts uzskatit kolagénu, no kura sastav artérija un
kur$ veidojas pie bricu dziSanas. Sis secindjums ir balstits uz kunga un zarnu trakta
fluorescences intensitates izmainas izp€ti, kas tikai veikta ar endoskopijas palidzibu,
eksperimenta tika izmantots ar elektromagnétiskais starojums 390-450 nm (zila gaisma), ta
pati, kas arT miisu eksperimenta autofluorescences ierosinasanai. Galarezultata tika iegiiti
analogiski fluorescences spektri, un zinatnieki pienéma, ka fluorescé kolagéns. So

eksperimentu veica Kanada A. Douplik, DeanChen, Margarete K. Akensun citi (pilnais raksta
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nosaukums ,,Assessment of Photobleaching During Endoscopic Autofluorescence Imaging of
the Lower GI Tract”).

3.2. ICG fluorescence

Talak ar Siem paraugiem tika veikta ICG fluorescences analize, ar 18.att€la redzamas
aparatiiras palidzibu, tikai izmainot spektralu diapazonu 750-950 nm. Proti, tika skatits tuvais
infrasarkanais diapazons, kur atrodas raksturigais ICG fluorescences spektrs, ka paradits 23.

un 24.attéela.
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33.att. Vidéja ICG fluorescences vértiba, sakauséSana vieta (16) un tur, kur

sakausé$ana nav (9), pirmajam paraugam

Varam novérot, ka $aja gadijjuma sakuséSanas vietas arT fluoresce intensivak par ~ 33%..
Otraja parauga tuvaja infrasarkanaja diapazona (34. att.) ar7 ir labi redzami raksturigie
ICG fluorescences spektri ar maksimumu 806 nm. Bet visintensivak fluorescé stent, jo tas

atstaro lielako dalu starojuma, kas bija aprakstits ieprieks.
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34.att. ICG fluorescences vidéja vertiba, sakausesanas vieta (5), plaksterim bez

sakauséSanas (11) un plaksterim vieta, kur redzams stents (6), otrajam paraugam

Datu normé&Sana parada, ka fluorescé viena viela — ICG. (35.attéls)
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35.att. ICG fluorescences spektru normétie dati sakausésana (spot), plakstera un

stenta vietas, pirmajam un otrajam paraugam

3.3. Difuza atstaroSana
Izmantojot 25.att€la redzamo aparatiru, ir iegiiti abu paraugu diftiza atstaroSanas
spektri. Tika aplukotas ari sakauséSanas vietas, kur nebija lazera iedarbibas un kur ir redzams

stent zem arterijas sieninas ar plaksteri.
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Uzskatami aplukosim iegiito diftiza atstaroSanas att€lu, salidzinot ar autofluorescenci,

36.attela, pirmajam paraugam.

A- Diftza atstaroSanas
attels

B- Fluorescences
intensitates attéls

36.att. Iegiitie pirma parauga difiizas atstaro$anas un fluorescences atteli

= lampa
= spot
— plaksteirs
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37.att. Pirma parauga difiizas atstaroSanas attels ar sakauseSanas vietas, plakstera

un lampas spektriem
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P&c tam izmantojam formulu (2.1), lai noteiktu diftiza atstaroSanas koeficientu, kur Ry—
iegltais spektrs no mis interes€joSas vietas, un Ry — lampas spektrs. Un precizai analizei
izmantojam iegtto koeficientu vidgjo veértibu sakaus€Sanas vietas un tur, kur skauséSana

nebija.
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38.att. Diftizas atstaroSanas koeficientu vértibas sakausé$anas (19) un plakstera vietas

(16) pirmajam paraugam

legiitie diftiza atstaro$anas spektri uzskatami parada, ka ICG pie sakuséSanas netika
sagrauts, bet, tiesi otradi, nostiprinats sakaus€sana vietas. Toties hitozans sakaus€Sanas laika ir
nedaudz sagrauts, par to liecina difiza atstaro$ana koeficienta samazinasanas sakausgjuma
vietas atSkiriba no plakstera, kur nebija iedarbibas ar lazeri. Bet m&s ari neredzam, ka
sakaus@$anas vietas operacijas laika buitu sakusas piedegt. Saja gadijuma difliza atstaro$anas
koeficients sakausé$anas vietas biitu bijis ievérojami mazaks un starojuma absorbcija ICG
viela nebiitu tik izteikta vai tds nemaz nebiitu, proti, maksimuma pie 776 nm nemaz nebitu.

Ar otro paraugu tika veikta ta pati procediira, bet papildus tika aplikotas vietas, kur

cauri spid stent.
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39. un 40. att. Iegiitie otra parauga difiiza atstaroSana un fluorescences atteli

Uzskatami redzams, ka sakauséSanas vietas ir labak redzamas, ierosinot
autofluorescenci, neka diftiza atstaroSanas gadijuma vai pie ICG fluorescences tuvaja
infrasarkanaja diapazona. Tadgadi, spotu monitoringam ir jaizvélas autofluorescence ar

ierosinasanu 434 nm.
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41.att. Difazas atstaroSanas attéls ar sakauséSanas vietas, plakstera, stenta un lampas
spektriem otrajam paraugam
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42.att. Difuzas atstaroSanas koeficientu vidéjas vértibas sakauseSanas (19), plakstera (21)
un stenta (15) vietas otrajam paraugam

3.4. I1CG makro attelosana

Papildus ar 27.attéla redzamas aparatiiras palidzibu tuvaja infrasarkanaja diapazona ir

ieguti atteli ar LED 740 nm, optiskas kameras un infrasarkana filtra palidzibu.

43.att. Pirma parauga attels tuvaja infrasarkanaja diapazona bez un ar LED iedarbibu
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44 att. Otra parauga attels tuvaja infrasarkanaja diapazona bez un ar LED iedarbibu

Atteli uzskatami parada, ka ICG saka izplatities pa arteriju, jo nav redzama skaidra
robeza starp plaksteri un arteriju. Stent ir spilgtak un labak redzams, jo atstaro lielako dalu
starojuma, kas iet caur artériju, ar ko divkarSo absorbciju virs ta piegulosaja artérija un

plaksteri, tadejadi ICG fluorescences intensitate palielinas.

3.5. Autofluorescences intensitates izmainas nepartrauktas ierosmes laika

Ka papildu metode tika veikta parauga analize, ka izmainisies autofluorescences
intensitate 3 mindtes, pie vilpa garuma 520 un 640 nm. Aprekins ir veikts ar koda
(8.pielikuma) un programmas Matlab palidzibu, kas jau agrak ir uzrakstita LU Atomfizikas un
Spektroskopijas instituta.

Atteli rada (skat.45.att.), ka fluorescences intensitate péc autofluorescences intensitates

maksimuma paieSanas (pie 560 nm) pavajinas atrak.
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Secinajumi un rekomendacijas

Darba laika ir iegtti §adi secinajumi:

1. Ir izpétita literatiira par krasvielas indocianinzala (ICG), hitozana un artérijas
optiskajam pasibam,;

2. Izveleti aparatiiras elementi autofluorescences intensitates, ICG fluorescences
intensitates un difuza atstaroSanas vizualizacijai, balstoties uz literatiiras informaciju;

3. Ir iegiiti un analiz&ti autofluorescences intensitates spektri, fluorescences intensitates
spektri tuvaja infrasarkanaja diapazona un difiiza atstaroSanas spektri paraugiem;

4. Autofluorescences intensitate 500-750 nm diapazona vislabak atteélo sakaus€Sanas
vietas, ierosindjot ar gaismas vilpa garumu 434 nm;

5. Sakara ar to, ka ICG noklust arterija, turpmak ICG makro atteéloSanu bitu lietderigi
izmantot artérijas dziSanas monitoringam ;

6. Izveleta doza (0,9 W un 100 ms) plakstera sakausesanai labi der operacijas veikSanai,
jo nekadas novirzes nav atrastas fluorescences metodes un difliza atstaro$ana.

Rekomendacijas

1. Veikt lielaku paraugu skaitu analizi, ar dazadu dziSanas laiku p&c operacijas (5 dienas,
15 dienas, 30 dienas);

2. Veikt kliniskie pétijumi realos apstaklos ICG fluorescence makro att€loSanai in vivo
pec operacijas;

3. Izveidot aparatiiru un uzrakstit programmu plakstera sakaus€Sanas monitoringam Live

reZima operacijas laika uz art@rijas, pamatojoties uz autofluorescences metodi, lai
kontrolét sakauséSanu ne tikai viena punkta, bet ar1 blakus punktiem, varbiit bis

vajadzigs nomainit devu (1azeru jaudu un ekspoziciju).
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1.pielikums
Izmantoto instrumentu saraksts
Multispektrala attéloSanas kamera
Modelis: Nuance EX (Cambridge Research Institute, UK), N-MSI-EX
Serial N0:70364
Spektralais diapazons: 450-950 nm
Spektrala izskirSanas sp&ja: =2 nm
Mikroskops Leica
Modelis: DMIL LED Fluo
Max. palielinajums: x200
LED max.10W
Hg lampa
Max. 100W
BaroSanas bloks Hg lampai LEJ
Modelis: ebqg 50 ac-L
Max. 90 VA
Filtrs

Vilna garums: 434 nm

Filtrs

Modelis: 810AGLP

Vilna garums: 810-... nm

LED APG2C1-740

Struktiira: GaAlAs

Vilna garums: 740 nm

Optiska kamera

Modelis: USB 2 uEye LE

Atrdarbiba: <87 kadri/sekundg

Attelu formats: 752 x 4803840 x 2748

Gaismas avots

Modelis: Thorlabs SLS202(/M)
300 - 2600 nm

Elektriska jauda: 9W

51



2.pielikums

Autofluorescences vidgji dati un tas standart novirze pirmajam paraugam

Spots Plaksteris
A, nm Vidéja Standart Vidéja Standart
intensitate novirze intensitate novirze

500 0 0 0 0
510 0,00 0,01 0 0
520 327,14 198,32 186,20 83,10
530 849,94 424,33 550,49 175,03
540 1272,52 602,10 839,32 243,55
550 1379,03 649,70 911,34 255,54
560 1402,76 661,05 928,75 259,50
570 1348,04 639,04 888,03 246,04
580 1316,83 625,41 870,83 243,04
590 1152,71 552,96 766,06 221,64
600 1089,23 531,13 729,29 215,31
610 929,35 467,91 621,49 194,75
620 803,38 415,88 531,49 173,89
630 710,69 376,29 463,60 155,26
640 553,77 310,27 350,93 125,68
650 421,93 251,10 260,78 104,73
660 335,99 211,72 201,96 90,92
670 254,19 173,10 146,32 75,17
680 215,74 154,36 122,60 69,83
690 177,19 135,53 97,08 63,11
700 135,03 112,66 68,15 52,88
710 89,88 83,97 36,67 35,60
720 51,62 56,53 12,33 19,97
730 31,20 38,79 4,36 11,09
740 10,24 15,79 0,29 1,16
750 2,35 5,01 0,01 0,03
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3.pielikums

Autofluorescences vidéji dati un tas standart novirze otrajam paraugam

p.2.tabula
spots Plaksteris Stents
A, nm Videja Standart Videja Standart Videja Standart
intensitate | novirze | intensitate | novirze | intensitate | novirze

500 0 0 0 0 0 0
510 0 0 0 0 0 0
520 376,00 122,76 190,27 79,25 234,92 47,31
530 977,34 254,40 574,58 168,92 663,73 104,66
540 1463,76 362,95 870,07 238,37 997,90 143,38
550 1610,77 408,49 939,31 247,45 1084,85 145,63
560 1639,70 412,94 950,22 251,26 1095,39 150,34
570 1578,40 403,07 898,95 240,21 1038,64 138,30
580 1537,95 395,96 872,36 235,68 1005,07 138,00
590 1359,65 351,49 772,12 209,95 886,54 124,34
600 1268,37 332,43 732,32 196,20 830,19 123,91
610 1079,26 287,61 618,68 169,63 697,75 110,96
620 935,97 251,91 529,64 148,68 594,26 96,34
630 831,18 227,71 462,40 135,19 519,29 83,55
640 656,39 189,78 351,10 106,69 398,98 70,99
650 508,96 152,39 263,63 86,30 299,92 62,15
660 407,11 127,92 205,03 70,41 234,22 56,38
670 310,87 106,52 146,39 57,14 173,21 46,79
680 268,06 97,98 122,06 51,80 147,56 45,28
690 221,88 87,54 96,74 44,12 119,75 43,52
700 168,45 73,91 63,23 33,71 84,39 40,33
710 112,42 57,53 29,04 21,46 44,19 31,49
720 61,30 41,01 4,84 6,53 13,72 16,79
730 35,59 31,30 0,34 0,66 3,35 4,94
740 8,73 13,52 0 0 0 0
750 1,53 3,45 0 0 0 0
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4.pielikums

ICG fluorescence vidgji dati un tas standart novirze pirmajam paraugam

Spots Plaksteris
A, nm Vidéja Standart | Vid&ja | Standart
intensitate | novirze | intensitate | novirze

750 0 0 0 0
760 20,84 22,68 7,99 16,25
770 389,10 118,80 259,17 119,59
780 1014,80 255,17 731,74 238,61
790 1509,96 349,42 1119,56 338,20
800 1748,11 392,59 1318,34 362,88
810 1718,06 367,41 1315,39 337,72
820 1605,98 361,25 1250,51 286,52
830 1486,48 340,45 1172,86 264,26
840 1119,98 269,27 895,72 200,00
850 801,82 199,93 646,60 148,46
860 557,30 147,20 447,47 112,22
870 404,03 116,63 316,71 88,17
880 296,31 92,48 228,65 71,50
890 206,70 74,11 153,92 58,21
900 124,62 57,46 91,53 46,53
910 64,71 41,07 45,55 29,69
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5.pielikums
ICG fluorescence vidgji dati un tas standart novirze otrajam paraugam
p.4.tabula
spots Plaksteris stents
A, nm Vidéja Standart Vidéja Standart Vidéja Standart
intensitate | novirze | intensitate | novirze | intensitate | novirze
750 0 0 0 0 0 0
760 42,16 24,88 3,78 5,39 27,77 17,64
770 473,51 126,33 311,74 68,38 454,01 56,64
780 1186,80 262,34 854,80 146,50 1165,02 104,85
790 1740,67 374,57 1287,25 206,98 1755,66 160,61
800 2004,55 425,80 1515,79 235,77 2099,14 159,68
810 1958,98 413,67 1517,55 242,76 2152,62 149,05
820 1782,15 365,98 1417,25 239,67 2075,79 130,75
830 1610,84 311,97 1301,37 238,70 1946,12 118,86
840 1218,29 234,82 983,68 188,70 1505,70 107,92
850 864,32 161,16 694,82 149,04 1091,33 94,92
860 591,72 113,82 472,41 112,11 768,50 71,03
870 427,07 83,42 331,38 86,09 552,86 53,21
880 314,42 67,01 238,58 69,22 414,40 38,41
890 209,38 47,46 157,31 58,40 306,36 33,76
900 133,64 39,09 92,40 44,12 209,37 23,86
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6.pielikums

Difuizas atstaroSanas vidéji dati un tas standart novirze pirmajam paraugam

Spots Plaksteris
A, nm Vid&jais | Standart | Vidéjais | Standart
vertejums novirze | vertéjums | novirze
520 0,05 0,06 0,18 0,13
530 0,54 0,16 0,77 0,22
540 0,68 0,15 0,90 0,21
550 0,74 0,15 0,95 0,21
560 0,77 0,15 0,97 0,21
570 0,78 0,15 0,97 0,20
580 0,78 0,15 0,95 0,19
590 0,78 0,14 0,94 0,18
600 0,79 0,14 0,95 0,18
610 0,78 0,13 0,93 0,17
620 0,77 0,13 0,91 0,16
630 0,77 0,13 0,89 0,16
640 0,76 0,12 0,88 0,15
650 0,74 0,12 0,85 0,14
660 0,72 0,12 0,81 0,14
670 0,69 0,12 0,78 0,13
680 0,68 0,11 0,76 0,13
690 0,67 0,11 0,74 0,13
700 0,64 0,11 0,70 0,12
710 0,62 0,11 0,67 0,12
720 0,59 0,10 0,64 0,12
730 0,56 0,10 0,61 0,11
740 0,50 0,09 0,54 0,10
750 0,43 0,08 0,46 0,09
760 0,35 0,07 0,37 0,08
770 0,30 0,07 0,31 0,08
780 0,29 0,07 0,31 0,08
790 0,33 0,08 0,34 0,09
800 0,37 0,09 0,39 0,10
810 0,40 0,09 0,42 0,10
820 0,43 0,09 0,46 0,10
830 0,46 0,09 0,49 0,10
840 0,49 0,10 0,54 0,10
850 0,55 0,11 0,61 0,11
860 0,61 0,12 0,68 0,11
870 0,65 0,13 0,73 0,12
880 0,64 0,14 0,72 0,12
890 0,60 0,14 0,68 0,12
900 0,57 0,14 0,65 0,12
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910 0,52 0,14 0,61 0,12
920 0,49 0,15 0,58 0,13
930 0,51 0,15 0,60 0,14
940 0,48 0,17 0,59 0,15
950 0,43 0,19 0,55 0,16
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7.pielikums

Diftizas atstaroSanas vidéji dati un tas standart novirze otrajam paraugam

p.6.tabula
spots Plaksteris stents
A, nm Videjais | Standart | Vidéjais | Standart | Vidéjais | Standart
veértéjums | novirze | vertéjums | novirze | vértéjums | novirze
520 0,16 0,14 0,20 0,16 0,50 0,15
530 0,69 0,30 0,82 0,26 1,26 0,21
540 0,82 0,29 0,94 0,26 1,37 0,20
550 0,89 0,29 0,99 0,26 1,44 0,21
560 0,92 0,29 1,01 0,25 1,47 0,21
570 0,93 0,29 1,01 0,25 1,46 0,21
580 0,92 0,27 0,99 0,23 1,43 0,20
590 0,92 0,27 0,98 0,22 1,42 0,20
600 0,93 0,26 0,98 0,21 1,43 0,19
610 0,92 0,25 0,96 0,20 1,40 0,19
620 0,90 0,24 0,94 0,19 1,38 0,18
630 0,89 0,23 0,92 0,19 1,37 0,18
640 0,89 0,23 0,91 0,18 1,36 0,18
650 0,87 0,23 0,90 0,18 1,33 0,18
660 0,85 0,22 0,87 0,17 1,30 0,18
670 0,83 0,22 0,85 0,17 1,27 0,18
680 0,81 0,22 0,82 0,17 1,25 0,17
690 0,81 0,22 0,82 0,17 1,24 0,17
700 0,78 0,21 0,78 0,17 1,19 0,17
710 0,76 0,21 0,75 0,17 1,16 0,17
720 0,74 0,21 0,72 0,17 1,12 0,17
730 0,71 0,21 0,68 0,16 1,08 0,17
740 0,64 0,19 0,61 0,15 0,98 0,16
750 0,56 0,17 0,53 0,13 0,85 0,14
760 0,47 0,15 0,43 0,12 0,72 0,13
770 0,42 0,14 0,37 0,11 0,63 0,12
780 0,42 0,15 0,37 0,11 0,63 0,13
790 0,47 0,17 0,41 0,13 0,71 0,14
800 0,52 0,19 0,46 0,14 0,81 0,16
810 0,55 0,20 0,50 0,15 0,88 0,16
820 0,56 0,20 0,52 0,16 0,94 0,16
830 0,57 0,20 0,55 0,16 0,99 0,16
840 0,59 0,21 0,58 0,16 1,07 0,17
850 0,64 0,22 0,64 0,18 1,18 0,18
860 0,70 0,24 0,71 0,20 1,31 0,20
870 0,74 0,26 0,74 0,21 1,40 0,21
880 0,73 0,27 0,74 0,22 1,41 0,22
890 0,69 0,27 0,70 0,22 1,38 0,22
900 0,65 0,26 0,66 0,22 1,35 0,22
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910 0,60 0,27 0,62 0,23 1,33 0,22
920 0,58 0,29 0,60 0,25 1,37 0,24
930 0,60 0,30 0,62 0,26 1,43 0,25
940 0,59 0,33 0,61 0,29 1,52 0,28
950 0,57 0,35 0,58 0,32 1,62 0,31
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8.pielikums

Matlab programma autofluorescences izmainu noteikSanai

clearall

= imread (

= imread ('
(
(

A}

\Users\Alexey\Desktop\Nuance\may\l 520.tif")
\Users\Alexey\Desktop\Nuance\may\2 640.tif'");

= imread (' )

= imread )
Al=single(
A2=single (
A3=single (
Bl=single (
(
(

\Users\Alexey\Desktop\Nuance\may\3 640.tif"
\Users\Alexey\Desktop\Nuance\may\4 520.tif'
cio1))

rir2))
rir3))
));
B2=single ))
B3=single ))
5 C=((A2).
% D=(A-B);
Al=single(
Bl=single(
Cl=single(
Dl=single (
Al=A(:,:,

’ 7
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indx = C<0.9;
$A2 (indx) = 255;
Al (indx) = 255;
A(:,:,1) = Al;
A(:,:,2) = A2;

o® o0 o oe
o® o0 o oe
o® o0 o oe

o
o

%imagesc (Al) ;

%image (A-D) ;

imagesc (1-D1./A1, [0, 0.41);
%$imagesc (A, [0,10007);
%$((1-B1./A1), [0, 0.1]):
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