1 skyrius

Lazeriné refrakciné chirurgija

Refrakcines akiy chirurgijos tikslas — pagerinti akies refrakcine funkcija
ir iSlaisvinti pacientg nuo akiniy bei kontaktiniy lesiy. Dazniausiai refrakci-
nés chirurgijos proceduros atliekamos kliento noru, dél asmeninio komforto,
o tik gana retais atvejais jas skiria gydytojas. Lazerio spinduliuote gali-
ma istaisyti ne tik tas regos ydas, kurios gali buti koreguojamos akiniais,
t. y. miopija (trumparegyste), hipermetropija (toliaregyste), astigmatizma
bei presbiopija, tac¢iau ir koreguoti arba bent jau pristabdyti degeneracinio
pobudzio keratokonusa (gaubtumo kitima dél ragenos plonéjimo) [39]. Ka-
dangi didziosios dalies visy lazerinés refrakcinés chirurgijos procedury esmé
yra modifikuoti ragenos forma, todél verta placiau aptarti zmogaus akj ir

jos ragenos anatomine struktura.

1.1 Zmogaus akies sandara

Zmogaus akis yra sudétingas organas, kurio déka mes galime matyti ir
orientuotis aplinkoje. Akis reaguoja j elektromagnetines bangas regimojoje
spektro srityje (nuo 400 nm iki 700 nm) [40] ir vercia jas nerviniais sig-
nalais. Didzioji dalis ziniy apie iSorinj pasaulj gaunama butent per rega —
atpazjstami aplinkos daiktai, suvokiamas juy judéjimas, padétys bei atstu-
mas, jsisavinama grafiné informacija.

Zmogaus akis néra taisyklingos sferos formos, jos priekiné dalis yra Siek
tiek gaubtesné. Akies obuolio asinis ilgis yra apytiksliai 23 mm, o verti-
kalus ir horizontalus skersmuo — apie 24 mm. Akies horizontalus pjuvis ir
pagrindinés dalys pavaizduotos 1.1 pav. Sviesa i akj patenka pro ragena —
skaidry jungiamojo audinio sluoksnj. Normali Zmogaus ragena ploniausia
btuna centre, jos storis ten yra ~ 0,5 mm, o periferijoje — ~ 0,7 mm. Viduti-

nis zmogaus ragenos luzio rodiklis n ~ 1,376. Dél gana didelio oro ir ragenos
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1.1 pav. Zmogaus akies horizontalaus pjuvio schematinis vaizdas. Apacioje
pazymétas apytikslis mastelis. Adaptuota is [40].

luziy rodikliy skirtumo mazdaug 2/3 visos akies lauziamosios gebos tenka
ragenai [38,39,41].

Ertmeé tarp ragenos ir rainelés vadinama priekine kamera, ji yra uzpildy-
ta vandeningu skysciu (n &~ 1,336), o jos storis siekia 3 mm. Akies rainelé
veikia kaip kintancio skersmens diafragma, ji kontroliuoja j akj patenkan-
¢ios spinduliuoteés kiekj ir akies skaitine aperturg. Luzio rodikliy skirtumas
tarp lesiuko ir priekinés kameros bei stiklakunio (esancio uz lesiuko) yra
gana nedidelis (~ 0,08), dél to lesiukui tenka 1/3 visos akies lauziamosios
gebos [39,41]. Svarbiausia akies lesiuko savybé — elastingumas ir gebéjimas
lengvai keisti iSgaubtuma bei akies lauziamaja gebg taip, kad nuo akies tam
tikru atstumu nutole daiktai biity gerai matomi. Si akies savybé vadina-
ma akomodacija. Praéjusi pro lesiukg sSviesa sklinda stiklakuniu, o vaizdas
projektuojamas ant tinklainés. Cia $viesos signalas pakei¢iamas j nervinj
impulsa ir nerviniais regos takais perduodamas smegeny zievei.

Ragena yra skaidrus audinys, kurio pagrindinés funkcijos — lauzti sviesos
spindulius nukreipiant juos per lesiuka j tinklaine bei saugoti akj nuo fiziniy
suzeidimy ir zalingo aplinkos poveikio.

Zmogaus ragena yra iSgaubta ir asferinés formos. Centre priekinio rage-
nos pavirsiaus kreivumas yra didesnis nei periferijoje. Ragenos lauziamoji
geba yra 40-44 D [39,41], todél net mazi ragenos formos ar storio pokyciai
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1.2 pav. Zmogaus ragenos skerspjuvis. Ragenos sluoksniy proporcijos yra
islaikytos. Adaptuota is [42].

gali sukelti reikSmingus vaizdo iSkraipymus ir refrakcines regos ydas. Dar
viena unikali ragenos savybé — skaidrumas, kurj uztikrina tvarkinga audinio

struktura ir mazi luzio rodiklio svyravimai.

Zmogaus ragenos skersinis pjuvis schematiskai pavaizduotas 1.2 pav.
Zmogaus ragena susideda iS penkiy sluoksniy: epitelio, Bowmano membra-
nos, stromos, Descemeto membranos ir endotelio. Priekinis ragenos pavir-

sius buina padengtas asary sluoksniu, o vidinj skalauja intraokulinis skystis.

Epitelis yra virSutinis ragenos sluoksnis, kuris vienintelis visoje rageno-
je geba atsinaujinti. Jj sudaro 5-6 lasteliy sluoksniai, kuriy bendras storis
~ 50 um [38,39,43]. Epitelio sluoksnis yra labai lygus ir drégnas. Jis sau-
go gilesnius ragenos sluoksnius nuo aplinkos poveikio bei uztikrina puiky
matymag. Dar viena svarbi epitelio funkcija — apsauga nuo ragenos stromos
tinimg ir uzdegima galinc¢io sukelti asary jsiskverbimo j ragena.

Bowmano membrana yra 812 um storio, jg sudaro atsitiktinai issidésciu-
sios kolageno skaidulos (fibrilés) ir j baltymus panasiis proteoglikanai. Sis
sluoksnis padidina ragenos pavirsiaus lyguma ir padeda epitelio lasteléms
geriau prisitvirtinti [43].

90 % viso ragenos storio (450-500 ym) sudaro mechaniskai tvirtas sluoks-
nis — stroma. Tik 2-3 % viso stromos turio uzima lastelés, likusi dalis —
tarplasteliné matrica, sudaryta i kolageno, vandens, proteoglikany, gliko-
zaminglikany ir kity baltymy, kurie geba sugerti 1000 karty didesnj vandens
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turj, nei kad patys uzima. Apie 90 % stromos audinio (nejskaitant vandens)
sudaro skirtingy tipy kolageno skaidulos, kurios jungdamosi tarpusavyje for-
muoja plonus 1-2 ym sluoksnius [44]. Ragenos stromos pavirSiniuose sluoks-
niuose kolageno skaidulos yra issidésc¢iusios tankiau nei apatiniuose, dél to
virsutinis ragenos sluoksnis padeda ragenai islaikyti pastovy gaubtuma bei
suteikia biomechaninj stabiluma [45,46]. Taip pat dél skirtingos ragenos
stromos morfologijos virsutiniai sluoksniai absorbuoja maziau vandens nei
gilieji stromos sluoksniai [46,47].

IS vidinés puseés ragena saugo Descemeto membrana. Prie Sios membra-
nos tvirtinasi endotelis — heksagoniskai issidésciusiy lasteliy sluoksnis, kurio
pagrindiné funkcija — neleisti intraokuliniam skyséiui is priekinés kameros
prasiskverbti j ragena [39,43].

Operacijos metu arba netycia pazeidus vieng arba kelis ragenos sluoks-
nius, pakinta skysciy balansas, ragena tinsta ir praranda skaidruma [45,48].
Ragenos gijimo greitis ir tipas priklauso nuo to, kuris ragenos sluoksnis pa-
zeistas, koks zaizdos gylis, ar néra infekcijos sukéléjy, ar naudojami vaistai.
Refrakcineés chirurgijos poziuriu svarbiausi gijimo procesai — epitelio lasteliy
atsinaujinimas bei ragenos stromos gijimas.

Ragenos epitelio sluoksnio atsinaujinimas vyksta lasteléems dalijantis bei
migruojant is periferinés zonos j ragenos centra [49]. Epitelio migracijos grei-
tis yra 6070 um/h [50], todél, priklausomai nuo pazeidimo dydzio, epitelio
atsinaujinimas gali trukti nuo keliy valandy iki keleto dieny.

Ragenos stroma gyja zymiai léciau. Pazeistoje ragenos stromoje akty-
vuojamos uz gijimo procesa atsakingos lastelés — keratocitai [49,51-53]. Jos
gamina kolageng ir taiso audinio defektus. Taciau $is naujai sukurtas kola-
genas (IV ir VII tipo) savo sandara skiriasi nuo jprastai ragenoje esancio
kolageno (I ir III tipo), todél zaizdos vietoje formuojasi neskaidrus randas,
dar vadinamas drumstimi arba subepiteline migla [54]. Véliau Sis naujas
audinys pamazu kei¢iamas ir ragenos skaidrumas didéja [43,55].

1.2 Lazerinés refrakcinés chirurgijos proceduros

Refrakciniy ydy korekcijos principas gana paprastas — reikia tinkamai
pakeisti ragenos gaubtumg preciziskai pasalinant minimaly ragenos kiekj
ir taip pakei¢iant akies lauZiamaja geba. Siam tikslui puikiai tinka laze-
riniai impulsai. Lazerinés refrakcinés chirurgijos pradzia laikoma 1983 m.,
kai pirma karta S. L. Trockel su bendraautoriais paskelbé apie sékmingg

ex vivo versiuko ragenos pavirsiaus modifikavimg eksimerinio ArF lazerio
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193 nm spinduliuote [56]. 1989 m. buvo atlikti pirmieji kontroliuojami klini-
kiniai tyrimai [35] ir iki Siy dieny ArF lazerio impulsai sékmingai naudojami
trumparegystes, toliaregystés bei astigmatizmo korekcijai.

Nors siandieninéje oftalmologijoje yra daugybé skirtingy lazeriniy refrak-
ciniy ydy korekcijos procediiry, is esmés beveik visos jos pagristos tik dviem
skirtingais lazerinés spinduliuotés ir audinio sgveikos mechanizmais. Pirma-
sis — lazeriné abliacija. Tai yra tikslus audinio pavirsiaus garinimas nanose-
kundiniais arba trumpesniais UV impulsais, nesukeliant siluminiy pazeidi-
my gretimose audinio zonose. Antrasis — fotoardymas. Tai yra j mikrometry
dydzio déme sufokusuotais alR ultratrumpaisiais impulsais (7 < 1 ps) audi-
nio tiiryje formuojamy lokaliy mikropazeidimy sukiirimas. Siuos du saveikos
mechanizmus naudojant atskirai arba derinant kartu buvo sukurta nemazai

oftalmologiniy procedury. Keleta is jy trumpai aptarsime.

Fotorefrakciné keratektomija (FRK) — tai pirmoji lazeriné refrakciniy yduy
korekcijos procedura, kurios pagrindu véliau buvo vystomi pazangesni re-
gos korekcijos metodai. Pries FRK procedura mechaniskai arba praskiestu
alkoholiu pasalinamas ragenos epitelis, o po to lazeriu atliekama labai tiks-
li ragenos stromos abliacija. FRK proceduros metu nanosekundiniais UV
impulsais (193-213 nm) keliy Simty nanometry tikslumu pasalinami rage-
nos stromos audinio sluoksniai ir pakei¢iamas ragenos kreivumo spindulys.
Operuojant trumparege akj, daugiau audinio pasalinama optinés zonos cent-
re, ragena suplokstéja, o toliarege — periferijoje, ragena tampa iSgaubtesné
(1.3 pav.). Varijuojant gaubtuma skirtinguose ragenos meridianuose, gali-
ma istaisyti ir astigmatizma. DidZiausias diskomfortas po FRK proceduros
jauciamas pora dieny, kol visiskai atauga ragenos epitelis. Atauges epite-
lis uzlygina operacijos metu ragenos stromos pavirsiuje suformuotus mik-
rometry dydzio netolygumus bei sugrazina akies pavirsiui optine kokybe.
Lyginant su modernesnémis refrakcinémis proceduromis, po FRK procedu-
ros dél pazeisto epitelio jauciamas didesnis pooperacinis skausmas, atlie-
kant didesniy yduy (virs 6 D) korekcija dazniau atsiranda subepiteliné migla
(ragenos drumstumas), ji buna intensyvesneé, dazniau pasireiskia regos reg-
resija [57,58].

Norint iSvengti minéty FRK proceduros trukumy, buvo sukurtas nau-
jas metodas, leidziantis modifikuoti ne virsutinj ragenos pavirsiy, o vidinius
stromos sluoksnius, taip minimaliai pazeidziant ragenos epitelj. Siuo princi-
pu paremta, pati populiariausia refrakcinés chirurgijos procediira — lazeriné
in situ keratomilezé (LASIK) [15]. 1990 m. pirmasis LASIK termina pa-
vartojo L. G. Pallikaris kartu su bendraautoriais paskelbes apie sékmingai
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1.3 pav. Fotorefrakcinés keratektomijos procedira. Kairéje pavaizduota
trumparegystes, o desinéje — toliaregystés korekcijos principas.

atlikta operacija triusiams [59]. Pirmieji LASIK procedura zmonéms atliko
L. Buratto ir M. Ferrari 1992 m. [60]. Sios procediiros pradzioje mikrokera-
tomu (deimantiniu peiliuku) atpjaunamas 100-200 pm storio ragenos lopas
(visas ragenos storis ~ 500 um). Pakélus ragenos lopa atlickamas antrasis
LASIK proceduros etapas, analogiskas FRK procedurai — nanosekundiniais
UV impulsais atlieckama stromos abliacija, po kurios lopas uzklojamas at-
gal. Grazintas lopas prikimba dél adhezijos, o lopo krastas per keleta dieny
prisitvirtina dél gana greitai atsinaujinanciy epitelio lasteliy migracijos.

Lyginant su FRK, LASIK metodu galima koreguoti didesnes refrakci-
jos ydas, po proceduros akis gyja greiciau ir ne taip skausmingai, maziau
drumscéiasi ragena [57,58,61,62]. Kadangi mikrokeratomas valdomas ranko-
mis, rezultatai priklauso nuo chirurgo kvalifikacijos ir kruopstumo, islieka
zmogiskosios klaidos tikimybeé. Dazniausiai komplikacijos susijusios butent
su ragenos lopo atpjovimu, t. y. lopas gali buti netolygus, nevisiskai atpjau-
tas, su skyle arba visiskai nupjautas nepaliekant vyrio [20].

Dar viena refrakciné procedura atsirado 1996 m. [63], kaip tarpinis va-
riantas tarp FRK ir LASIK. Tai lazeriné subepiteliné keratektomija (LA-
SEK). Jos metu praskiestu alkoholiu atskiriamas ragenos epitelis nuo ba-
zinés membranos, tada atlieckama analogiska FRK procedura, o pabaigoje
epitelis grazinamas atgal [63,64]. Nors véliau atsirado ir daugiau Sios pro-
ceduros modifikaciju (epi-LASEK, epi-LASIK), dél ilgesnio pooperacinio
gijimo ir didesnio skausmo [65] si operacija dabar taikoma retai.

1994 m. W. Kautek tyrimy grupé pabandé pirma karta pritaikyti femto-
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sekundinius regimojo diapazono impulsus ragenos pavirsiaus abliacijai [66],
taciau rezultatai didelés praktinés naudos nedave. Dél netiesinés saveikos
prigimties ragenos abliacijos greitis smarkiai priklausé nuo vandens kiekio
ragenoje. Todel abliacijos procesas buvo sunkiai nuspéjamas. Geresniy re-
zultaty pavyko pasiekti kitai su femtosekundiniais lazeriais dirbanciai moks-
lininky grupei. 1996 m. T. Juhasz su bendraautoriais atliko fotoardymo pro-
ceso tyrima [67]. Jie pademonstravo, kad sufokusavus 620 nm bangos ilgio
150 fs trukmés impulsus ragenoje, fotoardymo budu yra sukuriamas lokalus
paZeidimas, kurio netiesioginis poveikis dél smiiginiy bangy ir kavitacijos'
efekto gretimiems audiniams yra zZymiai mazesnis nei pikosekundiniy ar na-
nosekundiniy impulsy atveju. Del Sios savybés T. Juhasz prognozavo, jog
femtosekundiniai lazeriai gali buti pritaikyti jvairioms refrakcinéms proce-
duroms ir savo galimybémis gali pralenkti iki tol naudotas kitas mechanines

ir lazerines sistemas bei technologijas [68].

llgai laukti nereikéjo — alR srities femtosekundiniai impulsai 2001 m. bu-
vo pritaikyti LASIK ragenos lopo pjovimui [17]. Nauja technologija leido
formuoti tolygaus storio, taisyklingos bei individualiai kiekvienam pacien-
tui pritaikomos geometrijos ragenos lopus [19,69]. Femto-LASIK proceduros
eiga, kai ragenos lopo formavimui naudojamas femtosekundinis lazeris, pa-
vaizduota 1.4 pav. Apie 300-500 fs trukmeés ir apytiksliai 1000 nm bangos
ilgio sufokusuotu impulsu sgsmaukoje sukuriamas burbuliuko pavidalo ke-
liy mikrometry dydzio pazeidimas. Skenuojant sufokusuota impulsinj alR
lazerio pluosta ragenos turyje formuojamas istisinis burbuliuky sluoksnis
(1.4 pav., a). Taip suformuojamas ragenos lopas bei atpjaunamas lopo kras-
tas, paliekant keliy milimetry ploc¢io vyrj. Chirurgine mentele ragenos lopas
mechaniskai atkeliamas (1.4 pav., b). Tada naudojant antrojo, nanosekun-
dinio UV lazerio spinduliuote, suformuojamas norimas lauziamosios gebos
pokytis (1.4 pav., ¢) ir ragenos lopas grazinamas atgal (1.4 pav., d).

Atsiradus pirmiesiems refrakcinei chirurgijai pritaikytiems komerciniams
femtosekundiniams lazeriams, LASIK procedura dar labiau iSpopuliaréjo.
Dél taisyklingesnés, individualiai pacientui pritaikytos lopo geometrijos bei
kontroliuojamo lopo storio sumazéjo komplikacijy rizika [19,20]. Pagrindi-
niai femtosekundinés LASIK proceduros trukumai susije su tuo, kad nau-
dojamos dvi lazerinés sistemos: brangiai kainuojanti jranga lemia didele
proceduros kaing, dviem lazerinéms sistemoms reikia didesnés operacinés

patalpos, proceduros metu pacienta reikia perkelti nuo vienos sistemos prie

IKavitacija — [lot. cavitas — tustuma], gary ar dujy burbuliuky susida-
rymas skystyje

21



1. Lazeriné refrakciné chirurgija

1.4 pav. Femto-LASIK procedura: a) ragenos lopo formavimas femtose-
kundiniais alR impulsais; b) suformuoto lopo atvertimas; ¢) ragenos stromos
abliacija UV impulsais; d) lopo uzvertimas.

1.5 pav. SmILE procedura: femtosekundiniais alR impulsais ragenoje is-
pjaunamas lesiukas (a), kuris pincetu istraukiamas pro siaura jpjova (b ir
¢). Po proceduros ragena tampa plokstesné (d).

kitos. Dél siy priezasc¢iy buvo ieskoma budy, kaip vienu femtosekundiniu
lazeriu (nenaudojant UV spinduliuotés ragenos abliacijai) atlikti pilng ref-
rakcijos korekcijos procedura [19,68,70].

2008 m. W. Sekundo su bendraautoriais paskelbé apie sékmingai atlikta
trumparegystes korekcija naudojant femtosekundine lazerine sistema ,,Visu-
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Max“ (,,Carl Zeiss Meditec“, Vokietija) [71]. Panasiai kaip LASIK lopo pjo-
vimo proceduroje, femtosekundiniais impulsais ragenos turyje atidalinamas
tam tikra lauziamosios gebos pokytj atitinkantis stromos sluoksnis. Atvertus
lopa, Sis sluoksnis pasalinamas, o atgal uzklotas ragenos lopas grazina akies
pavirsiui optine kokybe. Si procediira buvo pavadinta FLEx (angl. Femto-
second Lenticule Extraction). Véliau buvo sukurta maziau invaziné SmILE
(angl. Small Incision Lenticule Extraction) procedura [72], kurios principiné
schema pavaizduota 1.5 pav. DidzZiausias Sios proceduros privalumas — ne-
reikia atversti ragenos lopo. Femtosekundiniais impulsais suformuotas lesio
pavidalo ragenos sluoksnis (1.5 pav., a) istraukiamas pro keliy milimetry
plocio jpjova (1.5 pav., b ir ¢), taip modifikuojant ragenos lauziamaja geba
bei minimaliai pazeidziant epitelj. Taciau vien tik femtosekundinj lazerj tu-
rinti sistema kol kas negali atlikti visy standartiniy refrakciniy procedury.
Pagrindinis trukumas — nepavyksta patikimai atlikti toliaregystés korek-
cijos [73]. Be to, Sios sistemos netinka mazuy refrakcijos ydy korekcijoms
bei pakartotinéms operacijoms [74], nes néra lengva suformuoti ir patikimai

pasalinti labai plong ragenos sluoksnj.

1.3 Siuolaikinés lazerinés sistemos refrakcinei chirurgijai

1.3.1 Femtosekundinés alR lazerinés sistemos

Pradéjus taikyti infraraudonosios srities femtosekundiniy lazeriy impul-
sus biologiniy audiniy fotoardymui, prasidéjo ir nauja era oftalmologijos
istorijoje. Nors femtosekundiniai lazeriai oftalmologijoje pradéti naudoti tik
2001 m. [17], ta¢iau jau dabar sukurta daugybé procedury, kuriose ultrat-
rumpieji impulsai atlieka skalpelio vaidmenj. Preciziskai tikslus lazeriniai
pjuviai ir minimalus Salutinis poveikis gretimiems audiniams siandien lei-
dzia femtosekundiniais alR impulsais ne tik atidalinti ragenos lopa LASIK
proceduros metu, bet ir nenaudojant nanosekundiniy UV impulsy tiksliai
koreguoti trumparegyste [71,75, 76|, astigmatizma [72], presbiopija [77], pa-
ruosti donoro ir recipiento ragenas keratoplastikos procedurai [78]. Dar vie-
na oftalmologijos Saka, kurioje femtosekundiniai lazeriai sukélé revoliucija
— kataraktos chirurgija. Praeito deSimtmecio pabaigoje buvo pademonst-
ruota, jog kataraktos Salinimo operacijoje vienu femtosekundiniu lazeriu
galima atlikti kapsulotomija, lesiuko branduolio fragmentacijg ir ragenos
pjuvius [79, 80].

Pirmoji komerciné refrakcinei chirurgijai skirta femtosekundiné lazeri-

né sistema pasirodé 2001 metais (,Intralase Femtosecond Laser®, Abbott
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Medical Optics“, JAV) [17]. Siuo metu refrakcinés chirurgijos rinkoje gali-
ma rasti penkias femtosekundines lazerines sistemas: ,Intralase iFS“ (,,Ab-
bott Medical Optics®, JAV), ,Visumax“ (,,Carl Zeiss Meditec“, Vokietija),
~Femtec* (, Technolas Perfect Vision®, Vokietija), ,Ziemer LDV* (, Ziemer
Ophthalmic Systems“, Sveicarija) ir ,,WaveLight FS200¢ (,Alcon“, Sveica-
rija) [81]. Siy femtosekundiniy sistemy pagrindiniai parametrai pateikiami
1.1 lenteléje.

Siekiant sukurti pigesne ragenos lopo formavimo lazering sistema, jau
pora mety vietoj alR srities femtosekundiniy impulsy bandoma pritaiky-
ti nanosekundine UV spinduliuote, kurios bangos ilgis dar néra tiesiskai
sugeriamas ragenoje A &~ 355nm [82,83]. UV impulsai ragenos lopo pjovi-
mui pasirinkti neatsitiktinai — kaip zinoma, sufokusuoto pluosto sagsmaukos
skersmuo ir ilgis yra tiesiogiai proporcingi fokusuojamos spinduliuotés ban-
gos ilgiui. Todél, vietoj alR impulsy naudojant trumpesnio bangos ilgio UV
impulsus, lazerio pluosta galima sufokusuoti | mazesne déme ir kartu pa-
gerinti audinio pjovimo tiksluma. Tac¢iau UV impulsy pritaikymas ragenos
lopo pjovimui klinikiniu poziuriu dar néra patvirtintas. Nera istirta, kokia
itaka 355 nm UV impulsai daro Zzmogaus ragenos gijimui po operacijos ir
kokj poveikj Sis bangos ilgis gali daryti akies lesiukui bei tinklainei.

2014 m. D. R. Brooks su bendraautoriais pristateé dar vieng prototipine
femtosekundine lazering sistema akiy chirurgijai [84]. Si ragenos apdirbimui

skirta lazeriné sistema 8 mm zonoje kartu su lazeriniu pluostu skenuoja ir

1.1 lentelé Siuolaikiniy komerciniy ragenos lopo atidalinimui skirty fem-
tosekundiniy lazeriniy sistemy pagrindiniai parametrai.

Intralase Vi Femt Ziemer  WaveLight
iFs isumax - FeHee 1 py FS200
Daznis (kHz) 150 500 80 >1000 200

Impulso
trukme (fs)
Bangos ilgis

(nm)

>500 400 >500  200-300 350

1053 1043 1052 ~ 1050

Atstumas tarp

Impulso

- 0,5-1,3 <0,3 >0,5 <0,1 0,3-1,5
energija (1J)

Prisiurbimo

pavirsius ploks¢ias gaubtas gaubtas plokscias plokscias
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1.3. Siuolaikinés lazerinés sistemos refrakcinei chirurgijai

didelés skaitinés aperturos fokusuojantj lesj (NA = 1,0). D. E. Savage ir
bendraautoriai pademonstravo, kad naudojant Sig sistemag in vivo katés ra-
genoje femtosekundiniais 400 nm bangos ilgio impulsais be invazijos galima
suformuoti refrakcines strukturas, isliekanc¢ias bent 12 ménesiy po procedu-
ros [85].

1.3.2 Lazerinés sistemos ragenos stromos abliacijai

Tam, kad abliacijos procesas vykty efektyviai ir nuspéjamai, lazerio spin-
duliuoté turi buti efektyviai sugeriama audinio pavirSiuje. Ragenos stromos
sugertis smarkiai iSauga tolimajame UV spinduliuotés diapazone, todél na-
nosekundiniais arba trumpesniais sviesos impulsais galima salinti pavirsi-
nj ragenos sluoksnj bei koreguoti akies lauziamaja geba. Kai spinduliuotés
bangos ilgis yra tarp 190 nm ir 220 nm, ragenos stromos abliacijos proce-
sa apibudinantys parametrai (abliacijos slenkstinis intensyvumas, abliacijos
sparta bei netiesioginis Siluminis poveikis gretimiems audiniams) iS esmés
nesiskiria [86].

Pirmasis FRK proceduroms buvo pritaikytas eksimerinis ArF lazeris, ku-
rio bangos ilgis yra 193 nm. Didziausias Sio lazerio privalumas — UV spin-
duliuoté gaunama tiesiogiai, nenaudojant netiesiniy daznio keitikliy. Taciau
eksimeriniai ArF lazeriai turi ir nemazai tritkumy. Sie lazeriai nepasizymi
gera pluosto kokybe ir didelé dalis sugeneruotos spinduliuotés prarandama
formuojant abliacijai tinkamg pluosto profilj. Taip pat eksimeriniy lazeriy
stabilumas néra pakankamai geras: lazerio impulsy energija turi buti tik-
rinama kelis kartus per dieng, o naudojant senesnes eksimerines sistemas
kalibravimo procediira privalo buti atlickama pries kiekvieng operacija. Sie
lazeriai reikalauja daznos techninés prieziuros, nes aktyviajag lazerio medzia-
ga periodiskai reikia papildyti Fy dujomis, kurios yra nuodingos. Taip pat
ArF eksimeriniai lazeriai yra gana jautrus aplinkos parametrams, todél ope-
racinéje patalpoje turi buti uztikrinta stabili oro temperatura bei drégmé.

[lgainiui eksimerinés ArF sistemos buvo smarkiai iStobulintos. Pirmosio-
se eksimerinése sistemose refrakcijos pokyc¢io formavimui lazerinis pluostas
buvo apribojamas naudojant kei¢iamo skersmens diafragmu sistemas [87]
arba siaurus besisukandcius plySius [88]. Vienu impulsu budavo paveikiama
didelé ragenos zona, o tai ribojo abliacijos skiriamaja geba. Siuolaikiniy
eksimeriniy lazeriy pluostas valdomas greitais galvanometriniais veidrode-
liy skeneriais, pluosto skersmuo ties abliuojamu pavirsiumi yra pakankamai
mazas (0,5-2 mm), todél galima koreguoti ne tik sferines bet ir aukstesniy
eiliy refrakcines ydas. Siandien moderniausiy eksimeriniy lazeriniy sistemy
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1. Lazeriné refrakciné chirurgija

impulsy pasikartojimo daznis siekia ~ 1kHz [89,90], kai pirmosios sistemos
veike vos keliy desimc¢iy hercy pasikartojimo dazniu. Dél to FRK proceduros
trukmeé gerokai sutrumpéjo, o kartu sumazéjo su operacijos trukme siejama
rizika — netiksli korekcija dél ragenos stromos pavirsiaus dehidratacijos ar

nevalingy akies judesiy [91].

Keiciantis lazeriniy sistemy spinduliuotés parametrams, keitési ir refrak-
ciniy ydy korekcijy algoritmai. Pavyzdziui, naujausios kartos ,,Schwind eye-
tech-solutions” firmos ,,Amaris“ lazerinés sistemos turi du abliacijos rezi-
mus: pradzioje ragena abliuojama greitai didelio energijos tankio impulsais
(450mJ /cm?), o procediira pabaigiama maZo energijos tankio (160 mJ/cm?)
impulsais — létai, bet su didesne gylio skyra, tiksliai suformuojamas galu-
tinis erdvinis darinys [92]. Siuo biidu i$laikoma trumpa procediiros trukmé
bei didelis abliacijos tikslumas. Dar vienas Sio metodo privalumas — mazes-
ni formuojamo pavirsiaus iskraipymai dél eksimerinio lazerio impulsy galios
nestabilumo laike bei abliuojancio pluosto kokybeés. DidzZigjg proceduros da-
lj ragena Salinama didelio energijos tankio impulsais, kai abliacijos gylis yra
ribojamas dél plazmos formavimosi ir iSaugusios sugerties ragenos pavir-
siuje [93]. Taip pat visos Siuolaikinés eksimerinés sistemos turi integruotus
akies judesiy sekimo modulius ir pagal akies pozicijg koreguoja galvanomet-
riniais veidrodeéliy skeneriais valdomo lazerinio pluosto padétj. Didziausias
daznis, kuriuo siuolaikinése lazerinés sistemose sekami akies judesiai, yra
1050 Hz.

Nors per daugiau kaip 30 mety nuo pirmyjy bandymy modifikuoti ra-
genos pavirsiy lazerio impulsais eksimerinés ArF lazerinés sistemos buvo
smarkiai iStobulintos, jau 25 metus ieskoma alternatyvy siam lazeriui pa-
keisti [94]. Lyginant su ArF lazeriu, kietakuinés lazerinés sistemos pasizymi
dideliu impulsy laikiniu stabilumu, Zymiai geresne pluosto kokybe bei rei-
kalauja maziau techninés prieziuros. Taciau didzioji dalis kietakuniy lazeriy
sviecia alR diapazone ir jy fundamentiné spinduliuoté netinka ragenos ab-
liavimui.

Efektyvus budas UV spinduliuotei gauti yra kietakuniy lazeriy (dazniau-
siai veikian¢iy neodimio jonuy pagrindu) harmoniky generacija. Gana ne-
sunkiai ir efektyviai gaunama ketvirtoji siy lazeriy spinduliuotés harmoni-
ka (266 nm) negali buti naudojama FRK dél maziausiai dvieju priezasciuy:
1) sio bangos ilgio sugertis ragenoje yra kur kas silpnesné nei ~ 200 nm
spinduliuotés, dél to abliacijos kokybeé ir efektyvumas smarkiai krinta [86];
2) 266 nm spinduliuoté pasizymi dideliu mutageniniu poveikiu dél to, kad
ja stipriai sugeria deoksiribonukleorugstis (DNR) [37]. Tac¢iau siy problemuy
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galima iSvengti generuojant penktaja neodimio lazeriy harmonika (213 nm).
Tyrimai parodé, kad nanosekundine 210-213 nm spinduliuote galima efek-
tyviai taikyti ragenos abliacijai [30,31,34,94,95], o jos mutageninis poveikis
nevirsija eksimerinio lazerio spinduliuotés poveikio [37]. Taip pat buvo mégi-
nama pritaikyti ir kietakunj erbio jony pagrindu veikiantj lazerj generuojant
astuntaja jo spinduliuotés harmonika (193 nm) [96], tac¢iau publikaciju apie
tolimesnius Sio gana komplikuoto metodo tyrimus rasti nepavyko.

Siame darbe ragenos stromos abliacijai naudojami kietakiinio Yb:KGW
femtosekundinio lazerio penktosios harmonikos (205 nm) impulsai. Lygi-
nant su kitomis refrakcinéje chirurgijoje naudojamomis lazerinémis siste-
momis, musy naudotos sistemos bangos ilgis (205 nm) yra tarp kietakuniy
(210-213nm) ir eksimeriniy ArF lazeriy (193 nm), todél ragenos stromos
abliacijos efektyvumas dél didelés sugerties siame UV diapazone is principo
neturéty skirtis [86].

1.4 Lazerinés spinduliuotés ir biologiniy audiniy saveika

Lazerinés spinduliuotés sgveikos su medziaga pobudj lemia medziagos
charakteristikos ir lazerio spinduliuotés parametrai. Skirtingos medziagos
skirtingai atspindi, sugeria ir sklaido Sviesa, taip pat turi tam tikrg savita-
ja silumine talpg bei laiduma, skirtingas mechanines savybes. Atspindzio,
sugerties ir sklaidos koeficientai savo ruoztu priklauso nuo spinduliuotés
bangos ilgio ir intensyvumo. Negana to, bendras spinduliuotés poveikio re-
zultatas irgi priklauso nuo ekspozicijos trukmes ir impulsy energijos tankio.
Todél naturalu, kad egzistuoja daug skirtingy spinduliuotés ir medziagos
saveikos rusiy. Pagrindiniai procesai, kurie vyksta lazerine spinduliuote vei-
kiant biologinius audinius, gali buti suskirstyti i 1) fotochemines reakcijas,
2) silumine saveika, 3) fotoabliacija, 4) plazma indukuota abliacija ir 5) fo-
toardyma [38]. Siy saveikos riisiy apytikslis klasifikavimas pagal lazerinés
spinduliuotés parametrus pateikiamas 1.6 pav. Spinduliuotés sgveikos su
biologiniais audiniais tipai ne visada gali buti tiksliai atskiriami, todeél vie-
nu metu dazniausiai pasireiskia kelios sgveiky rusys. Lazerinés refrakcinés
chirurgijos proceduros is esmés paremtos dviem sgveikos tipais — fotoardymu
ir fotoabliacija, todél juos placiau ir aptarsiu.

1.4.1 Fotoardymas

Fotoardymas — tai spinduliuotés ir medziagos saveikos mechanizmas,
kuriuo paremta daugybé oftalmologiniy procedury: LASIK ragenos lopo
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1.6 pav. Lazerinés spinduliuotés poveikio biologiniams audiniams apy-
tikslis klasifikavimas pagal spinduliuotés intensyvuma ir impulso trukme.
[Stisinémis linijomis Zymima medicininiams taikymams naudojamy lazeriy
spinduliuotés ribinés energijos tankio vertés. Adaptuota is [38,81].

formavimas, intrastrominiai pjuviai, ragenos transplantavimas, kataraktos
operacijos. Kai medziagg veikia intensyvus ultratrumpasis impulsas, skaid-
rioje terpéje dél daugiafotoneés ir griutinés jonizacijos gali susidaryti plazma.
Todeél smarkiai padidéja lazerio spinduliuotés sugertis ir jvyksta fotoardymo

procesas.

Tam, kad medziagoje susidaryty plazma ir jvykty optinis pramusimas,
laisvyjy elektrony tankis turi pasiekti tam tikrag kritine verte. Pavyzdziui,
fokusuojant femtosekundinius alR srities impulsus distiliuotame vandenyje
optinis pramusimas jvyksta tada, kai laisvyjy elektrony tankis yra Ny =~
10%! em ™3, 0 nanosekundiniams impulsams i verté yra Ny =~ 10%° cm ™3 [97].
Paprastai visose medziagose yra tam tikras nedidelis laisvyjy elektrony kie-
kis. Jeigu skaidri medziaga veikiama ultratrumpuoju impulsu, laisvieji elekt-
ronai gali buti sukurti dél daugiafotonés jonizacijos (DFJ). Daugiafotonés

jonizacijos sparta Wprj isreiskiama kaip intensyvumo funkcija:

WDFJ = O’KIK, (11)

¢ia o — daugiafotonés jonizacijos koeficientas, I — spinduliuotés intensyvu-
mas, K — maziausia jmanoma netiesinés sugerties eilé, kai K fotony suminé

energija yra lygi arba virsija draustinés energijos tarpg Fg:
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Khv > E,. (1.2)

Kitas budas sugeneruoti laisvuosius elektronus yra smuginé jonizacija.
Medziaga veikiant lazerio spinduliuote, laisvieji elektronai jgauna energijos
ir yra jgreitinami. Pakankamai jgreitinti elektronai gali iSlaisvinti suristuo-
sius elektronus perduodami savo energijg per smugine jonizacijg. Taip lais-
vyju elektrony kiekis vis didéja — vyksta gritutiné jonizacija. Dalis laisvojo
elektrono energijos gali buti panaudota lokaliam medziagos Sildymui.

Kai skaidrig medziagg veikia 10 fs—10 ps trukmeés impulsai, kritiné laisvy-
ju elektrony tankio verté pasiekiama veikiant abiem daugiafotonés ir griu-
tinés jonizacijos procesams kartu. Siuo atveju laisvyjy elektrony tankio N°

kitimas aprasomas tokia lygtimi:

dN°
dt

Cia 7 yra grititinés jonizacijos sparta, a — laisvyjy elektrony rekombinaci-

= WppyN® + nN°® — aN°®. (1.3)

jos sparta. Paprastai griutinés jonizacijos sparta 7 yra tiesiné intensyvumo
funkcija. Kai lazerio impulsai yra trumpesni nei 1 ps, rekombinacija apra-
santj paskutinjji (1.3) lygties narj galima atmesti, nes impulsas per trum-
pas ir elektronai rekombinuoti nespéja. Esant itin trumpiems impulsams
7 < 10fs, kritiné elektrony tankio verté gali buti pasiekta vien tik dél dau-
giafotonés jonizacijos. Jeigu intensyvaus ultratrumpojo impulso pradzioje
sugeneruojama pakankamai laisvyjy elektrony ir susiformuoja plazma, tai
likusiai impulso daliai sugertis smarkiai iSauga. Sugeriama likusios impulso
dalies energija kaitina plazma, ir kadangi sukurtas silumos kiekis is pluosto
sagsmaukos nespéja difunduoti, dél didelio slégio ir temperaturos gradien-
to susidaro smuginé banga. Smarkiai iSaugus temperaturai, sukuriami lo-
kalus jtempimai ir dél mechaniniy jégy audinys suardomas, susiformuoja
burbuliuko pavidalo tustuma. Kaip parodé masiy spektroskopiné analize,
po fotoardymo proceso ragenoje susidariusio burbuliuko viduje lieka CO,
CO,, CHy gary misinys, su CHs ir CH, fragmentais [98]. Sios molekulés
lengvai difunduoja j ragenos stromg, todél per kelias minutes burbuliukai
dingsta [99].

Kai audiniai veikiami didelés energijos nanosekundiniais ar pikosekundi-
niais impulsais, fotoardymo procesas vyksta dél mechaniniy jégy poveikio.
Kadangi plazmos elektrony kinetiné energija labai didelé, elektronai nebéra
lokalizuoti vien plazmos turyje — jie gali difunduoti j aplinking medziaga.
Kuo impulsas ilgesnis, tuo toliau nuo pluosto sagsmaukos nudifunduoja elekt-
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ronai ir tuo didesné impulso energijos dalis panaudojama audinio Sildymui.

Jeigu impulsai labai trumpi (keliy Simty femtosekundziu), tai fotoardy-
mui reikiamam spinduliuotés intensyvumui pasiekti pakanka zZymiai mazes-
nés energijos nei naudojant pikosekundinius ar nanosekundinius impulsus,
todél ir mechaniniai efektai gretimoms medziagos zonoms pasireiskia zy-
miai silpniau. Todél naudojant femtosekundinius impulsus minkstuosiuose
audiniuose galima suformuoti keliy mikrometry dydzio burbuliuko pavidalo
lokalius pazeidimus nesukeliant zZymaus mechaninio ar Siluminio poveikio
gretimiems audiniams [38].

Norint preciziskai pjauti audinius, reikia impulso energija kuo labiau kon-
centruoti erdvéje: trumpinti impulso trukme bei fokusuoti lazerio pluosty i
kuo mazesne déme. Kuo impulsas trumpesnis, tuo jo intensyvumas dides-
nis, todel trumpesniems impulsams slenkstiné optinio pramusimo intensyvu-
mo verté pasiekiama esant mazesnei impulso energijai. Ragenos lopo pjovi-
mui LASIK proceduros metu paprastai naudojama apie 200-800 fs trukmes,
300-1500 nJ energijos impulsai, kuriy bangos ilgis apie 1 gm. Trumpesnius
nei 200 fs impulsus naudoti ragenos pjovimui pasidaro nebepraktiska. Kuo
trumpesnis impulsas, tuo platesnis jo spektras ir tuo smarkiau pasireiskia
dispersinis impulso plitimas jam sklindant skaidrioje terpéje (pvz. rageno-
je).

Kitas budas sumazinti fotoardymo procesui reikiamos impulso energijos
slenkstj — sumazinti fokusavimo déme bei pluosto sgsmaukos ilgj. Maziau-
sias pluosto sgsmaukos dydis, kuris gali buti pasiekiamas fokusuojant lesiu
(objektyvu), priklauso nuo optinés sistemos zidinio nuotolio ir jos aperturos,
t. y. skaitinés aperturos (NA). Optinés sistemos skaitiné apertura apibre-

Ziama taip:

NA = nsin(0/2), (1.4)

¢ia n — medziagos, kurioje fokusuojamas pluostas, luzio rodiklis, # — didziau-
sias i$ lesio galincio iSeiti (arba i leSj jeiti) Sviesos kugio kampas.

Jeigu lesiu fokusuojamas kolimuotas Gauso pluostas, tai lesio zidinyje
pluosto sagsmaukos spindulys isreiskiamas pagal formule:

NEM?
W = s (15)
TWI,

¢ia A — spinduliuotés bangos ilgis, F' — lesio zidinio nuotolis, M? — pluosto
kokybe nusakantis parametras, kuris idealiam Gauso pluostui lygus 1, wr,
— kolimuoto pluosto spindulys ties lesiu [100]. Kitas svarbus parametras,
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nusakantis sufokusuoto pluosto sagsmaukos ilgj, yra Reléjaus atstumas. Jis
apibréziamas kaip atstumas 2y isilgai pluosto sklidimo krypties nuo pluosto
sasmaukos iki vietos, kur pluosto skersmuo padidéja /2 karto. Jis isreiskia-

mas taip:

2
TWE
= 1.
DV VE (16)

¢ia wgp — pluosto spindulys sgsmaukoje. Turis, i kurj fokusuojant lesiu su-

koncentruojama Gauso pluosto energija, priklauso nuo pluosto sgsmaukos

spindulio bei ilgio:
N34 M6
— (1.7)

2
ToWy,

Kai optinés sistemos skaitiné apertura néra didelé, galioja sarysis
wrL,
NA ~ —, 1.8
- (18)

todéel gauname, kad maziausias turis, j kurj gali buti sukoncentruojama
pluosto energija lesio zidinyje, yra atvirkséiai proporcingas lesio skaitinés

aperturos ketvirtajam laipsniui:

A1

Ve San

(1.9)

Todél kuo didesné lesio skaitiné apertura, tuo j mazesne déme gali buti sufo-
kusuojamas pluostas. Tai reiskia, kad slenkstiné energijos vertée fotoardymo

procesui taip pat bus mazesné.

IS skaitines aperturos apibrézimo akivaizdu, kad egzistuoja du budai, kaip
ja padidinti. Pirmasis, ganétinai brangus budas, yra didinti fokusuojanciy
optiniy elementy skersmenj, antrasis — mazinti zidinio nuotolj, o kartu ir

atstuma tarp fokusuojancio objektyvo ir spinduliuote veikiamo objekto.

Ragenos lopo formavimo proceduroje impulsai fokusuojami per ragenos
pavirsiy iSplokstinantj stikliuka (0,5-1 mm storio) nedideliame, mazdaug
100-160 pm, gylyje. Tam, kad ragenos turyje buty galima suformuoti is-
tisinj burbuliuky sluoksnj, lazerio pluosto sagsmauka turi buti skenuojama
8-10 mm skersmens plote. Todél pluostas dazniausiai valdomas galvanomet-
riniais veidrodeéliy skeneriais, o fokusavimui naudojamas uz galvanometriniy
skeneriy patalpintas sudétingas ir didelis objektyvas, kuris islaiko pastovy
pluosto fokusavimo gylj visame lazerio impulsais veikiamame plote. Dél Sios
priezasties atstumas nuo objektyvo iki akies negali buti labai mazas, tipiskai
komercinése sistemose jis siekia kelis centimetrus. IS kitos puses, fokusuo-

31



1. Lazeriné refrakciné chirurgija

jancio objektyvo skersmenj praktiskai riboja zmogaus veido geometrija, t. y.
atstumas tarp akies ir nosies, antakio padeétis bei nosies dydis. Todél rage-
nos lopo pjovimui naudojamy komerciniy femtosekundiniy lazeriniy sistemy
objektyvy tipinés skaitinés aperturos siekia 0,2-0,3 [101].

Naudojant mazesnés skaitines aperturos fokusuojantj objektyva lazerio
pluostas fokusuojamas j didesne déme, todél reikia naudoti didesnés energi-
jos impulsus ir ragenos turyje formuojami didesni burbuliukai. Dél didelio
pluosto sasmaukos ilgio prastéja gylio skyra, o didinant spinduliuotés inten-
syvumg plazma pradeda formuotis vis arciau lesio, o ne siauriausioje pluosto
sasmaukos vietoje. Darosi sunku tiksliai kontroliuoti pjuvio gylj. Dar vienas
mazos skaitines aperturos objektyvy trukumas — virsijus kritine galia P,
netoli zidinio pasireiskia savaiminis pluosto fokusavimasis. Gauso pluostui
si galia apytiksliai gali buti isreiskiama taip:

)\2

non2

¢ia ng — tiesinis, o ne — netiesinis medziagos luzio rodikliai. Kritiné foku-
savimosi galia nusako salyga, kai fokusavimosi reiskinys atsveria pluosto
difrakcine skéstj. Todél kuo pluosto skéstis mazesné (mazesné fokusuojan-
¢io objektyvo skaitiné apertura), tuo mazesnio netiesinio luzio rodiklio ngy
pakanka jai kompensuoti. M. Miclea su bendraautoriais nustate, kad ex vi-
vo kiaulés ragenai kritiné fokusavimosi galia yra P, = 1,2 MW [102]. Jie
taip pat pademonstravo, kad didinant spinduliuotés galig dél netiesinio luzio
rodiklio ragenoje keiciasi fokusavimo gylis. Kitas pasalinis reiskinys, kuris
stebimas fokusuojant didelés energijos (~ 2 uJ) impulsus mazos skaitinés
aperturos objektyvu, yra plony (200-500 nm) tamsiy ruozeliy formavimasis
ragenoje isilgai pluosto sklidimo krypties [103]. Sie ruozeliai stebimi atlikus
histologinius ragenos pjuvius, o juy atsiradimas siejamas su fokusavimosi
metu susidariusiose gijose sukurtais laisvaisiais elektronais. Manoma, kad
tamsus ruozeliai susiformuoja kai laisvyjy elektrony tankis Sviesos gijose
nepasiekia plazmos tankio, tac¢iau yra pakankamai didelis, kad inicijuoty
kolagena ardancias chemines reakcijas [103]. Kaip parodé tyrimai, tokie pa-
kitimai ragenoje islieka net praéjus dviems savaitéms po operacijos [104].
Apibendrinant galima suformuluoti pagrindinius reikalavimus lazerinei

sistemai, kurie uztikrinty aukstg ragenos lopo formavimo proceduros koky-
be:

1. fokusuojancios optikos skaitiné apertura turi buti kuo didesné, pagei-
dautina NA =~ 0,3;
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2. lazerio impulso trukmeé 200 fs < 7 < 300 fs;

3. pluosto intensyvumo skirstinys turi buti artimas Gauso skirstiniui (pluo-
Sto kokybé M? ~ 1).

1.4.2 Fotoabliacija

Medziaga veikiant didelio intensyvumo spinduliuote, sugerta sviesa suza-
dina molekules, atomy branduoliai pradeda virpéti ir molekulés salyginai is-
siplecia. Sumazejus atstumui tarp molekuliy, jos pradeda viena kita stumti.
Jeigu per impulso trukme sugerta energija yra pakankamai didelé ir nutrau-
kiamy molekuliniy rysiy skaicius virsija slenkstine riba, jvyksta fotoabliacija
— spinduliuote veikiama medziaga iSstumiama dar nespéjus perduoti savo
kinetinés energijos gretimoms zonoms. ISstumiamy molekuliniy dariniy dy-
dis priklauso nuo spinduliuoteés energijos tankio — kuo daugiau spinduliuotés
sugeriama, tuo daugiau nutraukiama molekuliniy rysiy ir mazéja salinamy
medziagos fragmenty dydis.

Fotoabliacijos proceso metu medziaga Salinama preciziskai, be terminio
poveikio aplinkiniams audiniams. Tai leidzia kontroliuojamai modifikuoti
audinio pavirsiy. Naudojant nanosekundinius arba trumpesnius UV Svie-
sos impulsus, medziaga ardoma kai virsijama slenkstiné abliacijos proceso
intensyvumo verté (107 W/cm?-10% W /cm?).

Pirmieji polimeriniy organiniy medziagy fotoabliacijos procesa 1982 m.
stebéjo R. Srinivasan ir V. Mayne-Banton [105]. Veikdami polietileno te-
reftalata eksimerinio ArF lazerio 193 nm bangos ilgio nanosekundiniais im-
pulsais (50-400mJ/cm?), jie tolygiai Salino pavirsinj medZziagos sluoksnj ir
Si procesa apibudino kaip fotocheminj medziagos ardyma. Véliau iSsamus
fotoabliacijos proceso tyrimai buvo atlikti naudojant organinius polimerus
(polimetilmetakrilata (PMMA), teflona, poliamida ir kt.) bei biologinius
audinius [59,106]. Siandien fotoabliacija placiai taikoma lazerinése refrakci-
nése regos korekcijos operacijose ragenos lauziamosios gebos modifikavimui.
Tam naudojama eksimeriniy ArF lazeriy (193 nm) arba kietakuniy lazeriy
aukstesniyjuy harmoniky (210-213 nm) nanosekundiné spinduliuoté.

Pirmoji salyga, kad vykty abliacijos procesas — sviesa turi buti efektyviai
sugeriama medziagos pavirsiuje. Sviesos sugertis nesklaidan¢iame audinyje
aprasoma Lamberto désniu:

I(z) = In (1 — Rs) exp (—az), (1.11)
¢ia z — atstumas, Iy — krintanc¢ios Sviesos intensyvumas, Ry — atspindzio
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1.7 pav. Vandens, kolageno ir kity baltymy sugerties koeficienty priklau-
somybé nuo bangos ilgio. Adaptuota is [44].

koeficientas, a — audinio sugerties koeficientas.

Bendru atveju, biologinio audinio sugerties savybéms didziausig jtaka
daro baltymai, DNR, melaninas, hemoglobinas ir vanduo. Juy optiniy savy-
biy reikimé smarkiai priklauso nuo bangos ilgio. Siame darbe daugiausiai
démesio skiriama lazerinés spinduliuotés sgveikai su ragena, todél 1.7 pav.
pateikiama akies rageng sudaranciy komponenty — vandens, kolageno ir kity
baltymy — sugerties spektrai, kuriy superpozicija ir charakterizuoja bendra
akies ragenos sugerties spektra.

Audiniy abliacijai ypac¢ svarbus ultravioletinis optinio spektro diapazonas
(180-400 nm). Paprastai UV srityje audinio sugertj lemia baltymai, DNR ir
melaninas, o itin trumpuy bangy srityje (ties A &~ 190 nm) didziausia svarba
turi peptidinés jungtys (O=C-N-H), kurios yra visuose baltymuose [107].
Todél audiniuose, kurie turi didele baltymo kolageno koncentracija (pvz.
ragena, oda), sugerties koeficientas ties ~ 190 nm yra labai didelis av = (2—
4) x 10*em~* [108,109].

Fotoabliacija galima apibendrinti kaip dvipakopj suzadinimo ir disocia-
cijos procesg. Pagrindiniy organiniy molekuliniy rysiy disociacijos energijos
pateiktos 1.2 lenteléje. Verta pamineéti, kad kuo trumpesnis lazerio ban-
gos ilgis, tuo daugiau jvairiy molekuliniy rysiy nutraukiama, tuo smulkesni
medziagos fragmentai pasalinami abliacijos metu [110]. Todél apdirbto pa-
virsiaus kokybé priklauso nuo naudojamo lazerio bangos ilgio.

Antroji fotoabliacijos salyga — per lazerio impulso trukme audinio turyje

turi buti sugertas tam tikras energijos kiekis, kuris uztikrinty, jog mole-
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1.2 lentelé Pagrindiniy organiniy molekuliniy rysiy disociacijos energijos
ir jas atitinkantys Sviesos bangy ilgiai.

Molekuliné  Rysio Bangos  Molekuliné  Rysio Bangos

jungtis energija  ilgis (nm)  jungtis energija  ilgis (nm)
(eV) (eV)
C=0 7,5 165 C-0O 3,6 345
C=C 6,4 194 C-C 3,6 345
O-H 4,8 258 S-H 3,5 354
C-H 4,3 288 C-N 3,0 414
N-H 4,1 303

kuliniy rysiy disociacijos sparta bus didesné nei nutrauktyjy rysiy rekom-
binacijos sparta. Tai reiskia, kad lazerio spinduliuotés intensyvumas turi
virsyti tam tikrg slenkstine verte I, kuriai esant nutraukiamy molekuli-
niy rysiy skaicius turio vienete yra pakankamas, kad medziagos fragmentai

bty isstumiami. Si salyga uzragoma taip:

Iy(1 — Rg) exp(—az) > Iqy. (1.12)

Jeigu spinduliuotés intensyvumas mazesnis uz slenkstinj, sugerta impul-

so energija virsta molekuliniais virpesiais — audinys Syla, garuoja skysciai,

koaguliuoja baltymai. Kai virSijama slenkstiné spinduliuotés intensyvumo

verte, abliacijos procesas audinyje vyksta iki tam tikro gylio, kol tenkinama

(1.12) lygtis. Todél abliacijos gylj galima isreiksti taip:
1. Io(1— Ry

d= —1In

1.13
- T (1.13)

Sis sarysis galioja tol, kol néra virsijamas plazmos generavimo slenkstinis
intensyvumas I,. Virsijus I, verte pradedama generuoti plazma, sugerianti
lazerinius impulsus smarkiau nei pats audinys, ir abliacijos gylis pradeda
nebepriklausyti nuo intensyvumo [38].

Miusy eksperimentuose naudojamos Yh:KGW femtosekundinio lazerio
penktosios harmonikos spinduliuotés bangos ilgis yra 205 nm. Sios spin-
duliuotés fotono energija (hv = 6,0eV) yra pakankama, kad buty suardyti
daugelis organiniy molekuliniy rysiy (zr. 1.2 lentele). Todél virsijus slenksti-
ne intensyvumo verte, vyksta ragenos fotoabliacija, t. y. audinys Salinamas

be salutiniy terminiy pazeidimy.
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