6. DIAGNOSTINIS VAIZDINIMAS INFRARAUDONOJOJE SPEKTRO SRITYJE

Jau nuo senovés laiky kiino temperatiira naudojama medicinos tikslams ir tapo vienu i$
rodikliy sveikatos biiklei jvertinti, matuojant ja patogiose vietose — ausyje, pazastyje, po liezuviu ir
kt. Taciau skirtingy sveiky zmoniu kiino temperatiiros gali skirtis. Lokalius kraujo, audiniy ir odos
temperatiiros pokycius organizme nulemia Siluminés energijos skirtumai, kuriuos sukuria jos
cirkuliacija, reguliuojama Siluminio laidumo ir advekcijos bei organizme vykstancios cheminés
reakcijos (6.1 pav.). Gerai Zinoma, kad to paties sveiko individo skirtingu laiku pamatuota kiino
temperatiira gali biti skirtinga, priklausomai nuo aplinkos oro salygu, kraujo apytakos spartos, kuria
kontroliuoja sisteminiai (nervy sistema, hormony lygis) ir lokaliis veiksniai, bei daugelio sudétiniy

veiksniy kontroliuojamos medziagy apykaitos.

6.1 pav. Silumos apykaita odos paviriiuje reguliuoja kraujagyslémis tekantis kraujas

Kiekvienos temperatiiros verté, pamatuota pasirinktoje vietoje, neatspindi skirtingy kiino daliy
temperatiiros, netgi vertinant odos pavirSiuje. D¢l Silumos iSsklaidymo i aplinka Zmogaus kiino
temperatiira, vertinant nuo centrinés dalies iki odos, sumazéja 3—5°C. PernaSos vyksmai, kiino
viduje apimantys Silumini laiduma ir advekcija (salygota kraujo apytakos), bei Siluminés ribos
salygos (temperatiiros gradientas, reguliuojantis Siluminio spinduliavimo mainus) odos pavirsiuje
lemia jos lokalig temperatira. Be to, Zzmogaus odoje esancios prakaito liaukos taip pat reaguoja i
ivairius stimulus, tad pavirSiaus temperatiira paveikia ir vandens garavimas.

Diagnostiniai metodai, kai temperatira pamatuoti stengiamasi pavieniuose taskuose,
pacientams pad¢jo ilga laika. Teoriniai vertinimai rodo, kad, teisingai interpretuojant pamatuotas
temperatiiros vertes, galima suzinoti apie kraujotakos sistemos buklg, lokaly metabolizma, prakaito
liauky sutrikimus, uzdegimo ir sveikimo procesus ir energijos sutrikimus, kuriuos salygoja didesnis
skydliaukés aktyvumas. Vidiniy pavir$iy, pavyzdziui, zarnyno sieneliy, plauciy ar arterijy

temperattra gali biiti sveikatos biikles indikatorius. Tokius matavimus galima atlikti endoskopais.
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Siluminis vaizdinimas, dar vadinamas termografija, apima pavir§iaus temperatiiros matavimus
registruojant Siluminj kiiny spinduliavima naudojant infraraudonojoje spektro srityje jautriy jutikliy
gardelg, instaliuojama vaizdo kameroje. Specialiai tam sukurtos ir kalibruotos kameros registruoja
signala 10-40°C temperatiros srityje. Toks vaizdinimas leidzia atlikti vienalaiki daugelio odos
taSky temperatiiros matavima ir suteikia atraminius duomenis apie aplinkos temperatiira.
Kiekvienas vaizdo taskas registruojamas atskiru jutikliu. Atimant atramines vertes i§ lokaliy
temperattiros verciy, galima pagerinti tokiy matavimy jautri. Be to, temperatiiros skirtumy dviejuose
taSkuose ar skirtingose gaunamo vaizdo srityse matavimai geriau atspindi sveikatos biiklg negu
pavienés vertés. Si motyvacija aStuntojo de§imtmedio pradzioje paskatino pradéti taikyti
diagnostinés medicinos poreikiams infraraudonasias kameras. Per tris deSimtmecius Sios metodikos
taikymas susilauké ivairiy vertinimy ir pateiké nevienareikSmiy rezultaty. Nors Siluminio
vaizdinimo principai nekelia abejoniy, gaunami rezultatai nebttinai selektyviai siejasi su tam tikra
patologija, todél §i metodika atsiskleidé kaip labai perspektyvi, taciau pagalbiné diagnostiné
priemoné. Taip pat ji gali buiti naudinga siekiant tam tikra laikotarpi registruoti odos temperatiiros
atvaizdo pokycius grieztai kontroliuojamomis salygomis. Taciau tobul¢jant registravimo aparattrai
ir kaupiantis eksperimentiniams duomenims, Siluminio vaizdinimo diagnostinio taikymo sritys
iSsipléte.

Remiantis teorine prielaida, kad sparciai auganciam piktybiniam navikui biidingas spartus
metabolizmas ir intensyvesné kraujo apytaka, sukeliantys lokaly temperatiiros didéjima, viena
galimy Siluminio vaizdinimo taikymo sri¢iy buvo pasirinkta ankstyvoji kriities vézio diagnostika.
Jei navikas susiformuoty srityje, kuri yra netoli odos pavirSiaus, toje vietoje pakilusi temperatiira
odos pavirSiuje taip pat sukurty didesng temperatiira. Taliau gaunami atvaizdai buvo
interpretuojami vizualiai pritaikant Sablony atpazinimo metodika, euristing diagnostika ir kairés bei
deSinés kriity temperatiiros atvaizdy palyginima, tad gaunami bandymuy rezultatai neretai biidavo
priestaringi ir neleido daryti patikimy iSvady.

Vertinant  Siluminiu  vaizdinimu grindZziamos diagnostikos perspektyvas S§iy dieny
technologiniy pasiekimuy poziiiriu, reikia atsizvelgti { tai, kad pirminiai jos galimybiy tyrimai buvo
atlickami anksCiau nei darant tyrimus buvo pradéta placiai taikyti kompiuterius. Pasitelkus
kompiuterius, atsirado naujuy, pazangiy vaizdy analizés metodiky, galinCiy pagerinti matavimy
tiksluma ir pasitlyti tam tikry ligy atpazinimo geresniy kompiutriniy algoritmy ir nesaliSky tyrimy.
Siluminio vaizdinimo, kaip pagalbinés diagnostinés priemonés, taikymas atsiskleidZia atliekant
koreliacinius keliy nepriklausomuy metodiky rezultaty vertinimus, pavyzdziui, tiriant, ar teigiamas
mamografijos tyrimy atsakas gali perteikti intensyvesnio metabolizmo indikacija siekiant atskirti
piktybinius audiniy pakitimus ir taip sumazinti nerezultatyviy biopsiju kieki. Svarbu suvokti tai, kad

tinkamumo vertinimo kriterijai, parenkami vienai atskirai diagnostikos metodikai, dazniausiai nieko
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nepasako apie jos vertinguma, atsiskleidzianti panaudojant juos drauge su kitais diagnostikos
bidais.

Temperatiiros ver¢iy pasiskirstymo odos pavirSiuje atvaizdus salygoja kiino Silumos bei
medziagy pernasa, savity aplinkos salygu paveikti metabolizmo vyksmai ir psichiné, neurologiné
bei hormoniné organizmo biiklé. Todél interpretuojant pavienius Silumos vaizdus negalima remtis
laisvai pasirinktais atvaizdy atpazinimo metodais, nes tokia diagnostika gali biiti labai neselektyvi ir
net klaidinti. Tiktai tinkamai atsizvelgus i biologinius procesus, kurie lemia odos pavirSiaus
temperatiira, ir atlickant daugkarting atvaizdy registracija kasmetinés profilaktinés apzitiros metu
bei jvertinant stimulo sukelty dinaminiy Siluminiy atsaky pobudi, galima gauti diagnostikai
naudingos informacijos.

Optimaliai informacija surenkama derinant Siluminius funkcinés biiklés vaizdinimo metodus
su kitais tyrimo metodais. Rentgenografija ir kompiuteriné tomografija, ultragarsinis ir branduolinio
magnetinio rezonanso tyrimai, skirti anatominei strukttrai vaizdinti, elektromiografija — judéjimo
fiziologijai tirti, o Kklinikinis infraraudonasis vaizdinimas juos papildo, padeda aptikti organizmo

fiziologinius poky¢ius.

6.1. IR spinduliuotés taikymas vaizdinimui

Siluminis vaizdinimas grindziamas kiiny §iluminés spinduliuotés registravimu. Siluminis
fotony spinduliavimas yra neatskiriama kiekvieno kiino, kurio temperatira yra aukStesné¢ uz
absoliuty nulj, savybé, Sitaip atiduodant aplinkai energijos pertekliy. Kietyju kiiny atveju tokiu
busenu pokyc¢iu visuma sukuria tolydy iSspinduliuojamos energijos pasiskirstyma tam tikroje
spektrinéje srityje, apraSoma Planko formule Siluminiam juodo kiino spinduliavimui ivertinti.
Santykinai aukStos temperattros kiinai, pavyzdziui, anglies dalelés liepsnoje ar ikaitintas metalinis
strypas, Svie€ia, t. y. spinduliuoja regimojoje spektro srityje, taciau kiinai, kuriy temperatiira artima
kambario aplinkos temperatiirai, spinduliuoja gerokai ilgesnes bangas. Normalios temperatiiros
zmogaus kiinas skleidzia spinduliy spektra, kurio didZiausias intensyvumas, vertinant pagal Planko
formulg, yra 9—10 um ruoze. Zmogaus akims, be abejo, §i spinduliuoté nematoma, bet, jei
intensyvumas pakankamas, ja galima pajusti oda, kurios viena paskir¢iy — biiti nedidelio jautrio
gardeliy jutikliu infraraudonojoje srityje. Audiniy pazaidas salygojantys procesai, pavyzdziui,
naviko angiogenez¢, navikiniy dariniy susidarymas, uzdegimas ir infekcija daZzniausiai sukelia
vietinj temperatiros padidé¢jima, kuris IR spinduliy termogramoje matomas ,karSty*“ tasky ar
nesimetrisky sri¢iy pavidalu.

Planko formuléje energija ir temperatiira sieja eksponentin¢ priklausomybe (6.2 pav.). Tad,
palyginti su karStais kiinais, Zemesnés temperatiiros kiiny spinduliavimo intensyvumas yra keliomis

eilémis mazesnis. Todél tikslus infraraudonosios spinduliuotés energijos matavimas isSkelia
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nemazus technologinius reikalavimus. Be to, Zemesnés temperatiros kiinai spinduliuoja panasius
energijos kiekius kaip ir juy aplinka, todéel sunkiau atlikti matavimus. Jei signalo ir triukSmo
amplitudés skiriasi nedaug, foninio lygio korekcijai tenka pasitelkti papildoma aparatiira, pritaikyti

sinchronizuoty mody signalo apdorojimo metodikas bei atlikti kruopsc¢ia gauty rezultaty analize.

Spinduliuotés galios tankis
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6.2 pav. Kiny skleidziamos infraraudonosios spinduliuotés spektrai. Temperatiros vertés nurodytos
prie kreiviy

IR spinduliais pagristo vaizdinimo taikyma medicinoje pirmaisiais deSimtmeciais stabdé
kelios technologinés priezastys. Vaizdinimui buvo naudojamos pirmosios kartos IR spinduliy
registravimo kameros. Tokia aparatiira nebuvo pakankamai jautri, kad galéty aptikti nedidelius
temperatiiros pokycius, leidzianCius nustatyti liga ir stebéti jos eiga. Be to, odos temperatiiros
pasiskirstymas, kuri salygoja daugybé iSoriniy ir vidiniy veiksniy, paveikianc¢iuy kraujotaka ir
metabolinius procesus, néra pastovus, tad manyta, kad IR vaizdinimas yra neselektyvus
diagnostikos metodas.

TaCiau pastarojo deSimtmecio technologiniai sprendimai IR srities jutikliy gardeliy,
pagalbiniy elektroniniy prietaisy, vaizdy analizés ir triukSmo mazinimo metodiky srityse igalino
labai pagerinti IR spinduliy kamery erdving ir Siluming skyra. Registruojamos spinduliuotés
spektriné sritis ir temperatiros matavimy skyra, kuri priart¢jo prie 0,001 K, yra pagrindiniai
biologiniy sistemy darant diagnostinius tyrimus naudojamy kamery parametrai. Jomis galima
patikimai pamatuoti 0,1 K temperatiiros skirtumus, atitinkanc¢ius pirmyjy vaizdinimui naudoty
jutikliy jautrio riba. Gardelés ir pikselio dydziai matuojant lemia maksimalia erdving skyra. Svarbus
parametras yra ir jutiklio spektrinis jautris, kuris turi biiti maksimalus biologiniams matavimams
tinkamoje spektro srityje.

IR jutikliy, gardele iSdéstyty zidinio plokStumoje bei registruojanciuy spinduliuote 8—12 um

spektro srityje, sukiirimas ir juos taikancios registravimo metodiky plétoté kaip alternatyva
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skenavimui, jgalino gauti vaizdus gyvy organizmuy Siluminio spinduliavimo srityje. Ju déka galima
ne tik uztikrinti auk$ta diagnostinio vaizdinimo kokybg, bet ir eksportuoti skaitmeninius
temperatiros matavimy duomenis tinkamu formatu kompiuterinei vaizdy analizei atlikti.
Moderniomis IR kameromis galima registruoti deSimtis vaizduy per minutg, taigi aptikti ir jvertinti
reikSmingus temperatiiros pokycius realiu laiku. Tiesa, darant klinikinius matavimus naudojamas
kameras privalu periodiSskai kalibruoti naudojant standartini spinduoli, kuris parenkamas
atsizvelgiant { kameros jautri. Svarbu parinkti tinkamus optinius vaizdinimo sistemy komponentus —
lesius, veidrodzius, filtrus, prizmes, ivertinti ju optinio pralaidumo sritj bei atskirti IR spinduliuote
nuo regimosios.

Sumaze¢jo ir diagnostinés irangos kainos. Be to, atliekant pirming pacienty apzitira IR
vaizdinimo metodika, galima sutaupyti nemazai 1Sy netaikant brangesniy diagnostiniy metodiky.

Bet kokia metodika, taip pat ir pagrista IR spinduliuotés registravimu, taikoma atliekant
kliniking diagnostika, turi buti iSsamiai jvertinama, taip pat ir jos galimybiy ribos. Paprasc¢iausio
matavimo metu vertinamas odos temperatiros verciy pasiskirstymas. Kadangi temperatiira
priklauso nuo daugelio veiksniy, svarbu suvokti, kad toks skirstinys selektyviai konkretaus proceso
1§ esmés atspindéti negali. Tad nors tyrimu specifiSkuma galima didinti gerinant registravimo
sistemos parametrus, IR vaizdinimas gali buti taikomas tik kaip efektyvi pagalbiné¢ metodika. Tokia
nuostata padéty iSvengti prieStaringy vertinimy ir nesusipratimy. Kai kuriais atvejais norint perteikti
tikslesng rezultaty interpretacija, reikia papildomy tyrimy, pavyzdziui, siekiant nustatyti kraujotakos
suintensyvejimo skirtumus, kuri salygojo piktybinis darinys arba stresas, sukeltas tikrinant melo
detektoriumi. Nesutarimai tarp metodikos propaguotojy ir skeptiky pasireisSkia tuo, kad pirmieji
tvirtina, jog IR vaizdinimas gali biiti taikomas abiem atvejais, tuo tarpu antryjy nuomone, toks
elementarus sveikatos matas kaip temperatiira ar jos pasiskirstymas skirtingose kiino vietose neturi
jokios diagnostinés vertés. Tokie pozitiriai yra krasStutiniai, nes vienu atveju neatsizvelgiama i
metodikos selektyvumo ribas, o kitu atveju ignoruojamas faktas, kad temperatiiros matavimas
drauge su pulso dazniu ir bendra apziiira diagnostikos tikslams naudojamas jau tikstancius mety.

Pastaraisiais metais pradétos kaupti vaizdy analizés algoritmy bibliotekos, kuriomis galima
pasinaudoti atliekant gauty statiniy bei dinaminiuy vaizdy analize. Kai kurios S$iy analizés priemoniy
sukurtos tam, kad padéty iSspresti neselektyvumo problemas.

Klinikinéje medicinoje naudojama skaitmeninio $iluminio IR vaizdinimo metodika jgalina
tyrinétoja neinvaziniu bidu vaizdinti ir kiekybiSkai ivertinti, pavyzdziui, odos temperatiiros kaita.
Infraraudonojoje srityje skenuojantis jtaisas pavercia odos pavirSiaus spinduliuote elektriniais
impulsais, kurie ekrane atvaizduojami spalvomis. Regimas atvaizdas grafiskai atitinka temperattros
skirstinj kiino pavirSiuje ir vadinamas termograma (6.3 pav.). Siluminiy kamery jutikliai,

vaizdinantys temperatiiros pokycius odos pavirsiuje, yra jautriis 2,8—5,5 um spektro srityje, kituose
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IR vaizdinimo prietaisuose registruojant gilesniy audiniy signala, pritaikomi 8—12 um ruoZze jautriis
jutikliai.
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6.3 pav. Rankos termograma. Joje esantis infekcijos zidinys atvaizduojamas kaip raudonos spalvos
Silta démé

6.4 pav. Kraujagysliy spindis, reguliuojamas inervintomis raumeny skaidulomis

Didzioji dalis registruojamy Siluminiy vaizdy yra kiino pavirSiaus ir atitinka odos sritj. Vienas
i$ sisteminiy kraujotaka odoje reguliuojanciy veiksniy yra simpatiné nervy sistema, kurios neuronai
stimuliuoja arterijy sieneliy raumenini audini (6.4 pav.). Stimuliacijai padidéjus, kraujagyslés
spindis susiauréja, ir priesingai. Si neurony aktyvuma kontroliuoja pagumburis. Kuo aukstesné
vidiné kiino temperatiira, tuo spartesné tampa kraujo tékmé i odos pavirSiy. Vidutinis suaugusiojo
7mogaus odos pavirsiaus plotas yra apie 2 m?, kuriame yra daugiau negu 166 000 §ilumai ar $al&iui
jautriy taSky, nervais sujungty su smegenimis. Ju déka organizmas gali reguliuoti kraujotakos
intensyvuma pagal aplinkos salygas.

Kiekvieno sveiko Zmogaus odos pavirSiaus vaizdams biudingas désningumas ir
atkartojamumas, ju detales registruojant 0,01°C jautriu. Lokaliy infekcijy ar raumeny itempimo
sukelti vidiniai temperatiiros svyravimai tiesioginio Siluminio laidumo ir kraujotakos pernasos déka
sukuria Silumos srauta link kiino pavirSiaus. Kadangi sveikiems kiino audiniams biidinga savita
pavirSiaus temperatiiros simetrija (6.5 pav.), pavyzdziui, priekiniy abiejy blauzdy sri¢iy normalus

vidutinis temperatiiry skirtumas yra 0,31°C, netgi nedideli svyravimai gali biiti nesunkiai pastebéti.

186



Atlikti tyrimai parode, kad skirtumams virsijant 0,65-0,8 °C, to priezastimi gali biti poodiniy

audiniy patologiniai poky¢iai.

6.5 pav. Idealiu atveju sveiko Zzmogaus kiino (kairéje) ir jo simetriniy daliy (desingje) termogramoms

budinga temperatiiros skirstinio simetrija

Skaitmeninio Siluminio vaizdinimo pritaikymo klinikinés diagnostikos praktikoje svarba

labiausiai atsiskleidzia dél didelio Sios metodikos jautrio aptinkant kraujotakos sistemos, raumeny,

nerviniy audiniy ir skeleto patologiniy pokyciu. Modernios kompiuterizuotos IR spinduliuotés

registravimo sistemos kuriamos specialiai medicinos poreikiams ir taikomos siekiant:

fvertinti pazaidos, kurios diagnozé jau buvo nustatyta kitais metodais, masta ir jos
fiziologing biikle;

nustatyti audiniuose anksciau neaptikta nenormalios temperatiiros sritj, ir nutarti d¢l tolesniy
diagnostiniy tyrimy poreikio;

atlikti pirming ankstyvaja pazaidy diagnostika, ypa¢ minkStyjy audiniy pazaidy ir
neurologiniy skausmo sindromy atvejais;

tvertinti rizikos susirgti tikimybg pries iSryskéjant klinikiniams ligos pozymiams;

stebéti ligos eiga, gydymo efektyvuma ir gijimo procesus iki tol, kol pacientas sugrazinamas

1 iprasting aplinka.

6.2. Audiniy vaizdinimas infraraudonojoje srityje

Siluminio vaizdinimo platesnio taikymo galimybiy tyrimai suaktyvéjo paskutiniuoju praéjusio

amziaus deSimtmeciu, tobul¢jo ir diagnostikai skirta aparatiira. Skirtingai nei daugelis diagnostikoje

taitkomy, $i metodika, kaip ir kitos, nejonizuojancios spinduliuotés registravimu grindziamos

optinés metodikos, yra neinvaziné, jgalinanti dideliu jautriu perteikti odos pavirSiaus temperatiiros

verCiy pasiskirstyma vaizdu ir grafiSkai. Dieng prie§ termografija pacientai turi laikytis standartiniy

nurodymy. Procediira jprastai atlickama vésioje (18—-23°C), kontroliuojamos temperatiiros
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patalpoje, 15 min. prie§ procediira skiriamas terminés adaptacijos laikotarpis. Gautus duomenis
galima panaudoti diagnozuojant, vertinant bei stebint jvairias pazaidas ir organizmo biisenas, i ju —
minkStyjuy audiniy pazaidas ir jutimy bei autonominés nervy sistemy veiklos sutrikimus, taip pat
kuriant diagnostinius archyvus. Neinvazinis pobudis leidzia saugiai taikyti termografija kidikiy
tyrimams bei atlikti pakartotines procediiras (6.6 pav).

Pastaraji deSimtmetj klinikinéje praktikoje pradétos naudoti vaizdinimo sistemos, kuriy
registravimo sistema sudaro zidinio plokStumoje esancios autonomisky jutikliy gardelés. In vivo
atlikti tyrimai atskleidé ju perspektyvas daugelyje klinikinés medicinos sri¢iy, kaip antai kriities
vézio (rizikai jvertinti, aptikti, prognozuoti ir gydymui stebéti), nudegimy (audiniy atsinaujinimo
stebéjimui), diabeto ir kity endokrininio pobiidzio ligy, taip pat kardiologijos, neurologijos,
urologijos ligy, diagnozuojant plauciy, dermatologijos, oftalmologijos, neonatologijos ligas, gydant
skausma kencian¢ius pacientus ir netgi diagnozuojant nerimo biisenas pagal neurologinio

kraujotakos sistemos atsako sukeltus audiniy temperatiiros pokycius veide.

52090 3.5 185

6.6 pav. Termografijos taikymas per nésCiosios apziiira. Kudikio padéties gimdoje vertinimas
atliekamas be jokio salutinio poveikio

Matuojant kraujotakos intensyvumo dermoje Silumini atvaizda neurotermografijos metu
vertinama simpatinés nervy sistemos dalies, kontroliuojancios somatinius vyksmus, veika.
Simpatiné nervy sistema stimuliuojama tose paciose kiino vietose kaip ir jutimus sukelianti sistema
ir sukuria vadinamaji ,,somatosimpatini*“ kraujotakos sistemos atsaka, kuris Siluminio vaizdinimo
metu matomas kaip lokalizuota pakitusios temperatiiros sritis su kiekvienai anatominei pazaidai
budingomis savybémis. Kai yra periferinio nervo pazaidy, vidutinis temperatiiros skirtumas yra
1,5°C. Gali buti matoma tiek teigiamu, tiek ir neigiamy temperatiiros pokyciy, jei uzdegimo kilmés
skausmas didina simpatinés nervy sistemos aktyvuma. Simpating disfunkcija sukelianciy ligy,
pavyzdziui, kompleksinio regioninio skausmo sindromo, atveju $is neigiamas skirtumas neretai
bina nuo 1°C iki 10°C, priklausomai nuo paZeidimo dydZio. Siluminio vaizdinimo sistemos

panaudojamos atliekant skausmo kontrolés tyrimus, ir ju déka Sis subjektyvus pojiitis gali buti
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objektyviai tiriamas registruojant skausmo biisenas lydin€ius odos pavirSiaus temperatiros
pokycius.

Reumatoidiniai procesai vaizduose dazniausiai matomi kaip ,.karStos* didesnés temperattiros
sritys, kuriy prieZastimi dazniausiai biina patologiniai pakitimai, salygoti uzdegimo procesy, —
sausgyslés apvalkaly ir sanariy sinovito, epikondilito, kapsulés ir raumeny pazaidy ir kt. Jau ligos
pradzioje uZregistruotose termogramose matoma, kad temperatira aplink sanarius didesne (6.7
pav.). Nors termogramoms skirty infraraudonyjy kamery detektuojamas audiniy gylis siekia 1 mm,
gilesni kraujotakos pokyciai dél Silumos pernaSos paveikia ir temperatiira odos pavirSiuje. Tad
uzdegimo proceso intensyvuma galima vertinti matuojant viduting odos pavirSiaus temperatiira
rezultata iSreiskiant jai proporcingu dydziu — termografiniu indeksu. Ankstyva artrito diagnostika
labai svarbi, nes laiku pradétas gydymas padeda iSvengti skausmo, sanariy deformaciju ir
invalidumo. PavirSiaus termogramose galima aptikti ir kituose vidaus organuose vykstancius

uzdegimo procesus.

6.7 pav. Uzdegimo procesai pédos ir kelio sanariuose vaizdinami IR srityje leidzia nustatyti ankstyvos
st'fldi_jos artrita. DeSinéje — Zarnos uzdegimas (divertikulitas) sukelia lokaly temperatiiros padidéjima pilvo
srityje

Odos uzdegimo pokyciai taip pat gali buti vizualizuoti taikant termografija dermatologijoje,
pavyzdziui, nustatant retos uzdegiminés imuninés ligos lokaliosios — sklerodermos paZeisty viety
plota. Pacienty, serganciy ektodermine displazija, genetiniu sindromu, biina nenormalus odos, nagy,
plauky, danty ir prakaito liauky vystimasis, dél nesusiformavusiy prakaito liauky sutrikusi kiino
temperattiros kontrol¢. Tyrimai rodo, kad viso kiino Siluminiy atvaizdy registravimo pakanka, kad
buty galima $ia diagnoze¢ nustatyti. Termografijos metodika taikoma ir vertinant pacienty patirty
nudegimy gyli.

Atlikus Zmogaus danteny Silumini vaizdinima buvo nustatyta, kad, taikant vésinimo ir
Sildymo procediiras, galima jvertinti danteny audinio uzdegimo biisena. Odontologijoje termografija
taikoma parodontozés diagnostikai ir gydymo rezultaty stebéjimui.

Siluminis vaizdinimas gali biiti naudingas endokrinologijoje, pavyzdziui, skydliaukés veiklos
aktyvumo vertinimui. Padidé¢jusio skydliaukés aktyvumo pozymiai termogramoje matomi

atsispindint aukstesnei lokaliai temperatiirai. Viena i§ diabeto salygoty komplikaciju — diabetiné
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periferiné neuropatija lemia apie 50-70 % netrauminiy galiiniy amputacijuy atvejy. Pirminiai jos
pozymiai, kaip budingi galiiniy temperatiiros pokyciai, gali biiti aptinkami taikant termografijos
metodika, ir leidzia laiku pradéti reikiama gydyma, o vélesnése ligos stadijose — jvertinti galtinés

pazaidy ribas (6.8 pav.).

6.8 pav. Kair¢je — didelis skydliaukés aktyvumas. Desinéje — deSinés kojos kraujotakos sutrikimai, atsiradg
dél diabeto salygotu nervy pazaidy — buklé, kai reikia koja amputuoti

IR vaizdinimo procediira daznai taikoma prie§ chirurgines operacijas ir po ju. Termografija
padeda chirurgui tiksliau nustatyti operuojamos zonos plota. Operuojant navikinius darinius, galima
tiksliau nustatyti Salinamy audiniy ribas ir iSvengti klaidy i$saugant sveikus audinius. Dar svarbesni
yra pooperaciniai tyrimai jvertinant operuoty audiniy, pjuvio zaizdos biikle ir atliekant ankstyvaja
komplikacijy bei Zaizdos infekciju diagnostika. Termogramomis taip pat galima aptikti iSvarzas
priekingje pilvo srityje ir bambutés iSvarzas kudikiams. Kita svarbi chirurginio taikymo sritis —
transplantaciné medicina, kur IR vaizdinimu vertinamas perkelty odos sluoksniy gijimas.

Infraraudonojo vaizdinimo taikymas pleciasi ir siekiant tradicinius diagnostinius metodus
pakeisti maziau trikdanciais pacienta. Pavyzdziui, infraraudongja kamera matuojant pro nosi ir
burng iSkvepiamo oro srauto temperattiros svyravimus nesukelus jokiy papildomy nepatogumuy; $i
metodika buvo sékmingai iSbandyta diagnozuojant miego apnéja ir registravimo tikslumas nebuvo
prastesnis kaip 1 paciento kiing idedant standartinius temperatiiros ar oro srauto jutiklius. Kita
vertus, IR vaizdinimas gali padéti ieSkant alternatyviy, pigesniu ir paprastesniy diagnostiniy
metodiky. Pavyzdziui, atlieckant temperatiiros matavimus akiy srityje, tikimasi {jvertinti
termografijos galimybes diagnozuojant hemodinaminiu poziiiriu svarbius (50 % ir daugiau) vidinés
miego arterijos spindzio susiaur¢jimo atvejus (6.9 pav.). Miego arterijos spindzio uzakimas yra

viena dazniausiy iSeminio insulto priezasciu.
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6.9 pav. Kairéje — vidinés miego arterijos blokada; viduryje — kamera (FLIR), naudojama pavirSiniam
akiu vaizdui IR srityje gauti; deSin¢je — normalus akiy srities temperatiiros skirstinys

Iprastai taikoma ultragarsiné tyrimo metodika yra efektyvi, taciau reikia gana brangios
aparatiiros ir patyrusiu specialisty. Kadangi akies zonos kraujotaka labiausiai veikia jos
temperattira, tikimasi, kad i§ dalies susiaur¢jgs miego arterijos spindis, nepaisant veikianciy
kompensaciniy mechanizmuy, salygos mazesng paveiktos pusés temperatiira, tad termografija galéty
biti paprastas atrankos metodas identifikuojant potencialiai pavojingus arterijos spindzio poky¢ius .

NASA laboratorijoje (JPL) sukurtas nedidelis nesiojamas termoskeneris, kurio detekcijos
sritis 8—12 um, astronauty naudojamas kosminés medicinos tyrimuose, taip pat yra tinkamas
navikams aptikti. Paveikslas 6.10 perteikia Zmogaus smegeny trimatj vaizda, kur du navikiniai

dariniai pazyméti raudonai.

6.10 pav. Smegeny naviky vaizdinimas registruojant IR spinduliuotg

Nors vidiniy audiniy pavirsiy IR vaizdinimas chirurginiy operacijy metu nebuvo populiarus,
neurochirurgai pademonstravo jo galimybes aptikti kraujagysliy trombus bei triikius, taip pat tiriant
smegeny kraujotakos ligas, epilepsija, zievés funkcing aktyvacija ir smegeny navikus. Vienas
pirmyju Sios srities eksperimenty panaudojant IR spinduliuotei jautry optini kateteri buvo
ateroskleroziniy ploksteliy Siluminis vaizdinimas.

Skirtingai nuo tiesioginiy IR matavimy, vidiniy audiniy IR vaizdinimas minimaliai
perkelti | IR kamera. Kadangi minimaliai invaziné chirurgija pastaraji deSimtmetj vis labiau linkusi

keisti tradicinius metodus, sios problemos sprendimo paieska yra labai svarbi.
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Infraraudonasis vaizdinimas bei termopora pagrista termografija minimaliai invaziniy
operacijy metu pradeéti taikyti tik pries keleta mety. Translaparoskopinis IR vaizdinimas panaudotas
pavirSinés inksty temperatiiros steb¢jimams abliacijos radijo daznio bangomis metu jgalino
nustatyti abliacijos ribas ir tiksliau taikyti §i metoda. Suns §irdies vainikiniy arterijy operacijos,
atliktos IR vaizdinimo biidu, pro endoskopa suleidus skirtingos temperatiiros fiziologinj tirpalg ir
stebint pavirSiniy audiniy vaizdy pokycius, pademonstravo, kad transendoskopinis IR vaizdinimas
(7-14 um srityje) gali padéti jgyvendinti neinvazinés funkcinés angiografijos tikslus. Termografiniu
kateteriu su termopora atlickant audiniy apzitira in vivo parodyta, kad terminis gradientas, skiriantis
sveiko ir navikinio audinio zonas, gali biiti naudingas diagnozuojant piktybinius Slapimo ptslés
naviky pokycCius. ISmatuota pacienty gerybiniy ir piktybiniy naviky audiniy temperatiira
reikSmingai (apie 1°C) skyrési. IR vaizdinimo potencialus naudingumas laparoskopingje
chirurgijoje buvo pademonstruotas klinikiniy urologiniy procediiry metu. Atliekant IR vaizdinima
(3-5 um srityje) su standziu endoskopu, buvo pripazinta jo nauda atskiriant kraujagysles nuo kity
anatominiy strukttiry, be to, skirtingai nuo iprastinés endoskopijos, visais atvejais sékmingai buvo
aptinkamos kraujagyslés ir Slapimtakiai per pilvapléve. Terminis vaizdinimas buvo pritaikytas
griztamojo rySio uztikrinimui metodikoje, skirtoje kiino ertmése atlickamai abliacijai lazerine

spinduliuote optimizuoti.
6.3. IR vaizdinimas diagnozuojant Kkriities vézj

Viena seniausiy ir daugiausia prieStaringy vertinimy patyrusi, bet pastaruoju metu bene
placiausia ir labiausiai perspektyvi IR vaizdinimo taikymo sritis yra krities vézio detekcija. IR
vaizdinimas néra diagnostiné priemone¢ tuo poziiiriu, kad i§ gauty duomeny negalima patvirtinti, ar
navikinis darinys iSties yra organizme. Taciau kaip atrankos priemoné jis padeda ivertinti rizikos
laipsni ir iSvengti daugelio nereikalingu biopsiju. Siekiant pagerinti diagnostines metodikos
galimybes, atlieckami tyrimai, kai audiniy temperatiiros matavimai atlieckami kartu taikant
matematini modeliavima, o sukurti Silumos sklidimo modeliai taikomi kuriant tikétinus Siluminius
atvaizdus, panaudojamus detektuojant padidéjusi kraujo apytakos ir metabolini aktyvuma, —
pozymius, dazniausiai siejamus su véziniy dariniy susidarymu.

VéZiniai dariniai auga siysdami i aplinkinius audinius signalines molekules ir taip suaktyvina
arterinio  kraujo pritekéjima, reikalinga didesniam metaboliniam aktyvumui sparciai
besidauginandiose lastelése palaikyti. Sias ypatybes stengiamasi panaudoti kuriant daugeli naujy
diagnostiniy ir terapiniy technologiju. Sveiko ir navikinio audinio suvartojamos energijos skirtumas
sukuria nedideli lokaly temperatiiros skirtuma. Navikinio darinio, esancio netoli odos pavirSiaus,
salygoti lokaliis temperatiiros pokyciai gali buti pakankamai ryskis, kad sukelty lokalius

temperatiiros svyravimus ir paciento odos pavirsiuje, kuriuos galima pamatuoti.
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Kad vézinius darinius, kuriems budingas didelis Siluminis aktyvumas, galima biity aptikti, IR
srities audiniy atvaizdai turéty buti taikomi kartu su mamografijos tyrimu; tokios kompleksinés
detekcijos jautris yra nuo 85 % iki 95 %. IR vaizdinimas dazniausiai atlickamas pirminés apzitiros
metu, ypaC jaunesniame amziuje, o atrinktiems pacientams skiriamas mamografijos ar biopsijos
tyrimas. Interpretacijos tiksluma galima dar pagerinti pasinaudojant Silumos sklidimo biologinéje
terp¢je lygties sprendiniais ir ju déka susiejant Siuolaikinémis jautriomis kameromis gaunamus

Siluminius vaizdus su vidiniy kriities audiniy metabolizmo poky¢iais.

6.11 pav. Kriitinés termograma. Nors mamografijos tyrimo atsakas buvo neigiamas, didesné
kraujotaka desingje kriityje leido jtarti vézj, kuris buvo nustatytas atlikus biopsija

Krities termogramos (6.11 pav.) igalina aptikti kraujagysliuy iSsiplétima, sukelta padidéjusio
estrogeno kiekio, kuris yra vienas vézio rizikos veiksniy. Termogramose atsispindi kraujotakos
intensyvumo poky¢iai, kurie pasireiskia, kai augantis vézinis audinys sutrikdo kriities apriipinima
krauju, taip pat vertinami fiziologinés audiniy biisenos ir cheminés aplinkos pokyciai.
Mamogramose, registruojamose apsvie€iant kriitis rentgeno spinduliais, ieSkoma audiniy tankio
poky¢iy, kuriuos gali salygoti navikinis darinys, tad nustatomi fiziniy charakteristiky pokyciai.
Todé¢l, kad termografijos tyrimas bty tikslus, skirtingai nei mamografiju interpretacijai, itakos
nedaro gerybiniai cistiniai pakitimai. Ji padeda aptikti ankstyvy stadijy vézinius darinius ir tais
atvejais, kai atliktas pirminis mamografijos tyrimas patologijos neatskleide, arba ispéti apie didesng
rizika susirgti véziu. Be to, remiantis periodiskai atliekamy termografijos tyrimy rezultatais, galima

sekti ligos eiga ir rekomenduoti pacientui tinkamiausia gydymo biida.

6.4. Skeleto ir raumeny pazaidy infraraudonasis vaizdinimas

Vertinant skeleto ir raumeny pazaidas ir prognozuojant ju atsikiirima, IR vaizdinimas
atsiskleidé kaip naudinga ir patogi, nesukelianti jokio Salutinio poveikio ir santykinai portatyvi
diagnostiné metodika, kuria galima atlikti sporto medicinos klinikoje, privacioje istaigoje ar net
treniruoCiy saléje. Ji ne tik padeda patvirtinti pirming diagnoze, bet gali biiti ligos eigos ar gydymo
pasekmiy klinikinio vertimo matu bei prognostiniu rodikliu. Pavyzdziui, tyrimai parodé¢, kad
kulksnies sausgyslés patempimas, pasireiSkiantis hipertermija, sugyja per iprasta laika, tuo tarpu

,Vesios* pazaidos gyja létai ir labiau linkusios atsinaujinti per anksti pradéjus treniruotes.
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IS ligy, kuriy diagnostika galima atlikti ir tolesng eiga sekti IR vaizdinimu, yra lateralinis
epikondilitas (dilbio tiesiamyjy raumeny sausgysliy uzdegimas), patelofemoralinis sindromas (kelio
skausmas), kulkSnies, peties pazeidimai, blauzdikaulio skilimai, spaudimo salygoti kauly luziai,
skeleto raumeny, nugaros, pédos skausmo sindromai, kraujotakos sutrikimai. Vienas didziausiy $ios
metodikos nuopelny medicinai yra po traumuy ar chirurginiy operacijy kartais atsirandancio
kompleksinio regioninio skausmo sindromo (simpatinio reflekso disfunkcijos, SRD), kuri sukelti
gali ir menkiausi pazeidimai, diagnostika. Istoriskai isskiriamos trys sios ligos stadijos.
Ankstyviausiai stadijai biidinga simpatin¢ hipertonija ir ji kartais vadinama simpatinés sistemos
palaikomo skausmo sindromu. Kliniskai jis pasireiskia nesiliaujamu skausmu, deginimu, alodinija
(skausmingu atsaku | neskausminga dirgiklj), hiperalgezija (esminiu reagavimu i skausma) ir kitais
pozymiais. Jei liga diagnozuojama neteisingai, nesulaukus tinkamo gydymo, ji gali progresuoti ir
véliausioje stadijoje sukelti kauly, odos ir raumeny distrofinius pokycius.

Autonomingés/simpatinés nervy sistemos IR vaizdinimui pasinaudojama odos somatiniu (angl.
somatocutaneous) refleksu bei simpatiniu atsaku i skausma ir pazaida. Manoma, kad skausmas yra
neuroninio aktyvumo salygotas autonominis atsakas i pazaida, o jo zonos atitinka odos somatinio
simpatinio atsako sritj, kuria galima aptikti infraraudonaja kamera. Tyrimai atskleid¢, kad IR
vaizduose iSryskéjusios sritys gerai sutampa su pacienty nurodytomis skausmingomis zonomis, tad
jie puikiai tinka, pavyzdziui, sportininky patirtiems pazeidimams diagnozuoti. IR vaizdas néra
skausmo vaizdas, taciau jame matomos sutrikusios autonominés nervy sistemos sritys, kurios gerai
sutampa su skausmo zidiniais.

Umaus suzalojimo vietoje jau¢iamas skausmas daZniausiai matomas kaip hiperterminé zona,
susidaranti del kraujagysliy i$siplétimo, sukelto sumazéjusios (simpatinés nervy sistemos salygotos)
kraujagysliy inervacijos ir alfa receptoriy blokados po traumos susidariusiais produktais —
substancija P, kininais, histaminais ir kt. Tai vadinama odos somatiniu refleksu. Pavyzdziui, sveikas
kelis yra vésus, o menisko suzeidimai IR vaizde dazniausiai pasireiSkia hipertermija. Diagnozuojant
skausmo vieta, IR vaizdinimo metodikos efektyvumas sieké 98 %, o patikimumas — 94 %.

Kita vertus, skausmo, dél kurio gydymo kreipiamasi { medikus (pavyzdziui, pasireiskus SRD)
apimtos sritys dazniausiai biina hipoterminés dé¢l kraujagysliy spazmuy, sukelty didesniosimpatinés
sistemos aktyvumo (6.12 pav.). Sio sindromo atveju IR vaizdinimas yra bene vienintel¢ diagnostiné

metodika, leidZianti nustatyti ankstyvos stadijos liga, kol gydymas gali biiti efektyviausias.
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6.12 pav. Kair¢je — kairés kojos kaulo luzis. Centre ir desinéje — simpatinio reflekso disfunkcijos sindromas,
termogramose matomas kaip deSinés pédos ir kairés rankos temperattiros sumazéjimas

Kitas sindromas, kurio diagnostikai galima pasitelkti IR vaizdinima, yra fibromialgija, dar
vadinama raumeny skausmo sindromu. Fibromialgija apibtidinama kaip iSplitgs raumeny skausmas
su skausmingais raumeny jtempimo taskais; daznai kartu iSrySkéja tokie simptomai kaip depresija,
parestezija, miego sutrikimas, dirgliosios zarnos sindromas ir kt. Pacienty, turiniy §i sindroma,

termogramoms biidingas poZymis yra mazesne temperatiira virSutin€je nugaros srityje (6.13 pav.).

6.13 pav. Ankstyvos fibromialgijos stadijos termograma

6.5. Smegeny aktyvumo IR vaizdinimas

Jau daugiau nei pries 100 mety buvo zinoma, kad tam tikry smegeny sri¢iy pazeidimai sukelia
savitus neurologinius sutrikimus. Sukaupta klinikiniuy steb&jimy patirtis atskleidé, kad smegenis
galima vertinti kaip sudétinga informacijos apdorojimo centra, sudaryta iS specializuotas funkcijas
atliekanciy struktiiry. Skirtingos smegeny sritys veikia kartu tam, kad sukurty sudétinga elgsenos
modeli, kuris gali suirti, jei Siy sri¢iy bendravimas sutrikdomas. Pastaruosius du deSimtmecius
bendros pazinimo psichologijos ir neurologijos specialisty pastangos buvo skirtos apibendrinancios
smegeny ir mastymo veiklos teorijai sukurti. Nauja disciplina pavadinta ,kognityviniu

neuromokslu”.
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Neinvazinés smegeny veiklos vaizdinimo metodikos labai gelbsti Siai mokslo krypciai
vystantis, nes jos igalina tyrinétoja sukurti zmogaus smegeny fiziologinio aktyvumo matavimo
biidus. Smegeny veikla apibidinanti informacija, palyginus ja su struktiiros salygotu signalu,
gaunama i$ léty (> 100 ms) ir sparciy (< 100 ms) optiniy signaly, matomy smegeny stimuliacijos
metu. Motoring ar regos sistema stimuliuojant bei protinés veiklos metu buvo atlikti atitinkamy
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6.14 pav. Svarbiausiy 600—1100 nm srities spinduliuotg audiniuose sugerian¢iy molekuliy spektrai
smegeny zieves sri¢iy aktyvumo matavimai, smegeny hemodinamika tyrinéta miego metu.
Smegeny vaizdinimo metodikas galima suskirstyti { dvi grupes. Viena ju apima metodikas,
kurioms biudinga gera erdviné¢ skyra, taCiau prasta laikiné, pavyzdziui, funkcinis magnetinio
rezonanso vaizdinimas ir pozitrony emisijos tomografija. Kita sudaro metodikos su puikia
fiziologiniu poziiiriu laikine skyra, siekiancia milisekundes, taciau ribota erdvine skyra, pavyzdziui,

stimulo sukelty smegenu potencialy matavimas ar magnetoencefalografija.

6.15 pav. Sviesos isiskverbimas | smegeny audinius ir jos registravimas detektoriumi IR vaizdinimo metu

Viena IR vaizdinimo metodika padeda siekti abiejy Siy privalumuy pusiausvyros. Vaizdinimo
prietaisu Imagent™, sukurtu JAV kompanijos ISS Inc., aptinkami audiniy isotinimo deguonimi
lygio svyravimai aktyvuotose smegenu zievés srityse ir pateikiamas pokyc¢io zonu zemeélapis.
Prietaiso veikimo principas paremtas zievés pavirSiaus zondavimu IR spinduliais. Audiniy
pralaidumas spinduliuotei, kurios ilgis kinta nuo 650 nm iki 900 nm, reiksmingai skiriasi (6.14

pav.). Pagrindinés Sioje srityje sugerianc¢ios audiniuose esancios molekulés yra oksiduotas ir
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deoksiduotas hemoglobinas, sugerties intensyvuma taip pat keicia vanduo, riebalai ir citochromo
oksidazé. Tipiskuy galvos audiniy (odos, kaukolés ir smegeny zievés), kuriy sugerties koeficientas
osyg = 0,1 cm™? ir sklaidos koeficientas o = 8 Cm'l, atveju didZiausias optinés spinduliuotés
prasiskverbimo gylis sieké 1,5 cm vaizdinimo prietaiso detektoriy atitraukus 4 cm nuo Sviesos
Saltinio. Prasiskverbimo gyli galima padidinti, didinant atstuma tarp Saltinio ir detektoriaus, ta¢iau
tuo pat metu smarkiai mazeja signalo ir triukSmo santykis.

Prietaise naudojami lazeriniai diodai, skleidziantys dvieju bangos ilgiy — 690 nm ir 830 nm
spinduliuotg, moduliuota 240 MHz daZniu. Spinduliuoté¢ i audinius per patenka prie galvos
priglausta Sviesolaidi (6.15 pav.). Nors IR spinduliuotés sugertis audiniuose santykinai néra
intensyvi, taciau ji stipriai sklaidoma dé¢l audiniy nehomogeniSkumo. Prietaise galima naudoti nuo
32 iki 64 §viesos altiniy bei nuo 4 iki 8 detektoriy. Sviesos Zaltiniy jjungima ir i§jungima reguliuoja
kompiuteris, tipiska trukmeé siekia 20 ms, tad visas matavimo ciklas tiriant hemodinamikos
pokycCius astuoniems Saltiniams siekia 160 ms. Neurony atsako matavimo metu naudojamas tik
vienas bangos ilgis, tad parenkamos signalo nuskaitymo trukmés yra trumpesnés negu 20 ms.
Tyrimus galima atlikti trimis darbo rezimais parenkant norima aktyvuoty Saltiniy skaiciy ir audiniy
pavir$iaus zondavimo sparta. Dalis Sviesos i§ audiniy surenkama detektoriaus $viesolaidziu (pyne),
kuri pasiekia duomeny apdorojimo jtaise jdétas detektorius. Registruojami trys signalo parametrai —
pastovi bei kintanti signalo komponentés ir fotony tankio bangos fazé. Kintancios komponentés ir
fazés {vertinimas jgalina atsizvelgti i aplinkos apSvietima ir paSalinti jo itaka signalui, be to,
moduliuota Sviesa giliau prasiskverbia { audinius negu nemoduliuota. Audinio gylis, apie kurj
gaunama informacija, priklauso nuo zadinimo ir detektavimo Sviesolaidziy i§déstymo tvarkos, kuria
keiciant galima tirti audinius skirtingame tos pacios srities gylyje bei ivertinti sklaidos ir sugerties
koeficientus. Eksperimento kontrolé¢ atlieckama ir surinkti duomenys analizuojami kompiuteriu,
apriipintu registravimo jtaisu spar¢iajai Furje transformacijai ir specialia programine {ranga, skirta
duomeny apdorojimui, saugojimui ir vaizdinimui realiu laiku.

Plétojantis IR vaizdinimo technologiju galimybéms, juy taikymas tiksliai ir sparciai
registruojant kiino Silumini spinduliavima medicininés termografijos metodika jgalina vertinti
organizmo fiziologiniy procesu biisena ir organy buklg realiu laiku bei nustatyti patologiniy procesuy
sukeltus juy pokycius. Akivaizdis metodikos privalumai — neinvazinis tyrimo pobiidis, nesukeliantis
skausmo ir zalingo poveikio pacientui, jau dabar s¢kmingai naudojami atliekant daugkartinius ir
ilgalaikés kontrolés tyrimus, pirming pacienty apziura, o drauge su kitais metodais padidina
diagnostiniy tyrimy rezultaty selektyvuma ir patikimuma. Atliekant pirming krities vézio apziiira ar
neurologiniy skausmy diagnostika, IR vaizdinimas tapo labai tinkamu metodu. Sio metodo

sekmingo taikymo sriciy daugés ir ateityje.
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