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Summary:

The article describes spectral optical coherent tomography (SOCT) constructed by Medical Physics Group, Faculty of

Physics, Astronomy and Informatics at Nicholas Copernicus University in Torun (Poland). It presents the physical
bases for the functioning of the constructed device and includes pictures of optical sections of various elements of
the eyeball: an optic disc and the region of central fovea, a cornea and angle structures (trabecular meshwork). The
article also discusses potential application of SOCT in ophthalmic diagnosis of anterior and posterior segments of

the eye
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Metody diagnostyki obrazowej zdobywaja coraz wieksze uzna-
nie w medycynie. Szczegdlnie cenne s3 te, dzieki ktérym w sposéb
nieinwazyjny i bezkontaktowy otrzymuje sie wyrazne obrazy prze-
krojow tkanek lub narzadéw.

Przekroje przedniego i tylnego odcinka oka mozna otrzymac,
stosujgc metody klasycznego obrazowania ultradzwiekowego,
sprowadzajace sie do pomiaru czasu powrotu echa sygnatu dzwie-
kowego odbitego od poszczegolnych warstw badanej tkanki. Ewi-
dentng wada tej metody jest jednak konieczno$¢ bezposredniego
kontaktu sondy generujacej ultradzwieki z okiem. Sposoby obrazo-
wania uzyskiwane za pomocg réznych prezentagji ultradzwiekdw,
jakkolwiek niezwykle uzyteczne, okazaty sie niewystarczajgco pre-
cyzyjne do oceny wielu subtelnych struktur oka. Urzadzenie bedace
w stanie zarejestrowac echo od warstw siatkdwki pracuje przy
czestotliwosci ok. 10-15 MHz i dlatego ma zdolnos¢ rozdzielcza
zblizong do okoto 0,5 mm. O wiele wieksza rozdzielczo$¢, wynosza-
ca okoto 50 um, uzyskiwana jest w typowych ultrabiomikroskopach
ultradzwiekowych (UBM), generujacych fale o czestotliwosci 50
MHz. Parametry te pozwalajg na uzyskiwanie doskonafej jakosci
obrazéw badanych struktur oka i wiarygodng ocene wielu szczegé-
tow. Niestety, wzrost czestotliwosci generowanej wigzki wiaze sie
z ttumieniem ultradzwiekéw i powoduje drastyczny spadek ich
zasiegu. Z tych wzgledéw zastosowanie metody UBM ograniczone
jest w zasadzie tylko do przedniego odcinka oka.

SOCT, spectral optical coherence tomography, ophthalmology, diagnosis.

Konkurencyjne do metod ultradzwiekowych okazaty sie techniki
wywodzgce sie z osiggniec wspdtczesnej fizyki. W celu uzyskania petf-
nych przekrojéw optycznych oka wykorzystano bowiem nowoczesne
urzadzenia optyczne. Pierwszym z omawianych instrumentéw jest
skonstruowany w Heidelbergu aparat zwany HRT (Heidelberg Retinal
Tomograph), pozwalajgcy na otrzymanie obrazu dowolnej warstwy
pofozonej w gtebi badanego obiektu. Za jego pomocg zebra¢ mozna
informacje zapewniajgce dokfadng analize zaréwno tarczy nerwu
wzrokowego i jej roznych elementdw, jak i obszaru lezacego przy tarczy
(1,7,10). Z fizycznego punktu widzenia jest to w istocie mikroskop kon-
fokalny, co powoduije, Ze obrazu warstwy mierzonej nie zaktdca widok
(obraz) detali znajdujgcych sie przed lub za nig. Zdolnos¢ rozdzielcza tej
metody ograniczona jest gtebokoscig ogniska obiektywu. W przypadku
obrazowania siatkéwki lub nerwu wzrokowego funkcje obiektywu dla
tego aparatu petni uktad optyczny oka. Z tego powodu zdolnos¢ roz-
dzielcza tej aparatury nie jest zbyt duza i wynosi okoto 200 um. Uzy-
skane wyniki pozwalajg jednak na wycigganie poprawnych wnioskéw
diagnostycznych. Program komputerowy HRT zostal opracowany
w taki sposob, ze szczegdlnie nadaje sie do przegladowych badan
duzych populadji pacjentéw z jaskra i podejrzanych o te chorobe.

Drugie urzadzenie optyczne to analizator widkien nerwowych
RTA (Retinal Thickness Analyser). Dziatanie jego oparte jest na bar-
dzo prostym pomiarze rozsuniecia promieni odbitych od bfony gra-
nicznej wewnetrznej i nabtonka barwnikowego. Im wieksza jest
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odlegfos¢ miedzy tymi warstwami, tym wieksze nastepuje rozsunie-
cie reflekséw. Urzadzenie znajduje zastosowanie w badaniach dia-
gnostycznych jaskry, zwtaszcza w jej wezesnych stadiach klinicznych
(1,7,10).

W projektowaniu przyrzagddw stuzacych do uzyskiwania obra-
z6w przekroju oka zastosowano takze inne rozwiagzanie techniczne.
Interferometr Michelsona, ktéry stuzyt do przeprowadzenia klasycz-
nych doswiadczen majacych kluczowe znaczenie dla powstania
szczegdlnej teorii wzglednosci, okazat sie w tym wzgledzie podsta-
wowym elementem konstrukcyjnym aparatury OCT (ang. Optical
Coherence Tomography, OCT). W ten sposéb powstata tomografia
optyczna wykorzystujaca interferencje $wiatta cze$ciowo spéjnego
(2,4). W tej metodzie w celu uzyskania obrazéw przekroju oka ana-
lizuje sie odbite $wiatto, co czyni jg w swojej istocie podobng do
ultrasonografii, w ktérej analizie poddaje sie odbite echo. W apara-
turze OCT obiekt poddany obserwacji penetruje sie wiazka Swiatta
i rejestruje sie Swiatto odbite. Tomografia optyczna nadaje sie szcze-
gbInie do zastosowania tam, gdzie $wiatto nie jest zbyt mocno
pochtaniane ani rozpraszane, co a priori czyni te metode najbardziej
przydatng w okulistyce. Ze wzgledu na to, ze predko$¢ rozchodze-
nia sie $wiatta w zywej tkance jest okoto 200 000 razy wigksza niz
szybkos¢ dzwieku, wydobycie informacji o pofozeniu warstw bada-
nej struktury odbywa sie metodg interferometryczng z wykorzysta-
niem urzadzenia uzywanego na przetomie XIX i XX wieku przez
Michelsona i Morleya. Ztozenie wynikéw pomiaréw wykonanych
wzdtuz przylegtych kierunkéw daje obraz warstwy prostopadtej do
powierzchni badanego obiektu. Rozdzielczos¢ metody jest tym
wieksza, im widmo uzytego $wiatfa jest szersze. Zdolnos¢ rozdziel-
cza zmienia sie w OCT od okoto 15 um az do 1 um, w zaleznosci od
tego, czy zastosowano diode superluminescencyjna, czy laser piko-
sekundowy z krysztatem fotonicznym. Zakres zdolnosci rozdzielczej
jest wiec w tej metodzie kilkunastokrotnie lepszy niz w HRT. Ze
wzgledu na swoje zalety OCT szybko znalazta zastosowanie w dia-
gnostyce okulistycznej (3). Juz w 1996 roku, w pie¢ lat po pierw-
szym doniesieniu na temat OCT pierwszy komercyjny aparat zostat
zbudowany przez firme Humphrey Instruments of Dublin w Kalifor-
nii w USA. Badania kliniczne z uzyciem tej aparatury prowadzone
byty takze w Polsce (8).

Pod koniec 1999 roku w Instytucie Fizyki Uniwersytetu Mikotaja
Kopernika w Toruniu w Zespole Fizyki zaprojektowano i skonstru-
owano pierwszy w Polsce oryginalny tomograf optyczny (Spektralny
OCT — SOCT), ktory roznit sie od dotychczasowego rozwigzania
wyeliminowaniem ruchomych czesci, co umozliwito wykonywane
pomiaréw w znacznie krétszym czasie. Okolicznos¢ ta w sposéb
istotny poprawia uzyskiwane wyniki, eliminuje wibracje pochodza-
ce od ruchomych czesci aparatury, zmniejsza réwniez dyskomfort
odczuwany przy badaniu. Nieuniknione ruchy oka wystepujace
w trakcie badania przy krétkim czasie pomiaru nie powoduja roz-
mazywania obrazu. Ponadto skrécenie czasu wykonania pomiaru
pozwala nawet na uzyskiwanie filmow tomograficznych. Nie bez
znaczenia dla bezpieczenstwa pacjenta jest tez skrocenie czasu eks-
pozycji oka na dziafanie Swiatfa podczerwonego laserowej diody
superluminescencyjnej. Niektorym aspektom teoretycznym, tech-
nicznym i klinicznym zwigzanym z SOCT poswiecono juz kilka opra-
cowan (5,6, 9,12-14).

Skonstruowany w Toruniu (ryc. 1) spektralny tomograf optyczny
SOCT jest urzadzeniem doswiadczalnym i wszystkie eksperymenty
wykonywane sg wytacznie w pracowni naukowej Instytutu Fizyki

UMK w Toruniu. Najwazniejszg czescig spektralnego tomografu
optycznego SOCT, podobnie jak i wyjsciowej wersji OCT, jest inter-
ferometr Michelsona. Zasada dziafania polega na tym, ze umiesz-
czona na jego wejsciu laserowa dioda superluminescencyjna emitu-
je sp6jng przestrzennie wigzke polichromatycznego Swiatfa pod-
czerwonego (maksimum emisji przy dfugosci fali 810 nm, szerokos¢
widmowa 20 nm). Wiazka rozdziela sie na dwie czesci, z ktorych
jedna pada na badany obiekt, a druga na zwierciadto odniesienia.
Powracajace z obiektu $wiatto doprowadza sie do interferengji
z wigzka odbitg od zwierciadta odniesienia i analizuje sie widmo
(rozkfad spektralny) wypadkowego sygnatu za pomocy siatki
dyfrakcyjnej (stad okreslenie ,spektralny” w nazwie torunskiej wer-
sji OCT). Widoczne na widmie prazki zawierajg informacje o pofoze-
niu miejsc, w ktorych na drodze promienia sondujgcego pojawit sie
obiekt rozpraszajacy badz odbijajacy. Po przestaniu widma do kom-
putera i wykonaniu obliczen (z uzyciem transformaty Fouriera)
otrzymuje sie rozktad centréw rozpraszajgcych lezgcych wzdtuz
wigzki sondujgcej obiekt. Wynik zapisuje sie w formie jednej linii
tomogramu. Po przesunieciu wiazki analizujgcej w bok o kilka do
kilkudziesieciu mikrometrow caty cykl sie powtarza. Efektem kilku-
set takich cykli jest obraz przekroju badanego obiektu. Istnieje moz-
liwos¢ zapisywania otrzymanych wynikéw wifasciwie wszystkimi
metodami rejestracji nosnikéw elektronicznych. Srednia moc $wia-
tta padajacego na rogéwke wynosi okoto 15 uW (mikrowoltow)
i miesci sie w zakresach mocy dopuszczalnej przy patrzeniu wprost
na zrodfo $wiatta laserowego (11). Poczatkowo, w 1999 roku, urza-
dzenie wykorzystywano gtéwnie do badan gatek ocznych pozyska-
nych od zwierzat post mortem. Decyzja o wykorzystaniu gatek
zwierzecych do pierwszych eksperymentéw wynikata z przyczyn
technicznych, z ktérych najwazniejszy byt stosunkowo dtugi czas
badania. Uzyskano jednak w ten sposéb konieczne doswiadczenie,
co pozwolito wprowadzi¢ szereg ulepszen aparatury, umozliwiaja-
cej przede wszystkim znaczne skrocenie czasu badania. Na poczat-
ku 2001 r. otrzymano réwniez pierwsze obrazy oka ludzkiego in
vivo. Warto dodac, ze wszystkie badania na oczach ludzkich wyko-
nywano wytgcznie na ochotnikach, ktérymi byli przewaznie czon-
kowie zespotu techniczno-naukowego opracowujacego wymienio-
ng aparature. Nalezy wspomnie¢, ze przeprowadzone kontrolne
badania okulistyczne nie wykazaty u zadnej z badanych oséb zmian
patologicznych w narzadzie wzroku.

Na ryc. 2 zaprezentowane zostaly tomogramy optyczne dna oka
cztowieka in vivo, uzyskane z uzyciem tomografu optycznego SOCT
w laboratorium optycznym Instytutu Fizyki UMK w Toruniu. Warto
zwrdci¢ uwage, ze jakos¢ otrzymanych obrazéw przekroju siatkdweki
poréwnywalna jest nieomal z badaniem histologicznym (ryc. 2a).
Cenna zaleta jest mozliwos¢ uzyskania informadji o grubosci siatkdw-
ki, a nawet poszczegolnych jej warstw. Niezwykle doktadne sg réw-
niez obrazy uzyskane w badaniu nerwu wzrokowego. Dodac nalezy,
ze prezentowany przekréj nerwu Il wykonany zostat na linii taczacej
godz. 10.30 z godz. 13.30 (ryc. 2b). W celu utatwienia interpretacji
otrzymanych obrazéw tomografii optycznej mozna stosowac¢ kod
koloréw, ktére odpowiadaja natezeniu $wiatfa pochodzacego z dane-
go obszaru. Skala tzw. fatszywych koloréw jest czesto wykorzystywa-
na do prezentagji réznych pozioméw natezen $wiatfa, bo oko o wiele
lepiej rozréznia kolory niz stopnie szarosci, a ponadto sposéb ten
pozwala na tatwiejszg analize otrzymanego wyniku.

Metoda SOCT pozwala réwniez w sposéb bezkontaktowy zapre-
zentowac struktury przedniego odcinka oka. Dzieki temu oceni¢ moz-
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Ryc. 1. Schemat ideowy tomografu optycznego SOCT.
Fig. 1. Scheme of spectral tomograph SOCT.

na wyglad i budowe kata przesaczania z precyzyjnym okresleniem
jego szerokosci w stopniach katowych (ryc. 3a). Mozna tez dokfadnie
zanalizowa¢ miejsce przyczepu nasady teczowki i wyglad jej
powierzchni. Aparatura ta umozliwia tez dokfadng ocene grubosci
rogowki oraz jej budowy wewnetrznej (ryc. 3b). Uzyskany obraz przy-
pomina strukture tego elementu oka widoczng w lampie szczelino-
wej. Sadzimy, ze za pomocg tej czutej metody mozna bedzie lokalizo-
wac obszar zmian zapalnych lub zwyrodnieniowych rogdéwki, byc¢
moze takze poza obszarem zmian widocznych w biomikroskopie.

Duza szybko$¢ dziatania metody SOCT, pozwalajaca wykonywac
filmy tomograficzne (teoretycznie z predkoscig 40 klatek, a na obec-
nym sprzecie — 8 klatek na sekunde) umozliwia otrzymanie obrazu
dynamicznego, co pozwala na ocene pulsacji naczyn siatkéwki
i nerwu wzrokowego. Dzieki tej duzej szybkosci i ponadstukrotne-
mu obnizeniu ekspozycji mozna takze uzyska¢ przestrzenny obraz
takich struktur oka, jak tarcza n. Il czy kat przesaczania. Mozliwe
jest ponadto sumowanie otrzymanych w ten sposéb obrazow, dzie-
ki czemu powstaje obraz prawie identyczny jak w klasycznym bada-
niu oftalmoskopem lub gonioskopem. Podkresli¢ nalezy, ze takiej
mozliwosci tréjwymiarowej rekonstrukcji réznorodnych struktur oka
nie daje zadna ze stosowanych do tej pory metod badawczych.

Kolejny zakres zainteresowan grupy badajacej mozliwosci SOCT
to badanie widma absorpcji zaleznego od gtebokosci potozenia
badanego obiektu. Technika ta ma potencjalne wazne zastosowa-
nie w badaniach farmakokinetycznych. Chodzi bowiem o uzyskanie
odpowiedzi na pytania, czy lek podany w kroplach lub masci prze-
dostat sie do wnetrza oka, jak szybki byt to proces i jakie stezenie
leku uzyskano oraz jak diugo lek utrzymuje sie w oku w stezeniu
terapeutycznym.

Podsumowanie

Przyjete dla celéw konstrukcyjnych i zastosowane w aparaturze
SOCT parametry fizyczne Swiatta diody laserowej (dtugos¢ fali wigzki
wynosi 810 nm = 20 nm oraz moc 15 uW) pozwolity na uzyskanie
poprawnych zapiséw otrzymywanych sygnatow i okazaty sie catkowi-
cie bezpieczne dla oka. Dotychczas przeprowadzone badania na
zdrowych ochotnikach nie wykazaty zadnych ujemnych skutkéw dla
narzadu wzroku. Spektralna tomografia optyczna (SOCT) jako metoda
bezkontaktowa sprawia, ze badanie trwa zaledwie kilka sekund, nie

Ryc. 2. Obrazy SOCT dna oka ludzkiego in vivo. A — okolica plamki Zéttej.
B — tarcza nerwu wzrokowego (zastosowana zostata skala fatszy-
wych koloréw). Kreski skali na rysunku: 0,2 mm x 0,2 mm.

Fig. 2. SOCT pictures human eye fundus. A. macula B. optic disc.

Ryc. 3. Obrazy SOCT odcinka przedniego oka ludzkiego in vivo. A — kat
przesgczania. B — rogowka (zastosowana zostata skala fatszywych
kolordw). Kreski skali na rysunku: 0,2 mm x 0,2 mm.

Fig. 3. SOCT pictures anterior segment of human eye. A. angle B. cornea.

wymaga stosowania anestetykdéw, jest niebolesne, a ponadto elimi-
nuje mozliwos¢ infekcji oka w jego trakcie. Rdwniez w przypadku
niektérych zmian chorobowych na rogéwce lub urazéw zlokalizowa-
nych w jej obrebie badanie metoda bezkontaktowg moze okazac sie
jedynie uzyteczng czynnoscig diagnostyczna.

Metoda SOCT daje mozliwos¢ badania i zarejestrowania wygla-
du, grubosci i topografii przestrzennej réznych struktur oka.
W odniesieniu do jaskry pozwoli to na dokfadne klasyfikowanie tej
choroby, ocene dynamiki tego schorzenia czy planowanie operadji
przeciwjaskrowych. Mozna przewidywa¢, ze metoda ta przydatna
bedzie do obserwacji procesu gojenia oraz oceny skutecznosci
wynikéw leczenia.

Analiza uzyskanych obrazéw przekroju tarczy nerwu Il, zwifasz-
cza w prezentacji tréjwymiarowej, moze mie¢ zastosowanie do
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oceny proceséw zapalnych, zastoinowych czy niedokrwiennych.
Nalezy tez przypuszcza¢, ze otrzymane zapisy pozwolg $ledzi¢
ewentualny zanik nerwu wzrokowego.

Szczegdlnie podkredli¢c trzeba, ze za pomocg SOCT mozna
obserwowac w czasie rzeczywistym pulsacje naczyn krwionosnych
w obrebie tarczy nerwu wzrokowego oraz pulsacje drobnych
naczyn siatkéwki, i to bardzo matego kalibru. Za pomocg tej metody
uwidoczni¢ mozna réwniez reakcje Zrenicy na Swiatto, co stwarza
szanse dokonania pomiaréw szybkosci tej reakji.

Aparatura ta umozliwia réwniez analize grubosci siatkdwki uzy-
skiwana do tej pory za pomoca RTA/OCT. Zapewne uda sie dzieki tej
metodzie dokfadnie oceni¢ przebieg i lokalizacje schorzen, w ktérych
dochodzi do zaburzeh w przestrzennym ukfadzie warstw siatkowki,
objawiajacych sie zmianami jej grubosci (rozwarstwienia, odwar-
stwienia, obrzeki, zmiany krwotoczne, rozrostowe czy urazowe).

Konieczne jest jednak prowadzenie dalszych badan, tym razem
nie tylko na zdrowych ochotnikach, lecz takze na wybranej grupie
pacjentéw. Odpowiednie procedury zwigzane z uzyskaniem zgody
Komisji Etyki na przeprowadzenie takich préb diagnostycznych sg
juz na ukoriczeniu. Jest tez wysoce prawdopodobne, ze zaplanowa-
ne eksperymenty ujawnig jeszcze inne zastosowania kliniczne
metody SOCT, trudne w tej chwili do przewidzenia.
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