
25

Оптика и спектроскопия
Optics and Spectroscopy

вызывает нагрев тканей и приводит к увеличению скорости кровотока, что способствует более быстрому 
подходу новых порций сенсибилизатора к облучаемому участку опухоли и может повлиять на величину 
повреждения. Таким образом, все указанные факторы повышают эффективность ФДТ.

Заключение
На основании проведенных сравнительных исследований эффективности ФДТ при использовании для 

облучения полупроводникового лазера с длиной волны 740 нм и светодиода с длиной волны в максимуме 
излучения 780 нм установлено, что, несмотря на близкие по величине коэффициенты пропус кания био-
ткани на указанных длинах волн, глубина некроза для светодиодного источника примерно в 1,5 раза боль-
ше. Предполагается, что различия в глубине повреждения опухолей при фотовоздействии источниками 
с разной длиной волны света определяются не только отличиями в пропускании тканей, но и возможной 
неодинаковой эффективностью фотодиссоциации молекул гемоглобина в кровеносных сосудах.
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Рис. 4. Распределение интенсивности на экране излучения  
полупроводникового светодиода с длиной волны 780 нм  

и соответствующие некрозы опухолей in vivo
Fig. 4. The intensity distribution on the screen of the semiconductor  

LED radiation with a wavelength of 780 nm and the corresponding tumor necrosis in vivo


