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Лазерные технологии открывают возможность лечения заболеваний, ко-

торые до настоящего времени тяжело поддавались лечению [3]. К таким забо-
леваниям относится глаукома, одним из проявлений которой является увели-
чение внутриглазного давления. Известно, что неоднородный лазерный нагрев 
влияет на пористую систему биологических тканей. Образование новых пор 
может способствовать улучшению протекания жидкости через ткань глаза в 
трабекулярной области и, тем самым, способствовать нормализации внутри-
глазного давления [4, 5] и улучшению питания клеток роговицы глаза, которая 
не имеет кровеносных сосудов. Целью данной работы является изучение влия-
ния лазерного излучения на гидропроницаемость трабекулярной области глаза 
минисвиньи, которая схожа с трабекулярной областью глаза человека [1]. 

В данной работе в качестве объекта исследования использовали образцы 
трабекулярной области глаза минисвиньи, интактные и облученные эрбиевым 
волоконным лазером с длиной волны 1,56 мкм. Для выбора режима облучения, 
при котором отсутствует коагуляция ткани, образцы облучали при различных 
мощностях (от 0,3 до 0,8 Вт) и визуально определяли порог коагуляции. Время 
от начала облучения до коагуляции при различных мощностях составляло от 4 
с (для 0,8 Вт) до 11 с (для 0,3 Вт). 

Для проведения эксперимента использовали установку (Рис.1) для опреде-
ления величины гидропроницаемости образца по показаниям давления и вели-
чины столбика прошедшей сквозь ткань жидкости (Рис.2). 
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Рис. 1. Установка для измерения 
гидропроницаемости образца.  

1 – кювета; 2 – капилляр;  
3 – шприц; 4 – манометр. 

Рис. 2. Изменение высоты столбика жидкости за 
15 минут в  режиме с плотностью мощности  

6,8 Вт/см2
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Было показано, что существует оптимальный режим облучения (На Рис. 3 

– режим 1), при котором достигается улучшение гидропроницаемости трабе-
кулярной области глаза. 
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Рис. 3. Усредненные по образцам зависимости изменения высоты столбика жидкости 
от времени для интактной и облученной в трех разных режимах ткани. Плотность мощно-
сти для каждого режима равна 6,8, 5,5 и 8,2 Вт/см2 соответственно. 

 
Образцы, облученные в этом режиме, исследовали с помощью дифферен-

циальной сканирующей калориметрии [2, 6]. Для этого готовили по 2 образца 
интактной и облученной ткани; запись кривых ДСК проводили в температур-
ном интервале 25–100°С. Было показано, что в данном режиме облучения не 
происходит никаких фазовых переходов, связанных с коагуляцией коллагена, а 
происходят только структурные изменения ткани. 

 
Данные ДСК: 

Образцы Q, мДж Q/m, Дж/г 
Интактный 1 107 10,55 
Интактный 2 81 8,65 
Облученный 1 122 11,88 
Облученный 2 136 14,00 

 
Чтобы убедиться в отсутствии коагуляции ткани, использовали действие 

специфичного фермента – трипсина, который действует только на денатуриро-
ванную форму коллагена, так как тройные спирали нативного белка очень ус-
тойчивы. 

Для проведения гидролиза навеску трипсина (25 мг) растворили в 25 мл 
водного раствора, содержащего 0,15 М NaCl и 0,02% (по массе) NaN3 (все ре-
активы производства «Sigma», США). В полученный раствор с концентрацией 
белка 1 мг/мл поместили заранее взвешенные образцы интактной и облучен-
ной ткани. После этого образцы оставили в растворе на 2 дня при температуре 
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37ºС. Затем образцы вынимали, сушили при комнатной температуре и взвеши-
вали. Уменьшение массы образцов составило 3,3 мг для интактной ткани и 4,0 
мг для облученной. Из этих данных был сделан вывод, что при облучении в 
оптимальном режиме в ткани не происходит частичная коагуляция. 

Экспериментально подобранные условия облучения трабекулярной об-
ласти глаза, при которых не наблюдается коагуляция и улучшается гидропро-
ницаемость могут быть положены в основу дальнейших исследований по на-
хождению эффективного метода лечения глаукомы. 
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