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ΠΕΡΙΛΗΨΗ 
 

Αντικείµενο της παρούσης εργασίας αποτελεί η µελέτη των Οπτικών Ιδιοτήτων 
αρτηριών, Υγιών και Αθηροσκληρωτικών, βασιζόµενη σε φασµατοσκοπικές µετρήσεις. 
Περαιτέρω στόχος της εργασίας είναι η ανάπτυξη ενός αποτελεσµατικού διαγνωστικού 
αλγορίθµου για την ασθένεια της αθηροσκλήρωσης, η λειτουργία του οποίου έγκειται στις 
οπτικές ιδιότητες των αρτηριών. 

Οι καρδιοαγγειακές ασθένειες, άµεσα σχετιζόµενες µε την βλάβη της 
αθηροσκλήρωσης, αποτελούν την πρωταρχική αιτία θανάτου σε παγκόσµιο επίπεδο. Η 
καλύτερη κατανόηση της παθοφυσιολογίας της αθηροσκλήρωσης αναµένεται να συµβάλλει 
άµεσα στην βελτίωση των υπαρχόντων θεραπευτικών αγωγών και ως εκ τούτου στη µείωση 
της αυξηµένης θνησιµότητας που καταγράφεται σήµερα. Ποικίλες έρευνες έχουν 
αναγνωρίσει αρκετούς νέους παράγοντες κινδύνου που επιβαρύνουν την βλάβη αυτή, ενώ 
ιδιαίτερη έµφαση δίδεται τα τελευταία πέντε χρόνια στην λειτουργία της φλεγµονής ως 
πρωτεύον παράγοντα παθογένεσης της αθηροσκλήρωσης. Όλη αυτή η γνώση συγκλίνει 
στην επιτακτική ανάγκη σαφέστερης διάγνωσης της ασθένειας, καθώς η διάγνωσή της 
κρίνεται από πολλούς επιστήµονες ως ο καλύτερος τρόπος αντιµετώπισής της.  

Στην παρούσα εργασία αρχικά συλλέχθηκαν τα φάσµατα διέλευσης και ανάκλασης 
στην υπεριώδη και ορατή περιοχή του οπτικού φάσµατος, υγιών και αθηροσκληρωτικών 
αρτηριών. Χρησιµοποιώντας τις µετρήσεις αυτές κι επιλύοντας το αντίστροφο µοντέλο των 
Kubelka-Munk για τη διάδοση του φωτός σε ιστούς υπολογίστηκαν οι διάχυτοι συντελεστές 
απορρόφησης και σκέδασης για τις δύο κατηγορίες αρτηριών. Υπολογίστηκε ακόµα η 
ανάκλαση των αρτηριών στο άπειρο, δηλαδή η ανάκλαση που θα εµφάνιζαν οι αρτηρίες εάν 
το πάχος τους ήταν άπειρο. Εν συνεχεία, επιλέγονται κατάλληλες διαγνωστικές παράµετροι 
µε σκοπό το διαχωρισµό των υγιών αρτηριών από τις αθηροσκληρωτικές. Συγκεκριµένα 
αρχικά χρησιµοποιήθηκε ως διαγνωστική παράµετρος ο λόγος της ανάκλασης προς την 
ανάκλαση στο άπειρο. Η κλίση που εµφανίζει ο λόγος αυτός στα 390 και 440 nm διαχωρίζει 
αποτελεσµατικά τις υγιείς από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες. Στατιστική ανάλυση των 
κλίσεων στα δύο µήκη κύµατος που παρατηρούνται οι σηµαντικότερες διαφοροποιήσεις 
οριοθετεί τις περιοχές εκείνες που χαρακτηρίζουν κάποια αρτηρία ως υγιή ή 
αθηροσκληρωτική.  

Το παραπάνω διαγνωστικό µοντέλο παρουσιάζει όµως ένα σηµαντικό µειονέκτηµα, 
καθώς απαιτεί την αφαίρεση της αρτηρίας, κάνοντας έτσι ανέφικτες τις in vivo µετρήσεις. 
Μία δεύτερη διαγνωστική παράµετρος η οποία προτείνεται είναι ο λόγος των ανακλάσεων 
του κάθε δείγµατος προς την ανάκλαση αναφοράς. Αποτελεσµατικός διαχωρισµός των 
υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών αποδεικνύεται µετά από στατιστική ανάλυση ότι 
πραγµατοποιείται στα 370 και 500 nm. Ο δεύτερος αυτός διαγνωστικός αλγόριθµος 
βασίζεται µόνο σε µετρήσεις ανάκλασης κι εποµένως µπορεί να πραγµατοποιηθεί και in 
vivo. 
 

Λέξεις Κλειδιά 
 

Αθηροσκλήρωση, Οπτικές Ιδιότητες Ιστών, Μοντέλο Kubelka-Munk, ∆ιάχυτος 
Συντελεστής Σκέδασης, ∆ιάχυτος Συντελεστής Απορρόφησης, ∆ιέλευση, Ανάκλαση, 
Φασµατοφωτόµετρο, Στατιστικός Έλεγχος και ∆ιαχωρισµός Πληθυσµών. 
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ABSTRACT 
 

The object of the present thesis is the study of Optical Properties of the Arteries, 
Healthy and Atherosclerotic, based on spectroscopic measurements. Further object of this 
thesis is the development of a sufficient diagnostic algorithm for the disease of 
atherosclerosis, the function of which lies in the optical properties of arteries. 

The cardiovascular diseases, directly related with the lesion of atherosclerosis, 
constitute the fundamental cause of death worldwide. A better understanding of the 
pathophysiology of atherosclerosis is expected to contribute immediately in the 
improvement of existing treatments and consequently in the reduction of increased mortality 
that is recorded today. Various researches have identified several new risk factors that 
overload this lesion, while particular emphasis during the last five years has been placed on 
the presence of inflammation as being leading factor of pathogenesis of atherosclerosis. All 
this knowledge converges in the imperative need of more explicit diagnosis of illness, as its 
diagnosis is judged by a lot of scientists as the best way of treatment. 

Transmission and Reflectance spectra, in the ultraviolet and visible region, were 
recorded for both healthy and atherosclerotic arteries. Using these measurements and 
solving the inverse model of Kubelka-Munk for light transportation in tissues, the diffuse 
absorption and scattering coefficients were calculated for the two groups of arteries. The 
arteries reflectance in infinity, that is the reflectance that arteries would present if their 
thickness was infinity, was also calculated. 

Furthermore, in the current thesis, appropriate diagnostic parameters were chosen in 
order to discriminate healthy arteries from atherosclerotic ones. More specific, the first 
diagnostic parameter used was the ratio of reflectance to the reflectance in infinity. The 
gradient of this ratio to 390 and 440 nm effectively separates healthy from atherosclerotic 
arteries. Statistical analysis of the gradients in the two wavelengths that the more important 
differentiations are observed delimits those areas that characterize an artery as healthy or 
atherosclerotic. 

The previous diagnostic model presents, however, an important disadvantage, as it 
requires removal of the artery making in vivo measurements impossible. A second 
diagnostic parameter, proposed in the present thesis is the ratio of reflectance to the 
reflectance baseline for each sample. Effective discrimination of healthy and atherosclerotic 
arteries, after statistical analysis, is achieved at 370 and 500 nm. This diagnostic algorithm 
is based only in reflectance measurements so it can be used also in vivo. 
 

Keywords 
 

Atherosclerosis, Tissue Optical Properties, Kubelka-Munk Model, Diffuse Scattering 
Coefficient, Diffuse Absorption Coefficient, Transmission, Reflection, Spectrophotometer, 
Statistical Testing and Discrimination of Populations. 
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΠΡΩΤΟ 
ΑΘΗΡΟΣΚΛΗΡΩΣΗ 

 
1.1 Εισαγωγή 

Οι όροι αθηροσκλήρωση και αθήρωµα προέρχονται από τις Ελληνικές λέξεις 
αθάρη ή αθήρη (που σηµαίνει εξαντλητικός), σκληρός και ώµα (που σηµαίνει µάζα). 
Οι όροι αυτοί περιγράφουν επακριβώς τη φύση των προχωρηµένων βλαβών που 
χαρακτηρίζουν αυτή την εκφυλιστική και φλεγµονώδη ασθένεια των αρτηριών. 

Μέχρι πριν από πέντε χρόνια οι περισσότεροι γιατροί θα µπορούσαν να 
περιγράψουν µε βεβαιότητα την αθηροσκλήρωση ως ένα καθαρά υδραυλικό 
πρόβληµα˙ λιπώδεις εναποθέσεις βαθµηδόν αναπτύσσονται στα τοιχώµατα των 
αρτηριών. Αν µία λιπώδης εναπόθεση (αθηρωµατική πλάκα) αναπτυχθεί αρκετά, 
φράζει τελικά τον αυλό της αρτηρίας, εµποδίζοντας το αίµα να φτάσει στον ιστό για 
τον οποίο προορίζεται. Ύστερα από λίγο, ο ιστός, που “διψά” για αίµα, νεκρώνεται. 
Όταν ένα τµήµα του µυοκαρδίου ή του εγκεφάλου νεκρωθεί, σηµειώνεται καρδιακή 
προσβολή ή εγκεφαλικό επεισόδιο.  

Όµως, ελάχιστοι πιστεύουν πια αυτή την ερµηνεία. Έρευνες που έχουν 
αρχίσει εδώ και πάνω από είκοσι χρόνια, έχουν αποδείξει ότι οι αρτηρίες 
παρουσιάζουν ελάχιστες οµοιότητες µε τους άψυχους σωλήνες. Περιέχουν ζωντανά 
κύτταρα που επικοινωνούν συνεχώς µεταξύ τους και µε το περιβάλλον τους. Αυτά τα 
κύτταρα συµµετέχουν στην ανάπτυξη αθηρωµατικών πλακών, που σχηµατίζονται 
µέσα και όχι στα τοιχώµατα των αγγείων. Επιπλέον, εµφανίζεται µία διαταραχή της 
λειτουργίας τους, µε αποτέλεσµα να µην αποβάλλονται τα αθηρωµατικά λιπίδια από 
το αρτηριακό τοίχωµα [Williams, 1995]. Σχετικά λίγες από τις πλάκες αυτές 
αναπτύσσονται τόσο πολύ µέσα στον αυλό του αγγείου, ώστε να συρρικνώνουν τη 
ροή του αίµατος στο ελάχιστο δυνατό. Αντίθετα, οι περισσότερες καρδιακές 
προσβολές και πολλά εγκεφαλικά επεισόδια οφείλονται σε λιγότερο ογκώδεις πλάκες 
που σπάζουν ξαφνικά, πυροδοτώντας το σχηµατισµό θρόµβου, που διακόπτει τη ροή 
του αίµατος.  

Η έρευνα απέδειξε, επίσης, το ρόλο-κλειδί που παίζει η φλεγµονή στην 
αθηροσκλήρωση. Η διαδικασία αυτή –η ίδια που κάνει τις µολυσµένες πληγές να 
κοκκινίζουν, να πρήζονται, να καίνε και να πονούν– βρίσκεται πίσω από κάθε φάση 
της νόσου, από τη δηµιουργία των πλακών µέχρι την ανάπτυξη και τη ρήξη τους. 
Όταν εισβάλλουν µικρόβια στον οργανισµό και απειλούν να του προξενήσουν βλάβη, 
η φλεγµονή βοηθά στην αποτροπή της λοίµωξης. Στην περίπτωση της 
αθηροσκλήρωσης, ωστόσο, η φλεγµονή αποδεικνύεται επικίνδυνη. Με άλλα λόγια, το 
ίδιο το αµυντικό σύστηµα του οργανισµού βοµβαρδίζει µε φιλικά “πυρά”, ανάλογα 
µε ότι συµβαίνει σε πιο γνωστές φλεγµονώδεις καταστάσεις, όπως η ρευµατοειδής 
αρθρίτιδα [Libby, 2002]. 

Συνδυάζοντας αυτές τις δύο, όχι ανεξάρτητες µεταξύ τους, θεωρίες σχετικά µε 
την προέλευση της αθηροσκλήρωσης, δηλαδή την εναπόθεση λίπους συνοδευόµενη 
από µία διαταραχή στην αποβολή του από το αρτηριακό τοίχωµα και τη θεωρία της 
φλεγµονής, προκύπτουν νέοι τρόποι για την ανίχνευση και τη θεραπεία της 
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ασθένειας. ∆ίνεται, επίσης, λύση σε κάποια ανησυχητικά αινίγµατα –και κυρίως στο 
γιατί πολλές καρδιακές προσβολές χτυπούν χωρίς προειδοποίηση και γιατί ορισµένες 
θεραπείες που έχουν σκοπό να αποτρέψουν τις καρδιακές προσβολές συχνά 
αποτυγχάνουν. Είναι επιτακτική ανάγκη να σηµειωθεί πρόοδος στον τοµέα της 
πρόληψης, της ανίχνευσης και της θεραπείας της αθηροσκλήρωσης καθώς αντίθετα 
µε την κοινή αντίληψη, οι καρδιακές προσβολές και τα εγκεφαλικά επεισόδια που 
οφείλονται σε αυτή τη πάθηση ξεπερνούν τον καρκίνο ως αιτία θανάτου στις 
ανεπτυγµένες χώρες κι εξαπλώνονται όλο και περισσότερο στις αναπτυσσόµενες.  

Μάλιστα, το 2000 οι θάνατοι στις Ηνωµένες Πολιτείες της Αµερικής λόγω 
καρδιαγγειακών παθήσεων άγγιξαν τους 709,000 (160,000 περισσότεροι από ότι οι 
θάνατοι προερχόµενοι από τον καρκίνο), σε ένα σύνολο 2.4 εκατοµµυρίων θανάτων. 
Επιπροσθέτως, σε παγκόσµιο επίπεδο περίπου 16.6 εκατοµµύρια άνθρωποι πεθαίνουν 
ετησίως από ασθένειες σχετιζόµενες άµεσα µε την αθηροσκλήρωση (το 2001 ο 
αριθµός αυτός άγγιξε το ένα τρίτο του συνολικού παγκόσµιου αριθµού θανάτων), ενώ 
600 εκατοµµύρια άνθρωποι µε υψηλή πίεση κινδυνεύουν να πάθουν καρδιακή 
προσβολή, εγκεφαλικό ή καρδιακή ανεπάρκεια. Έρευνες σε δείγµατα στεφανιαίων 
αρτηριών που παρουσιάζουν προχωρηµένες αθηροσκληρωτικές αλλοιώσεις 
κατέδειξαν ότι το 20% των περιπτώσεων ανήκει σε οµάδες δειγµάτων ατόµων 
ηλικίας από 20 έως 24 ετών, ενώ το 35% σε άτοµα από 25 έως 29 ετών. Εκτός, όµως, 
από το κόστος σε ανθρώπινες ζωές, η αθηροσκλήρωση επιβαρύνει σηµαντικά και την 
παγκόσµια οικονοµία. Υπολογίζεται ότι σε ετήσια βάση η αθηροσκλήρωση στοιχίζει 
στην οικονοµία εκατό δισεκατοµµύρια δολάρια [AHA, 2003a; AHA, 2003b; NHLBI, 
2002]. 
 
1.2 Αθηροσκλήρωση και Πληθυσµός 

Η πραγµατική συχνότητα της αθηροσκλήρωσης είναι δύσκολο, εάν όχι 
αδύνατο, να καθοριστεί επακριβώς, διότι αποτελεί µία δεσπόζουσα ασυµπτωµατική 
κατάσταση. Η διαδικασία της αθηροσκλήρωσης ξεκινά στην παιδική ηλικία µε τον 
σχηµατισµό των λιπαρών λωρίδων. 
Οι βλάβες αυτές µπορούν να 
βρεθούν στην αορτή αµέσως µετά 
την γέννηση και φαίνεται να 
αυξάνουν σε αριθµό κατά την 
ηλικία των 8 µε 18 ετών. Πιο 
ανεπτυγµένες βλάβες ξεκινούν να 
σχηµατίζονται όταν το άτοµο είναι 
περίπου 25 ετών. Μεταγενέστερα, 
µία αυξανόµενη διαδικασία των πιο 
ανεπτυγµένων, περίπλοκων, βλαβών της αθηροσκλήρωσης λαµβάνει χώρα και οι 
κλινικές εκδηλώσεις της ασθένειας, άµεσα σχετιζόµενες µε κάποιο συγκεκριµένο 
όργανο, κορυφώνονται κατά τη διάρκεια της πέµπτης κι έκτης δεκαετίας της ζωής. 

Στις Ηνωµένες Πολιτείες της Αµερικής, περίπου 1.5 εκατοµµύρια 
εµφράγµατα συµβαίνουν ετησίως και περίπου 13 εκατοµµύρια Αµερικανών έχουν 
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χρόνια ασθένεια των στεφανιαίων αρτηριών. Από τα άτοµα άνω των 50 ετών, 30% 
έχουν κάποια απόδειξη για ασθένεια της αρτηρίας της καρωτίδας, ενώ οι 
αγγειοεγκεφαλικές ασθένειες ευθύνονται για περισσότερους από 200,000 θανάτους 
το χρόνο, µόνο στις Η.Π.Α. Καθηµερινά, σχεδόν 2,600 Aµερικανοί πεθαίνουν από 
καρδιαγγειακές παθήσεις, γεγονός που µεταφράζεται σε ένα θάνατο κάθε 33 
δευτερόλεπτα [Orford, 2003; AHA, 2003a].  

Ο δείκτης των κλινικών εκδηλώσεων της αθηροσκλήρωσης στην Μεγάλη 
Βρετανία, δυτικά της Σκοτίας πιο συγκεκριµένα, είναι εξαιρετικά υψηλός. Το 2001 
περισσότεροι από 240,000 βρετανοί πέθαναν από καρδιαγγειακές παθήσεις, ενώ στην 
Γλασκόβη εµφανιζόταν το µεγαλύτερο ποσοστό περιστατικών, σε παγκόσµιο 
επίπεδο, για τις γυναίκες. Το ίδιο υψηλός είναι στην Φιλανδία (το υψηλότερο 
ποσοστό περιστατικών για τους άντρες), συγκεκριµένα, αλλά και στις υπόλοιπες 
Σκανδιναβικές χώρες, γενικότερα. Για την Ευρωπαϊκή Ένωση οι παθήσεις που 
οφείλονται στην αθηροσκλήρωση θεωρούνται ως ο πρωτεύον παράγοντας θανάτου, 
µε περισσότερους από 1.5 εκατοµµύρια ασθενείς να καταλήγουν κάθε χρόνο. Σχεδόν 
οι µισές (42%) περιπτώσεις θανάτου στην Ευρωπαϊκή Ένωση οφείλονται σε 
καρδιοαγγειακές παθήσεις (46% για τις γυναίκες και 38% για τους άντρες) [AHA, 
2003b].  

Υπολογίζεται ότι 8 εκατοµµύρια Καναδοί (ένας στους τέσσερις) έχει κάποιας 
µορφής καρδιοαγγειακή πάθηση. Τα εγκεφαλικά επεισόδια, µόνο, ευθύνονται για 
περίπου 16,000 θανάτους ετησίως, ενώ επιβαρύνουν την οικονοµία της χώρας µε 2.7 
δισεκατοµµύρια το χρόνο. Η Ρωσία και πολλές χώρες της πρώην Σοβιετικής Ένωσης 
προσφάτως βίωσαν µία εκθετική αύξηση των περιπτώσεων καρδιακών παθήσεων, 
που πιθανώς να είναι το αποτέλεσµα της παγκόσµιας οικονοµικής ύφεσης και 
κοινωνικής αναστάτωσης, της καθολικής επικράτησης του εθισµού στη νικοτίνη και 
µίας δίαιτας πλούσιας σε κορεσµένα λίπη. Ο αντίστοιχος δείκτης στην Άπω Ανατολή 
είναι σηµαντικά χαµηλότερος από ότι στη Μέση, µε χαρακτηριστικό παράδειγµα την 
περιοχή Beijing της Κίνας, όπου εµφανίζεται το χαµηλότερο ποσοστό περιστατικών 
στο σύνολο του παγκόσµιου πληθυσµού. Πρόσφατες µελέτες ανέδειξαν την ύπαρξη 
γενετικών παραγόντων για την καθιέρωση της διαφοράς αυτής, όµως αξιοσηµείωτο 
ενδιαφέρον επικεντρώνεται στον ρόλο της διατροφής και άλλων περιβαλλοντικών 
παραγόντων σχετικά µε την απώλεια κλινικών εκδηλώσεων της αθηροσκλήρωσης 
στους πληθυσµούς αυτούς [Orford, 2003; AHA, 2003a].   

Οι περιπτώσεις της ασθένειας της στεφανιαίας αρτηρίας σε πληθυσµούς 
εθνικών µειονοτήτων στις Η.Π.Α. αγγίζουν εκείνες των “λευκών”, υποστηρίζοντας 
έτσι τον ρόλο των περιβαλλοντικών παραγόντων. Τέλος, η αθηροσκληρωτική 
καρδιοαγγειακή ασθένεια είναι σπάνια στην επικράτεια της Αφρικής, αν και 
υπάρχουν ολοένα και αυξανόµενες αποδείξεις ότι οι κλινικές περιπτώσεις 
πολλαπλασιάζονται ραγδαία, σαν αποτέλεσµα της βεβιασµένης δυτικοποίησης και 
αστικοποίησης των παραδοσιακών αγροτικών πληθυσµών. 

Η αθηροσκλήρωση είναι περισσότερο κοινή ανάµεσα στους άντρες, από ότι 
είναι στις γυναίκες. Η επικράτησή της στους άντρες πιστεύεται ότι οφείλεται στις 
προστατευτικές επιδράσεις των ορµονών που υπάρχουν στο γυναικείο φύλο. Αυτή η 
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φυλετική διαφορά παύει να 
υφίσταται µε την έναρξη της 
εµµηνόπαυσης στις γυναίκες. Οι 
περιπτώσεις καρδιακών παθήσεων 
ανάµεσα στις γυναίκες είναι 
ανάλογη προς εκείνες των ανδρών, 
µόνο που οι γυναίκες 
παρουσιάζουν µία χρονική 
καθυστέρηση περίπου 10 ετών 
στην εµφάνιση των κλινικών 
εκδηλώσεων.  

Οι περισσότερες 
περιπτώσεις αθηροσκληρωτικών αγγειακών παθήσεων γίνονται κλινικά εµφανείς σε 
ασθενείς ηλικίας από 40 έως 70 ετών. Περίπου 150,000 Αµερικανών που πεθαίνουν 
κάθε χρόνο από καρδιαγγειακές ασθένειες είναι κάτω των 65 ετών [AHA, 2003a]. 
 
1.3 ∆οµή και Σύσταση Αρτηριακού Τοιχώµατος 

 Οι αρτηρίες ταξινοµούνται σε δύο ευρείες κατηγορίες˙ τις µεγάλες ελαστικές 
αρτηρίες µε διάµετρο αυλού περίπου 1 µε 2 cm, όπως είναι η αορτή, και τις 
ενδιαµέσου µεγέθους µυϊκές αρτηρίες µε διάµετρο αυλού περίπου 3 µε 10 cm, όπως 
είναι οι στεφανιαίες. Το τοίχωµα των αρτηριών αποτελείται από τρεις χιτώνες, τον 
έσω, τον ενδιάµεσο και τον εξωτερικό χιτώνα. 

Ο έσω χιτώνας των υγιών στεφανιαίων αρτηριών αποτελείται από ευαίσθητο 
συνεκτικό ιστό κι ενδοθηλιακά κύτταρα. Τα κύτταρα αυτά βρίσκονται επάνω σε 
µεµβράνη, η οποία αποτελείται από κολλαγόνο, που δηµιουργεί συνεχείς συνδέσµους 
µεταξύ των ενδοθηλιακών κυττάρων και του συνδετικού ιστού, και πρωτεογλυκάνες. 
Κάτω από την µεµβράνη βρίσκονται ίνες κολλαγόνου, συνδεδεµένες κατά δέσµες. 
Έτσι, συνοψίζοντας, ο έσω χιτώνας αποτελείται από διάφορους τύπους κολλαγόνου 
(Ι, ΙΙΙ, ΙV, V και VII), γλυκοπρωτεΐνες και υαλουρονικό οξύ. Το πάχος του δε, 
κυµαίνεται από 10 έως 50 µm. 

Ο µέσος χιτώνας περιέχει 50 έως 65 συγκεντρικά ελαστικά στρώµατα, τα 
οποία αποτελούνται από λεία µυϊκά κύτταρα, ελαστικές ίνες και ινίδια κολλαγόνου. 
Οι τύποι κολλαγόνου που περιέχει ο χιτώνας αυτός είναι I, III, IV και V. 
Γλυκοπρωτεΐνες υπάρχουν και στις ίνες κολλαγόνου, σε διαλυτά σύµπλοκα µε 
υαλουρονικό οξύ και συνδεδεµένα µε λεία µυϊκά κύτταρα. Στις στεφανιαίες αρτηρίες 
ο µέσος χιτώνας εµφανίζει πάχος που κυµαίνεται µεταξύ 100 και 200 µm, περιέχει 
κυρίως λεία µυϊκά κύτταρα κι εκλείπουν σε µεγάλο βαθµό οι ίνες ελαστίνης.  

Ο έξω χιτώνας είναι η εξωτερική ελασµατική µονάδα, ενώ τα εξωτερικά του 
όρια είναι συνεχόµενα µε τον περιβάλλοντα συνδετικό ιστό. Αποτελείται από 
ινοβλάστες, ίνες κολλαγόνου µεγάλης διαµέτρου και γλυκοπρωτεΐνες. 

Οι χιτώνες διαχωρίζονται από ελαστικές µεµβράνες˙ την έσω ελαστική 
µεµβράνη (IEL) µεταξύ έσω κι ενδιαµέσου χιτώνα και την εξωτερική ελαστική 
µεµβράνη µεταξύ µέσου κι εξωτερικού χιτώνα. Μία φυσιολογική παραλλαγή, η οποία 
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εµφανίζεται ακόµη και στις πολύ νεαρές ηλικίες, είναι η ύπαρξη ενός επιπλέον 
στρώµατος µεταξύ του έσω και του ενδιαµέσου χιτώνα, το οποίο αποτελεί 
µυοελαστικό στρώµα και χαρακτηρίζεται από συσσωµατώµατα λείων µυών και 
συνδετικού ιστού.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Στο Σχήµα 1.3  παρουσιάζεται µία αρτηρία σε διατοµή. Είναι εµφανή τα µέρη 
από τα οποία αποτελείται το τοίχωµα της αρτηρίας, καθώς και τα συστατικά στοιχεία 
του κάθε τµήµατος. 

Η αορτή και οι υπόλοιπες συστηµικές αρτηρίες, εποµένως, έχουν λεπτά 
τοιχώµατα που περιέχουν µεγάλες ποσότητες ελαστίνης. Παρόλη την παρουσία λείων 
µυών, µπορούν να θεωρηθούν ως ελαστικοί σωλήνες. Καθώς οι αρτηρίες έχουν 
µεγάλη ακτίνα λειτουργούν ως σωλήνες χαµηλής αντίστασης, που άγουν το αίµα στα 
διάφορα όργανα. Η δεύτερη κύρια λειτουργία τους, που σχετίζεται µε την 
ελαστικότητά τους, είναι να δρουν ως “δεξαµενή πίεσης” για την διατήρηση της 
αιµατικής ροής µέσω των ιστών κατά την διαστολή [Vander, 2001]. 
 
1.4 Παθοφυσιολογία της Αθηροσκλήρωσης 

Η αθηροσκλήρωση είναι µία ασθένεια των µεγάλων και µεσαίων µυϊκών 
αρτηριών και χαρακτηρίζεται από ενδοθηλιακή δυσλειτουργία, αγγειακή φλεγµονή 
και από συγκέντρωση λιπιδίων, χοληστερόλης, ασβεστίου και κυτταρικών υπολοίπων 
µέσα στον εσωτερικό χιτώνα του τοιχώµατος των αρτηριών. Αυτή η συγκέντρωση 
οδηγεί στον σχηµατισµό πλάκας, κυτταρική αναδιαµόρφωση, οξεία και χρόνια 
απόφραξη του αυλού, ανωµαλίες στην αιµατική ροή κι ελάττωση της οξυγόνωσης 
των διαφόρων οργάνων. Μία πολύπλοκη και ατελώς κατανοητή αλληλεπίδραση 
υπάρχει µεταξύ των σηµαντικών κυτταρικών στοιχείων της αθηροσκληρωτικής 
βλάβης. Αυτά τα κυτταρικά στοιχεία είναι ενδοθηλιακά κύτταρα, λεία µυϊκά κύτταρα, 
αιµοπετάλια και λευκά αιµοσφαίρια. Η αγγειοκινητική λειτουργία, η θροµβογόνωση 
του αίµατος του αγγειακού τοιχώµατος, η κατάσταση ενεργοποίησης των 
αντιπηκτικών µηχανισµών, το ινωδολυτικό (fibrinolytic) σύστηµα, η µετανάστευση 
και ο πολλαπλασιασµός των λείων µυϊκών κυττάρων και η κυτταρική φλεγµονή 
αποτελούν περίπλοκες και αλληλένδετες βιολογικές διαδικασίες που συµβάλουν στην 
αθηρογένεση και την κλινική εκδήλωση της αθηροσκλήρωσης [Orford, 2003]. 
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Οι µηχανισµοί της αθηρογένεσης παραµένουν αβέβαιοι. Η “αντίδραση-στον-
τραυµατισµό” (“response-to-injury”) είναι η πιο κοινώς αποδεκτή θεωρία. Ο 
ενδοθηλιακός τραυµατισµός προκαλεί αγγειακή φλεγµονή και µία αυξητική 
αντίδραση του ινωδογόνου επακολουθεί. Τα πιθανά αίτια του ενδοθηλιακού 
τραυµατισµού περιλαµβάνουν οξειδωµένη χοληστερίνη λιποπρωτεϊνών χαµηλής 
πυκνότητας (ox-LDL), λοιµώδεις παράγοντες, τοξίνες (συµπεριλαµβανοµένου των 
παραπροϊόντων του καπνίσµατος), υπεργλυκαιµία και υπεροµοκυστεϊναιµία. Τα 
µονοκύτταρα, φλεγµονώδη κύτταρα, που κυκλοφορούν διεισδύουν στον εσωτερικό 
χιτώνα του αγγειακού τοιχώµατος. Αυτά τα µακροφάγα ιστού δρουν ως νεκροφάγα 
κύτταρα, λαµβάνοντας την LDL χοληστερίνη και σχηµατίζουν το χαρακτηριστικό 
αφρώδες κύτταρο της πρώιµης αθηροσκλήρωσης. Έτσι τα ενεργοποιηµένα 
µακροφάγα παράγουν πληθώρα παραγόντων που είναι βλαβεροί για το ενδοθήλιο. 

Τα ανυψωµένα επίπεδα ορού από LDL χοληστερόλη καταβάλλουν τις 
αντιοξειδωτικές ιδιότητες του υγιούς ενδοθηλίου και καταλήγουν σε παθολογικό 
ενδοθηλιακό µεταβολισµό αυτού του λιπιδικού τµήµατος. Η οξειδωµένη LDL είναι 
ικανή για ένα σηµαντικό εύρος τοξικών επιδράσεων και δυσλειτουργιών του 
τοιχώµατος των αγγείων ή των κυττάρων, που είναι χαρακτηριστικώς και διαρκώς 
συνδεδεµένα µε τον σχηµατισµό της αθηροσκλήρωσης. Αυτές οι δυσλειτουργίες 
περιλαµβάνουν εξασθενηµένη, ενδοθηλιακώς εξαρτώµενη, διαστολή και παράδοξη 
αγγειοσυστολή. Οι δυσλειτουργίες είναι αποτέλεσµα της άµεσης αδρανοποίησης του 
νιτρικού οξειδίου λόγω της υπερβολικής παραγωγής ελευθέρων ριζών, της µειωµένης 
µεταγραφής του συντακτικού αγγελιοφόρου RNA (mRNA) του νιτρικού οξειδίου και 
της µετα-µεταγραφικής αποσταθεροποίησης του mRNA.  

Η µείωση στη διαθεσιµότητα του νιτρικού οξειδίου σχετίζεται επίσης, µε την 
αυξηµένη πρόσφυση αιµοπεταλίων, τους αυξηµένους αναστολείς πλασµινογόνων 
ενεργοποιητών, τους ελαττωµένους πλασµινογόνους ενεργοποιητές, τους αυξηµένους 
παράγοντες ιστού, τους µειωµένους θροµβοδιαµορφωτές (thrombomodulin) και µε 
µεταβολές στις πρωτεογλυκάνες της θειικής ηπαράνης. Οι συνέπειες περιλαµβάνουν 
ένα προπηκτικό περιβάλλον κι ενισχυµένο σχηµατισµό θρόµβου αιµοπεταλίων. 
Επιπροσθέτως, η οξειδωµένη LDL ενεργοποιεί φλεγµονώδεις διαδικασίες στο 
επίπεδο της γονιδιακής µεταγραφής, ανακανονίζοντας τον πυρηνικό παράγοντα κάπα-
Β (kappa-B), µε την έκφραση πρόσφυσης µορίων και µε την αποκατάσταση των 
µονοκυττάρων / µακροφάγων.  

Η βλάβη της αθηροσκλήρωσης δε συµβαίνει σε τυχαία φάση. Αιµοδυναµικοί 
παράγοντες αλληλεπιδρούν µε το ενεργοποιηµένο αγγειακό ενδοθήλιο. Πιέσεις, που 
δηµιουργούνται από την αιµατική ροή, επηρεάζουν τον φαινότυπο των ενδοθηλιακών 
κυττάρων, διαµορφώνοντας την έκφραση του γονιδίου και ρυθµίζοντας την 
δραστηριότητα των, ευαίσθητων προς την ροή, πρωτεϊνών. Οι αθηροσκληρωτικές 
πλάκες συµβαίνουν σε περιοχές διακλάδωσης και σηµαδεµένης κύρτωσης (marked 
curvature), όπου υπάρχει γεωµετρική ανωµαλία και όπου το αίµα υπόκειται σε 
ξαφνικές αλλαγές στην ταχύτητα και την κατεύθυνση της ροής. Η µειωµένη πίεση 
(shear stress) και ο στροβιλισµός µπορεί να υποκινήσει αθηροσκλήρωση σε αυτές τις 
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περιοχές των στεφανιαίων αρτηριών (των σηµαντικότερων κλάδων της θωρακικής 
και κοιλιακής αορτής) και στα µεγάλα αγώγιµα αγγεία, στα χαµηλότερα άκρα. 

Η πιο πρώιµη παθολογική βλάβη της αθηροσκλήρωσης είναι η λιπαρή 
λωρίδα. Η λιπαρή αυτή λωρίδα παρατηρείται στην αορτή και τις στεφανιαίες 
αρτηρίες των περισσότερων ατόµων, µέχρι την ηλικία των 20 ετών. Η λιπαρή λωρίδα 
είναι αποτέλεσµα της εστιακής συσσώρευσης ορού λιποπρωτεϊνών εντός του 
εσωτερικού χιτώνα του αγγειακού τοιχώµατος. Η µικροσκοπία έχει αποκαλύψει 
µακροφάγα γεµάτα λιπίδια, Τ λεµφοκύτταρα και λεία µυϊκά κύτταρα σε ποικίλες 
αναλογίες. 

Η λιπαρή λωρίδα µπορεί να εξελιχθεί στον σχηµατισµό ινώδους πλάκας, το 
αποτέλεσµα της προοδευτικής λιπιδικής συσσώρευσης και της µετανάστευσης και 
αναπαραγωγής των λείων µυϊκών κυττάρων. Οι παράγοντες ανάπτυξης που 
οφείλονται στα αιµοπετάλια, την ινσουλίνη και τους µετασχηµατισµούς άλφα και 
βήτα, η θροµβίνη και η αγγειοπιεσίνη ΙΙ είναι ισχυρά µιτογόνα –παράγονται από 
ενεργοποιηµένα αιµοπετάλια, µακροφάγα κι ενδοθηλιακά κύτταρα σε δυσλειτουργία– 
που χαρακτηρίζουν την πρώιµη αθηροσκλήρωση, την αγγειακή φλεγµονή και την 
πλούσια σε αιµοπετάλια θρόµβωση, σε περιοχές ενδοθηλιακής διάσπασης. Η σχετική 
ανεπάρκεια του νιτρικού οξειδίου που προέρχεται από το ενδοθήλιο δυναµιτίζει 
περαιτέρω αυτό το πολλαπλασιαστικό στάδιο της ωρίµανσης της πλάκας. 

Τα λεία µυϊκά κύτταρα είναι υπεύθυνα για την εναπόθεση του εξωκυττάριου 
στρώµατος συνεκτικού ιστού και σχηµατίζουν ένα ινώδες κάλυµµα που επικαλύπτει 
έναν πυρήνα από αφρώδη κύτταρα γεµάτα λιπίδια, εξωκυττάρια λιπίδια και 
νεκρωµένα κυτταρικά υπόλοιπα. Η ανάπτυξη της ινώδους πλάκας οδηγεί σε αγγειακή 
αναδιαµόρφωση, σταδιακή στένωση του αυλού, ανωµαλίες της αιµατικής ροής και 
συµβιβαστική παροχή οξυγόνου στα διάφορα όργανα. Οι ανθρώπινες στεφανιαίες 
αρτηρίες µεγαλώνουν, ως αντίδραση στον σχηµατισµό πλάκας και η στένωση του 
αυλού µπορεί να συµβεί µονάχα όταν η πλάκα καταλαµβάνει περισσότερο από το 
40% της περιοχής που ορίζεται από το εσωτερικό ελαστικό έλασµα. 

Η απογύµνωση του επικαλυπτόµενου ενδοθηλίου ή η ρήξη του 
προστατευτικού ινώδους καλύµµατος µπορεί να οδηγήσει στην έκθεση των 
θροµβογόνων περιεχοµένων του πυρήνα της πλάκας στην αιµατική κυκλοφορία. 
Αυτή η έκθεση συνιστά µία προχωρηµένη και περίπλοκη βλάβη. Η ρήξη της πλάκας 
συµβαίνει λόγω του αδυνατίσµατος του ινώδους καλύµµατος. Φλεγµονώδη κύτταρα 
εντοπίζονται στην ωµική περιοχή της ευπρόσβλητης πλάκας. Τα Τ λεµφοκύτταρα 
επεξεργάζονται ιντερφερόνη γάµα (interferon gamma), µία σηµαντική κυτοκίνη που 
εξασθενίζει την αναπαραγωγή των αγγειακών λείων µυϊκών κυττάρων και τη 
σύνθεση του κολλαγόνου. Επιπροσθέτως, ενεργοποιηµένα µακροφάγα παράγουν 
στρώµατα µεταλλοπρωτεΐνης, που υποβιβάζει το κολλαγόνο. Όλοι αυτοί οι 
µηχανισµοί εξηγούν την προδιάθεση της ρήξης της πλάκας και υπογραµµίζουν τον 
ρόλο της φλεγµονής στην γένεση των περιπλοκών της ινώδους αθηρωµατικής 
πλάκας. Μία ρήξη πλάκας µπορεί να οδηγήσει στον σχηµατισµό θρόµβου, στην 
µερική ή ολική απόφραξη των αιµατικών αγγείων και στην πρόοδο της 
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αθηροσκληρωτικής βλάβης, εξαιτίας της οργάνωσης του θρόµβου και της 
ενσωµάτωσης µέσα στην πλάκα. 

Απόρροια της όλης µελέτης που προηγήθηκε είναι το συµπέρασµα ότι η 
εξέλιξη της ασθένειας της αθηροσκλήρωσης είναι σταδιακή και διαρκής. Έτσι 
υπάρχει ένα συνεχές φάσµα παθολογίας µεταξύ των βλαβών και οι διαφορές 
ουσιαστικά αναφέρονται στο βαθµό και όχι στο είδος των αλλοιώσεων. Παρόλα αυτά 
χωρίζονται ιστοπαθολογικά σε πέντε κατηγορίες [Mohan, 2002], που συνοψίζονται 
στον Πίνακα 1.1, στο Σχήµα 1.4 (ιδεατή αλυσιδωτή απεικόνιση) και στο Σχήµα 1.5 
(εικόνες µικροσκοπίου). 
 

Πίνακας 1.1: Πρόοδος στεφανιαίας αθηροσκλήρωσης 
Στάδιο Ιστοπαθολογία 

I Αφρώδη κύτταρα, λιπαρές λωρίδες 

II Αθηρωµατική βλάβη µε πυρήνα πλούσιο σε λιπίδια και µε 
ινώδες κάλυµµα˙ µη αποφρακτική 

III Ρήξη του σταδίου ΙΙ, πλάκα µε τοιχωµατικό θρόµβο˙ 
συνήθως αποφρακτική 

IV Ρήξη της φάσης ΙΙ, πλάκα µε βαθιά σχισµή κι ενδοαυλικό 
θρόµβο˙ συνήθως εµφρακτική 

V Οργανωµένος συνδετικός ιστός  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.5 Παράγοντες Κινδύνου 

Παρόλο που η LDL πυροδοτεί την αλληλουχία των γεγονότων που έχουν 
περιγραφεί παραπάνω, οι επιστήµονες έχουν αναγνωρίσει και αρκετούς άλλους 
παράγοντες που, αναµφισβήτητα, αυξάνουν τον κίνδυνο της αθηροσκλήρωσης ή των 
επιπλοκών της. Πολλοί από αυτούς τους παράγοντες κινδύνου, καθώς και µερικοί 
άλλοι που βρίσκονται υπό µελέτη, παρουσιάζουν πολύ ενδιαφέρουσες φλεγµονώδεις 
ιδιότητες. Αξίζει να σηµειωθεί ότι η LDL παίζει πολύ µεγαλύτερο ρόλο στην αρχική 
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εµφάνιση καθώς και στη µακροχρόνια διατήρηση της αθηροσκλήρωσης από ότι 
πιστεύεται γενικά. 

Σύµφωνα µε επανειληµµένες στατιστικές, οι µισοί ασθενείς που πάσχουν από 
στηθάγχη (µία αίσθηση έντασης, ένα σφίξιµο ή µία πίεση πίσω από το στέρνο) ή που 
έχουν υποστεί καρδιακή προσβολή δεν έχουν τιµές LDL υψηλότερες από το µέσο 
επίπεδο –διαπίστωση που συχνά φέρεται να σηµαίνει ότι σε τέτοια άτοµα η LDL δεν 
επηρεάζει την αθηροσκλήρωση στο αρχικό στάδιο. Ωστόσο, τα επίπεδα LDL στις 
δυτικές κοινωνίες ξεπερνούν κατά πολύ τις ανάγκες του οργανισµού και µπορούν να 
προκαλέσουν αρτηριακές παθήσεις. Πράγµατι, ανταποκρινόµενοι στα νέα δεδοµένα 
που συσχετίζουν την υγεία του καρδιαγγειακού συστήµατος µε τα επίπεδα των 
λιποπρωτεϊνών, οι ειδικοί της δηµόσιας υγείας έχουν προοδευτικά αναπροσαρµόσει 
την έννοια των “φυσιολογικών” επιπέδων LDL. Οι κατευθυντήριες γραµµές που 
εξέδωσε το 2001 µία επιτροπή ειδικών που συνεδρίασε σε συνεργασία µε τα Εθνικά 
Ινστιτούτα Υγείας των Η.Π.Α., ορίζουν ρητά ότι τα κανονικά επίπεδα βλαβερής 
χοληστερίνης είναι κάτω από 100 χιλιοστόγραµµα ανά δέκατο του λίτρου αίµατος 
[AHA, 2001]. 

Οι ερευνητές πρέπει ακόµα να εξιχνιάσουν τις σχέσεις µεταξύ άλλων 
παραγόντων κινδύνου και φλεγµονής µε το ίδιο ενδιαφέρον που επέδειξαν για την 
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LDL, αλλά έχουν ήδη αποκαλύψει µερικά ενδιαφέροντα στοιχεία. Ο διαβήτης, για 
παράδειγµα, ανεβάζει τα επίπεδα της γλυκόζης στο αίµα. Το σάκχαρο αυτό ενώνεται 
µε την LDL, διεγείροντας τις φλεγµονώδεις ιδιότητές της. Το κάπνισµα προκαλεί το 
σχηµατισµό οξειδωτικών και είναι πιθανό να επιταχύνει την οξείδωση των 
συστατικών της LDL, ευνοώντας έτσι τη δηµιουργία φλεγµονής στις αρτηρίες ακόµη 
και σε άτοµα µε µέτρια επίπεδα LDL. Η αθηροσκλήρωση παρακινείται από το 
κάπνισµα µε πολλούς τρόπους˙ το κάπνισµα προσβάλει άµεσα τον ενδοθήλιο, 
αυξάνει τον αγγειακό τόνο, αυξάνει την ενεργητικότητα των αιµοπεταλίων, υποκινεί 
την οξείδωση της LDL και µειώνει τα επίπεδα της ελεύθερης πρωτεΐνης S. Η 
παχυσαρκία ευνοεί το διαβήτη και την αγγειακή φλεγµονή. Η υψηλή πίεση του 
αίµατος µπορεί να µην έχει άµεσες φλεγµονώδεις επιδράσεις, αλλά µία ορµόνη 
µερικά υπεύθυνη για µεγάλο ποσοστό υπερτασικών –η αγγειοπιεσίνη ΙΙ– συµβάλει 
άµεσα, όπως ειπώθηκε και προηγουµένως, στην εµφάνιση φλεγµονής. Μάλιστα, 
υψηλά επίπεδα της ορµόνης αυτής είναι δυνατό να επιφέρουν υπέρταση και 
αθηροσκλήρωση, ταυτόχρονα. Τέλος, κατά ένα τρόπο, η εµµηνόπαυση µπορεί επίσης 
να θεωρηθεί ως παράγοντας κινδύνου της αθηροσκλήρωσης, αφού η πιθανότητα 
καρδιακού επεισοδίου στις γυναίκες είναι πολύ µικρή µέχρι πριν την εµµηνόπαυση. 
Αυτή η σχέση εξηγείται από τις προστατευτικές επιδράσεις των οιστρογόνων, 
συµπεριλαµβανοµένου και των επιδράσεων της ορµόνης αυτής στην συγκέντρωση 
της χοληστερίνης στο αίµα [Vander, 2001]. 

Αντίθετα, η λιποπρωτεΐνη υψηλής πυκνότητας (HDL) φαίνεται να είναι 
προστατευτική. Καθώς τα επίπεδα αυτής της “καλής” χοληστερίνης µειώνονται, η 
πιθανότητα καρδιακής προσβολής αυξάνεται. Αντίστοιχα, για να βελτιώσουν τον 
υπολογισµό του κινδύνου καρδιαγγειακών παθήσεων, πολλοί γιατροί, σήµερα, 
µετρούν όχι µόνο τα επίπεδα της LDL στο αίµα, αλλά και τα επίπεδα της HDL και το 
λόγο της LDL προς την HDL. Η HDL µπορεί να επιτύχει την ωφέλιµη επίδρασή της, 
εν µέρει περιορίζοντας τη φλεγµονή˙ µαζί µε τη χοληστερίνη µπορεί να µεταφέρει 
αντιοξειδωτικά ένζυµα, ικανά να διασπάσουν τα οξειδωµένα λιπίδια.  

Πρόσφατες έρευνες υποδηλώνουν ότι η αθηροσκλήρωση µπορεί να συµβεί 
και κατά την απουσία λοίµωξης. Ωστόσο, σύµφωνα µε ορισµένες ενδείξεις, µερικοί 
µικροοργανισµοί, όπως οι ιοί του έρπητα ή το βακτήριο Chlamydia pneumonia 
(συχνή αιτία αναπνευστικών λοιµώξεων) θα µπορούσε κάλλιστα κάποιες φορές να 
προκαλέσουν αθηροσκλήρωση ή να την επιδεινώσουν. Τα χλαµύδια της πνευµονίας, 
για παράδειγµα, εµφανίζονται σε πολλές αθηρωµατικές πλάκες και τα συστατικά τους 
µπορούν να προκαλέσουν φλεγµονώδεις αντιδράσεις από τα µακροφάγα, από τα 
κύτταρα του αγγειακού ενδοθηλίου και από τα λεία µυϊκά κύτταρα [Fahdi, 2003]. 

Οι λοιµώξεις, επίσης είναι δυνατό να δράσουν από απόσταση, σε ένα 
φαινόµενο που πολλοί επιστήµονες αποκαλούν “ηχώ”. Όταν ο οργανισµός 
καταπολεµά τις λοιµώξεις, οι παράγοντες που µεσολαβούν για την εκδήλωση της 
φλεγµονής µπορούν να διαφύγουν µέσα στο αίµα και να ταξιδέψουν σε 
αποµακρυσµένα σηµεία. Θεωρητικά, οι ουσίες αυτές µπορούν να διεγείρουν τα λευκά 
αιµοσφαίρια στις αθηρωµατικές πλάκες, προκαλώντας µε τον τρόπο αυτό την 
ανάπτυξη ή τη ρήξη πλακών. Σήµερα βρίσκονται σε εξέλιξη κλινικές µελέτες 
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προκειµένου να διαπιστωθεί αν περιορισµένης διάρκειας αγωγές µε αντιβιοτικά είναι 
δυνατό να εµποδίσουν επαναλαµβανόµενες καρδιακές προσβολές. Μία µελέτη που 
ολοκληρώθηκε πρόσφατα υποδηλώνει, όµως, ότι τα αντιβιοτικά δεν προλαµβάνουν 
τις υποτροπές στους επιζήσαντες από καρδιακή προσβολή [Libby, 2002]. 

Οι καθιερωµένοι παράγοντες κινδύνου που αναφέρονται παραπάνω 
προβλέπουν επιτυχώς µελλοντικά καρδιακά επεισόδια σε ένα ποσοστό περίπου 50 µε 
60 τοις εκατό εκ των ασθενών. Πρόσφατα ξεκίνησαν εναρµονισµένες προσπάθειες 
για την επικύρωση νέων δεικτών πιθανού κινδύνου λόγω των κλινικών συνεπειών της 
αθηροσκλήρωσης [Orford, 2003]. Μεταξύ αυτών είναι και η επονοµαζόµενη C 
αντιδρώσα πρωτεΐνη (CRP). Η CRP αντανακλά τη συστηµική φλεγµονή και τα 
αποτελέσµατα της µέτρησης της CRP υποστηρίζουν την υπόθεση ότι η χρόνια 
φλεγµονή µπορεί να παίζει ρόλο στην παθογένεια και την ανάπτυξη της 
αθηροσκλήρωσης. Τυποποίηση της ανάλυσης της CRP απαιτείται πριν η διαδικασία 
αυτή καταστεί κλινικά χρήσιµη, ενώ παραµένει, µέχρι σήµερα, ασαφές το κατά πόσο 
η πρωτεΐνη αυτή αποτελεί πράγµατι τροποποιηµένο παράγοντα κινδύνου.  

Ένας ακόµη παράγοντας κινδύνου που ελέγχεται συστηµατικά είναι η 
υπεροµοκυστεϊναιµία. Ως υπεροµοκυστεϊναιµία ορίζονται τιµές οµοκυστεΐνης 
(θειούχο αµινοξύ, προερχόµενο από αποµεθυλίωση του απαραίτητου αµινοξέος 
µεθειονίνη) µεγαλύτερες από το 95% του φυσιολογικού και µπορεί να παρατηρηθεί 
σε πολλές καταστάσεις. Η υπεροµοκυστεϊναιµία αναγνωρίζεται σήµερα σε διάφορες 
µελέτες ως ανεξάρτητος παράγοντας κινδύνου για αθηροσκληρωτική και 
θροµβοεµβολική καρδιαγγειακή νόσο. Οι µηχανισµοί µε τους οποίους προκαλεί ή 
επιδεινώνει την προϋπάρχουσα αθηροσκλήρωση δεν είναι σαφείς. Πειραµατικά 
δεδοµένα υποστηρίζουν την άµεση τοξική βλάβη και την αναστολή του 
πολλαπλασιασµού των ενδοθηλιακών κυττάρων, την προαγωγή της ανάπτυξης των 
λείων µυϊκών κυττάρων, την αναστολή της ενεργοποίησης της πρωτεΐνης C, την 
αυξηµένη συσσώρευση αιµοπεταλίων και τη συµµετοχή του νιτρικού οξέος στη 
δυσλειτουργία των αγγείων [Κούκης, 2000]. 

Άλλοι πιθανοί παράγοντες κινδύνου είναι το ινωδογόνο και η λιποπρωτεΐνη 
(α). Τόσο η σχέση τους µε την εµφάνιση ή επιδείνωση της αθηροσκλήρωσης, όσο και 
η διαγνωστική τους αξία υπόκειται σε εκτενή και λεπτοµερή έρευνα στα σύγχρονα 
κλινικά εργαστήρια. 

Συνοψίζοντας, οι παράγοντες που επηρεάζουν την εµφάνιση της 
αθηροσκλήρωσης µπορούν να κατηγοριοποιηθούν σε ιδιοσυστατικούς και µη. 
Ιδιοσυστατικοί είναι οι παράγοντες εκείνοι που δεν καταδεικνύουν κάποια συσχέτιση 
µε µία συγκεκριµένη παθολογική κατάσταση του ατόµου, ή δεν έχουν σχέση µε 
συγκεκριµένες συνήθειές του. Έτσι σε αυτούς ανήκουν η ηλικία, το φύλο και η 
κληρονοµικότητα. Οι υπόλοιποι παράγοντες υποδιαιρούνται σε υψηλού και χαµηλού 
κινδύνου µε βάση τον βαθµό της εµπεριστατωµένης επιστηµονικής τεκµηρίωσης της 
συσχέτισής τους µε τη νόσο. Στον Πίνακα 1.2 παρουσιάζονται οι σηµαντικότεροι 
παράγοντες κινδύνου ταξινοµηµένοι σύµφωνα µε την κατηγορία στην οποία ανήκουν 
και µε τον βαθµό κινδύνου που τους χαρακτηρίζει. 
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Πίνακας 1.2: Παράγοντες που επηρεάζουν την εµφάνιση της αθηροσκλήρωσης 
Ιδιοσυστατικοί 

Ηλικία Η πιθανότητα εµφάνισης αυξάνει σε κάθε 
δεκαετία ζωής 

Φύλο Χρονική καθυστέρηση 10 ετών στις 
γυναίκες 

Κληρονοµικότητα Παρατηρείται συσχέτιση οικογενειακού, 
ακόµη και φυλετικού, ιστορικού  

Υψηλού Κινδύνου Μη Ιδιοσυστατικοί 
Υπερλιπιδαιµία Ειδικά αυξηµένα επίπεδα της LDL 
Υπέρταση Ειδικά µετά το 45ο έτος 

Κάπνισµα 
Οι καπνιστές εµφανίζουν θνησιµότητα 2 
µε 3 φορές µεγαλύτερη από ότι οι µη 
καπνιστές 

∆ιαβήτης 
Στο µέλλον ο διαβήτης θα εµφανίζεται 
κυρίως στις αστικές περιοχές, πλήττοντας 
περισσότερο τις γυναίκες 

Χαµηλού Κινδύνου Μη Ιδιοσυστατικοί 
Καθιστική ζωή, παχυσαρκία, άγχος, αρνητική κατάθλιψη 

 
1.6 Περιορισµός του Κινδύνου Εµφάνισης Αθηροσκλήρωσης 

Ο σηµαντικός ρόλος της φλεγµονής στην αθηροσκλήρωση υποδηλώνει ότι τα 
αντιφλεγµονώδη φάρµακα θα µπορούσαν να επιβραδύνουν αυτή την πάθηση και 
µερικά από αυτά, όπως η ασπιρίνη, έχουν ήδη δοθεί στην κυκλοφορία ή βρίσκονται 
υπό µελέτη. Αλλά η λογική και οι έρευνες που έχουν πραγµατοποιηθεί µέχρι στιγµής 
υποδεικνύουν την ανάγκη να στραφούν οι ερευνητές και προς κάποια άλλη 
κατεύθυνση [Libby, 2002].  

Η ασπιρίνη ανήκει σε µία κατηγορία φαρµάκων που ονοµάζονται µη 
στεροειδή αντιφλεγµονώδη, µία οµάδα που επίσης διεκδικεί και τα πολύ δηµοφιλή 
παυσίπονα ibuprofen και naproxen. Όπως τα άλλα φάρµακα της ίδιας κατηγορίας, 
έτσι και η ασπιρίνη µπορεί να εµποδίσει τον σχηµατισµό ορισµένων λιπιδίων που 
µεσολαβούν ώστε να δηµιουργηθεί φλεγµονή, συµπεριλαµβανοµένων και των 
προσταγλανδινών, που προκαλούν πόνο και πυρετό. Σύµφωνα µε ισχυρές ενδείξεις 
από επιτυχηµένες κλινικές δοκιµές, η ασπιρίνη προστατεύει τον οργανισµό από 
καρδιακές προσβολές και, σε ορισµένους ασθενείς, από µικρά εγκεφαλικά επεισόδια 
(παροδικά ισχαιµικά επεισόδια). Αλλά οι χαµηλές δόσεις που εξασφαλίζουν αυτή την 
προστασία µειώνουν την τάση του αίµατος να δηµιουργεί θρόµβους αντί να 
ανακουφίζει τη φλεγµονή. 

Οι επιστήµονες διαθέτουν ελάχιστα κλινικά δεδοµένα σε σχέση µε τις 
επιδράσεις των άλλων µη στεροειδών αντιφλεγµονωδών φαρµάκων στην 
αθηροσκλήρωση και µερικά στοιχεία υποδηλώνουν ότι οι εκλεκτικοί αναστολείς του 
ενζύµου COX-2, που παράγει προσταγλανδίνες, θα µπορούσαν στην πραγµατικότητα 
να επιταχύνουν την ανάπτυξη θρόµβων σε ορισµένους ασθενείς. Η κορτιζόνη και 
άλλα παρεµφερή στεροειδή, θα µπορούσαν να αποδειχθούν υπερβολικά τοξικά για 
χρόνια χρήση και δεν υπάρχουν στοιχεία που να στηρίζουν τη χρησιµότητά τους στον 
περιορισµό των αθηροσκληρωτικών επιπλοκών. 



Κεφάλαιο 1: Αθηροσκλήρωση 

29 

Ακόµη και αν τα αντιφλεγµονώδη φάρµακα αποδεικνύονται αποτελεσµατικά, 
θα έπρεπε ίσως να χορηγηθούν επί χρόνια, χωρίς διακοπή, για να αποφευχθεί η 
αθηροσκλήρωση. Η προοπτική αυτή είναι ανησυχητική, γιατί µία παρατεταµένη 
παρέµβαση στη φλεγµονή θα µπορούσε να έχει πολύ µεγάλο τίµηµα˙ αυξηµένο 
κίνδυνο λοίµωξης. 

Επιπλέον, από το 1994 αρκετές, άρτιες σε σύλληψη κι εκτέλεση, κλινικές 
µελέτες έχουν αποδείξει πέρα από κάθε αµφιβολία ότι τα αντιλιπιδαιµικά φάρµακα 
µπορεί να µειώσουν και την πιθανότητα αθηροσκληρωτικών επιπλοκών και να 
παρατείνουν το χρόνο ζωής, όπως φάνηκε σε άτοµα των οποίων τα επίπεδα κινδύνου 
καλύπτουν µεγάλο εύρος. 

Πειραµατικά φάρµακα που στοχεύουν σε άλλους παράγοντες κινδύνου 
καρδιακής προσβολής ή εγκεφαλικού επεισοδίου είναι πιθανό να ασκούν επίσης 
ωφέλιµη αντιφλεγµονώδη δράση. Ως πιθανό παράδειγµα θα µπορούσε να 
αναφερθούν τα φάρµακα που αυξάνουν τα επίπεδα της HDL ή περιορίζουν τη δράση 
της αγγειοπιεσίνης ΙΙ. Όµως, η θεραπεία µε αντιοξειδωτικές βιταµίνες έχει αποδειχθεί 
απογοητευτική. 

Σε αντιδιαστολή µε την φαρµακευτική αγωγή, που πολλές φορές 
αποδεικνύεται επικίνδυνη, κάποια απλά µέτρα της καθηµερινής ζωής µπορούν να 
αποβούν άκρως ωφέλιµα για την πρόληψη της αθηροσκλήρωσης. Άτοµα που 
σταµατούν το κάπνισµα, ασκούνται, ελέγχουν την αιµατική τους πίεση και 
ρυθµίζουν, µε διατροφικά µέσα, την χοληστερίνη τους παρουσιάζουν αισθητά 
λιγότερα καρδιοαγγειακά επεισόδια.  

Στον Πίνακα 1.3 παρουσιάζονται τα ποσοστά ελάττωσης του κινδύνου 
εµφάνισης αθηρωµατικών επιπλοκών σε σχέση µε διάφορους µηχανισµούς πρόληψης 
αυτών. 

 
Πίνακας 1.3: Μηχανισµοί Πρόληψης 
Μηχανισµός Πρόληψης Μείωση Παράγοντα Κινδύνου 
Κόψιµο καπνίσµατος  50-70% 
Μείωση χοληστερίνης  2-3%/1% της µείωσης της χοληστερίνης 
Άσκηση 45% 
Ιδανικό βάρος σώµατος  35-55% 
Οιστρογόνα 44% 
Ασπιρίνη 33% 
Αγωγή της υπέρτασης 2-3%/1mmHg µείωση της πίεσης 
[Mason, 1992] 

 
1.7 ∆ιάγνωση 

Η διάγνωση της αθηροσκλήρωσης, µέχρι πρόσφατα, γινόταν µέσω των 
ισχαιµικών αποτελεσµάτων που επάγει σε ιστούς, οι οποίοι βρίσκονται χαµηλότερα 
στο κυκλοφορικό σύστηµα. Τα αποτελέσµατα αυτά είναι κυρίως η στηθάγχη, το µη 
φυσιολογικό καρδιογράφηµα και τελικά το έµφραγµα. Όµως, και τα τρία αυτά 
συµπτώµατα παρουσιάζονται στα τελευταία στάδια της νόσου και προφανώς η 
αντιµετώπιση της αθηροσκλήρωσης είναι τότε δυσχερέστερη. Το γεγονός αυτό, σε 
συνδυασµό µε το εύρος του πληθυσµού που ενδιαφέρει η ασθένεια της 
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αθηροσκλήρωσης, καθιστά αναγκαία την ανάπτυξη καινοτοµικών µεθόδων πρώιµης 
διάγνωσης της νόσου. 

Για τη σωστή εκτίµηση του βαθµού της νόσου είναι απαραίτητη η συλλογή 
στοιχείων για διάφορα χαρακτηριστικά της αλλοίωσης. Τέτοια σηµαντικά 
χαρακτηριστικά είναι η θέση και ο βαθµός της αλλοίωσης που έχει προκαλέσει στην 
αρτηρία η ασθένεια, καθώς και η φυσικοχηµικής της σύσταση. 

Η προσέγγιση του αυλού µε ενδοσκόπιο είναι η πιο προφανής µη επεµβατική 
µέθοδος. Η τεχνολογία των ενδοσκοπίων έχει γνωρίσει µεγάλη ανάπτυξη, ώστε να 
µπορούν να συλλεγούν εικόνες από αρτηρίες τόσο µικρές, όσο οι στεφανιαίες. Αν και 
αυτές οι εικόνες είναι συχνά χρήσιµες στην εκτίµηση της στένωσης, δεν παρέχουν 
καµία ποιοτική και ποσοτική πληροφορία για τη σύσταση της πλάκας. 

Η συνηθέστερη εξέταση για τη διάγνωση της αθηροσκλήρωσης και για τη 
λήψη αποφάσεων γύρω από τη πρόγνωση και τη θεραπευτική αγωγή που θα πρέπει 
να ακολουθήσει ο εκάστοτε ασθενής, είναι µία ειδική τεχνική απεικόνισης µε ακτίνες 
Χ, η αγγειογραφία. Στην τεχνική αυτή ένα φθορίζον υλικό εγχύεται στην αρτηρία, σε 
σηµείο κοντά στην αλλοίωση, κι ενώ την διαπερνά παρατηρείται ο φθορισµός του, ο 
οποίος επάγεται από την ακτινοβολία Χ. Οι αγγειογραφικές εικόνες δίνουν µία 
δυσδιάστατη εικόνα του αγγείου και παρέχουν πληροφορία για το µέγεθος και τη 
θέση της αλλοίωσης, µια και το φθορίζον υλικό παρέχει το σχήµα της τοµής του 
αγγείου. Αυτές οι εικόνες αναλύονται µε κλασικές τεχνικές επεξεργασίας εικόνας 
[Bruschke, 1991]. 

Παρόλα αυτά η αγγειογραφία δε δίνει πληροφορία σχετικά µε τον όγκο ή τη 
χηµική σύνθεση του αθηρώµατος. Επίσης είναι δύσκολο να απεικονισθούν 
ανατοµικές λεπτοµέρειες της πλάκας που διαρρηγνύεται µετά από αγγειοπλαστική, οι 
οποίες περιλαµβάνουν αποκοπή, πτερύγια ιστού ή ψευδοαυλούς. Η απεικόνιση µίας 
µέτριας στένωσης είναι πιθανό να κρύβει ένα µεγάλο όγκο αθηρώµατος. Συγχρόνως η 
αγγειογραφία δε θεωρείται ακίνδυνη αφού στις επιπλοκές της συµπεριλαµβάνονται 
αρκετές σηµαντικές βλάβες διαφόρων 
οργάνων. Στον Πίνακα 1.4 
παρουσιάζονται οι πιο σηµαντικές εκ 
των επιπλοκών αυτών καθώς και η 
συχνότητα εµφάνισής τους. 

Για την εκτίµηση της αιµατικής 
ροής σε µεγαλύτερες αρτηρίες, έχουν 
επιτυχώς χρησιµοποιηθεί τεχνικές 
όπως η απεικόνιση πυρηνικού 
µαγνητικού συντονισµού, η τοµογραφία εκποµπής ποζιτρονίων και οι υπέρηχοι 
Doppler. Η διακριτική ικανότητα των τεχνικών αυτών συνεχώς βελτιώνεται µε στόχο 
την απεικόνιση ολοένα και µικρότερων αρτηριών, όπως οι στεφανιαίες. 

∆ύο ακόµη τεχνικές, που βρίσκονται σε πειραµατικό στάδιο, είναι ο 
ενδοαρτηριακός υπέρηχος [Schoenhagen, 2002] και η φασµατοσκοπία φθορισµού 
επαγόµενου από laser. Είναι δύο τεχνικές που βασίζονται σε διαφορετικές φυσικές 
αρχές, εκµεταλλευόµενες διαφορετικές παραµέτρους του αρτηριακού τοιχώµατος, για 

Πίνακας 1.4: Επιπλοκές Αγγειογραφίας 
Επιπλοκή Ποσοστό 

Θάνατος  0.05% 
Οξύ Έµφραγµα Μυοκαρδίου 0.05% 
Εγκεφαλική Εµβολή 0.01% 
Αρτηριακή Βλάβη 0.1% 
Βλάβη Μέσου Νεύρου 0.05% 
Κοιλιακή Μαρµαρυγή 0.75% 
Σπασµός Στεφανιαίων 2.1% 
Καρδιακή Ανακοπή 0.1% 
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την απεικόνιση. Πολλοί ερευνητές, σήµερα, καταβάλουν µία έντονη προσπάθεια για 
τον συνδυασµό των προκυπτουσών δεδοµένων, από τις δύο τεχνικές, µε απώτερο 
σκοπό την εξαγωγή διαγνωστικού συµπεράσµατος για τη ποιότητα και το µέγεθος της 
αλλοίωσης
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ ∆ΕΥΤΕΡΟ 
ΟΠΤΙΚΕΣ Ι∆ΙΟΤΗΤΕΣ ΙΣΤΩΝ 

 
2.1 Εισαγωγή 

Η ηλεκτροµαγνητική ακτινοβολία αποτελείται από ταλαντούµενα ηλεκτρικά 
και µαγνητικά πεδία και διακρίνεται στις ραδιοσυχνότητες, τα µικροκύµατα, την 
υπέρυθρη ακτινοβολία, το ορατό, το υπεριώδες και τις ακτίνες Χ και γ. Όλες οι 
µορφές ηλεκτροµαγνητικής ακτινοβολίας διαδίδονται τόσο στον ελεύθερο χώρο, όσο 
και στην ύλη, ενώ ταξινοµηµένες κατά αυξανόµενο µήκος κύµατος (ή µειούµενη 
συχνότητα) σχηµατίζουν το λεγόµενο ηλεκτροµαγνητικό φάσµα. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
Σαν κυµατικό φαινόµενο, η διάδοση του φωτός περιγράφεται από το µήκος 

κύµατος ( )λ  και τη συχνότητα ( )f  της ακτινοβολίας. Τα µεγέθη αυτά συνδέονται µε 
τη σχέση 

fc ⋅= λ  
όπου 18 sec103 −⋅⋅= mc  είναι η ταχύτητα του φωτός στο κενό.  

Η οπτική ακτινοβολία είναι εκείνη η περιοχή του ηλεκτροµαγνητικού 
φάσµατος που βρίσκεται µεταξύ των ακτινών Χ και των µικροκυµάτων και 
υποδιαιρείται σε τρεις κύριες περιοχές. Η πρώτη εξ αυτών είναι η περιοχή της 
υπεριώδους ακτινοβολίας (UV, από 185 έως 400 nm), γειτονική προς τις ακτίνες Χ. Η 
δεύτερη περιοχή είναι η ορατή (από 400 έως 700 nm), ενώ η τρίτη και τελευταία 
περιοχή της οπτικής ακτινοβολίας είναι η περιοχή των υπερύθρων (IR, από 700 έως 
10,600 nm), γειτονική στα µικροκύµατα. 

Η µελέτη της διάδοσης της φωτεινής ακτινοβολίας στους ιστούς αποτελεί το 
κεντρικό πρόβληµα των περισσοτέρων ιατρικών και βιοϊατρικών εφαρµογών των 
lasers. Οι πιθανές αλληλεπιδράσεις του ιστού µε µία προσπίπτουσα δέσµη φωτός 
διακρίνονται σε τέσσερις κατηγορίες. 

Κατά την πρώτη κατηγορία, η προσπίπτουσα φωτεινή ακτινοβολία δύναται να 
υποστεί ολική ανάκλαση στην επιφάνεια του ιστού κι έτσι να µην προκληθεί καµία 

( )1.2
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µεταβολή σε αυτόν. Συνήθως, όµως, το ποσοστό της δέσµης που ανακλάται 
κυµαίνεται στο %5~3  της ακτινοβολίας, γεγονός που οφείλεται, κυρίως, στους 
διαφορετικούς δείκτες διάθλασης του αέρα και του ιστού. 

Το υπόλοιπο της δέσµης, διαδίδεται µέσα στον ιστό, σκεδάζεται πολλαπλά, 
ενώ ένα µέρος αυτής απορροφάται. Η ακτινοβολία που απορροφάται από τον ιστό 
µπορεί να προκαλέσει τη θέρµανσή του, φωτοχηµικές αντιδράσεις ή/και εκποµπή 
φθορισµού. Το ποσοστό του φωτός που απορροφάται ή σκεδάζεται εξαρτάται από το 
µήκος κύµατος του χρησιµοποιούµενου laser και από τις οπτικές ιδιότητες του ιστού. 

Τέλος, ορισµένα µήκη κύµατος µπορούν να διέλθουν µέσα από τον ιστό, 
χωρίς να προκαλέσουν κανένα θερµικό, ή οποιοδήποτε άλλο, αποτέλεσµα. Σε αυτή 
την περίπτωση, λέγεται ότι ο ιστός είναι διάφανος για τα συγκεκριµένα µήκη 
κύµατος. 

Προκύπτει, εποµένως, το συµπέρασµα ότι η µελέτη της διάδοσης και της 
κατανοµής της οπτικής ακτινοβολίας σε βιολογικούς µαλακούς ιστούς είναι ιδιαίτερα 
σηµαντική για µία σειρά ιατρικών εφαρµογών, που σχετίζονται τόσο µε διαγνωστικές 
τεχνικές, όσο και µε θεραπευτικές αγωγές. Για τη µελέτη αυτή είναι απαραίτητη η 
γνώση ή ο προσδιορισµός των οπτικών ιδιοτήτων των ιστών, καθώς και µοντέλων 
διάδοσης, που περιγράφουν τους µηχανισµούς αλληλεπίδρασης της φωτεινής 
ακτινοβολίας µε τον ιστό. 
 
2.2 Οπτικές Ιδιότητες Ιστών 

Ο ιστός θεωρείται ως ένα τυχαίο, µη διαυγές µέσο, µε διακυµάνσεις στις 
οπτικές του ιδιότητες αρκετά µικρές ούτως ώστε να παρεµποδιστεί η τοπική 
απορρόφηση. Με άλλα λογία, ο ιστός θεωρείται ότι εµφανίζει ογκοµετρικές ιδιότητες 
σκέδασης και απορρόφησης, παρά ότι αποτελείται από διακριτά κέντρα σκέδασης και 
απορρόφησης, κατανεµηµένα σε ένα µη σκεδαστικό και µη απορροφητικό µέσο. Το 
πλεονέκτηµα της προσέγγισης µε κατανεµηµένα κέντρα σκέδασης είναι ότι για 
τέλειες σφαίρες η συνάρτηση φάσης είναι γνωστή, ωστόσο υπάρχει ελάχιστη 
οµοιότητα µεταξύ τέλειων σφαιρών και ιστού.  

Παρόλο που τόσο η σκέδαση, όσο και η απορρόφηση, είναι εξαιρετικά 
σηµαντικές παράµετροι για την περιγραφή των οπτικών ιδιοτήτων ενός ιστού, ως 
κυρίαρχος µηχανισµός λαµβάνεται η σκέδαση [Cheong, 1990]. Ακόµη και για λεπτά, 
µε πάχος κάτω από ένα χιλιοστό, τµήµατα ιστού, τα εγχυόµενα φωτόνια είναι πολύ 
πιθανό να υποστούν σκέδαση αρκετές φορές, µέχρι να φτάσουν στο σύνορο του 
ιστού. Ως αποτέλεσµα, µία συνεχόµενη σύµφωνη δέσµη laser εισόδου θα γίνει 
αποτελεσµατικά µη συνεχόµενη και ισοτροπική διανύοντας µερικά µόνο χιλιοστά, 
µέσα στον ιστό. 
 
Απορρόφηση 

Η απορρόφηση εκφράζει τον λόγο της απορροφούµενης προς την 
προσπίπτουσα ένταση ακτινοβολίας. Οφείλεται, κυρίως, στη µερική µετατροπή της 
ενέργειας του φωτός σε θερµική κίνηση ή σε συγκεκριµένες δονήσεις των µορίων του 
µέσου απορρόφησης κι εξαρτάται από την ηλεκτρονική σύσταση των ατόµων και των 
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µορίων, το µήκος κύµατος της ακτινοβολίας, το πάχος του επιπέδου απορρόφησης 
και από διάφορες εσωτερικές παραµέτρους (συγκέντρωση, θερµοκρασία). Στους 
βιολογικούς ιστούς, η απορρόφηση συµβαίνει κυρίως λόγω της παρουσίας των 
µορίων νερού ή διαφόρων µακροµορίων, όπως είναι οι πρωτεΐνες και οι χρωστικές. 
Σε εφαρµογές βιοϊατρικής οπτικής η απορρόφηση των φωτονίων αποτελεί µία πολύ 
σηµαντική ιδιότητα των ιστών, για δύο κυρίως λόγους. Ο πρώτος εξ αυτών 
συνίσταται στο γεγονός ότι µέσω της απορρόφησης ένα laser, ή κάποια άλλη πηγή 
φωτός, δύναται να προκαλέσει µία δυναµική θεραπευτική (ή καταστροφική) 
επίδραση σε κάποιον ιστό. Χωρίς βέβαια την απορρόφηση δεν υφίσταται µεταφορά 
ενέργειας στον ιστό κι έτσι µένει ανεπηρέαστος από το φως. Από την άλλη, η 
απορρόφηση του φωτός διαθέτει και διαγνωστικό ρόλο, γεγονός που αξιοποιείται 
στην φασµατοσκοπία των ιστών. Επίσης, µε την απορρόφηση παρέχεται µία υποψία 
για την χηµική σύσταση ενός ιστού και λειτουργεί ως µηχανισµός οπτικής αντίθεσης 
(optical contrast) κατά τη διαδικασία απεικονιστικών µεθόδων. 
 
Σκέδαση 

Η σκέδαση αποτελεί ένα ακόµη φαινόµενο που λαµβάνει χώρα σε έναν 
ακτινοβολούµενο ιστό. Συµβαίνει σε συχνότητες που δεν ανταποκρίνονται στις 
φυσικές συχνότητες των σωµατιδίων και στις οποίες συντονίζονται τα σωµατίδια, µε 
την εφαρµογή ηλεκτροµαγνητικών 
κυµάτων. Το ποσοστό του 
σκεδαζόµενου φωτός που ανακλάται 
από έναν ιστό ή διαδίδεται µέσω 
αυτού, εξαρτάται από τις εσωτερικές 
ιδιότητες ανάκλασης και 
απορρόφησης του ιστού. Η σκέδαση 
παρέχει µία ανάδραση κατά τη 
διάρκεια κάποιας θεραπευτικής 
αγωγής. Για παράδειγµα, κατά τη 
διάρκεια συγκόλλησης ιστών µε 
χρήση laser η εµφάνιση σκέδασης 
αποτελεί ένα αισθητό τέλµα, που 
σχετίζεται άµεσα µε τον επιθυµητό 
θεραπευτικό σκοπό. Επίσης, η 
σκέδαση επηρεάζει σηµαντικά τη 
δοσιµετρία ακτινοβολίας, κατά τις 
θεραπευτικές αγωγές που εξαρτώνται 
από την απορρόφηση. Η σκέδαση 
επηρεάζει, δηλαδή, το που θα συµβεί απορρόφηση. Από την άλλη, η σκέδαση κατέχει 
και διαγνωστική αξία καθώς εξαρτάται από την υπερδοµή (ultrasructure) ενός ιστού, 
όπως για παράδειγµα από την πυκνότητα των µεµβρανών λιπιδίων των κυττάρων, το 
µέγεθος των νουκλεϊδίων, την παρουσία ινών κολλαγόνου, την κατάσταση 
ενυδάτωσης του ιστού και από αρκετούς άλλους παράγοντες. Έτσι, όταν κανείς 
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πραγµατοποιεί µετρήσεις σχετικά µε την εξάρτηση της σκέδασης από το µήκος 
κύµατος, την εξάρτηση της σκέδασης από την πόλωση, την εξάρτηση της σκέδασης 
από την γωνία ή τη σκέδαση του συνεχόµενου φωτός, αποκτά ένα πολύ σηµαντικό 
διαγνωστικό εργαλείο. Όπως και η απορρόφηση, η σκέδαση µπορεί, εποµένως, να 
χρησιµοποιηθεί τόσο για φασµατοσκοπικές όσο και για απεικονιστικές εφαρµογές. 

Οι παράµετροι που περιγράφουν τις οπτικές ιδιότητες ενός ιστού χωρίζονται 
σε δύο βασικές κατηγορίες, στις ποσότητες εκείνες που έχουν διαστάσεις και τις 
αδιάστατες ποσότητες. Ακολούθως περιγράφονται οι ποσότητες που ανήκουν και στις 
δύο αυτές κατηγορίες. 
 
2.2.1 Ποσότητες Με ∆ιαστάσεις 

Στις ποσότητες µε διαστάσεις συµπεριλαµβάνεται ο συντελεστής 
απορρόφησης, ο συντελεστής σκέδασης, το βάθος διείσδυσης, ο ολικός συντελεστής 
εξασθένησης, η εκπεµπόµενη ακτινοβολία και η πυκνότητα ροής ακτινοβολίας. 
 
2.2.1.1 Συντελεστής Απορρόφησης 

Η ικανότητα του ιστού να απορροφά το φως χαρακτηρίζεται από τον 
συντελεστή απορρόφησης, aµ . Ο συντελεστής αυτός ορίζεται από την εξίσωση  

IdxdI a ⋅−= µ   
όπου dI  είναι η διαφορική µεταβολή της έντασης I  µιας σύµφωνης δέσµης φωτός 
που διασχίζει µία απειροελάχιστη διαδροµή dx  µέσω ενός οµογενούς µέσου, µε 
συντελεστή απορρόφησης aµ . Από την εξίσωση ( )2.2  καθίσταται εµφανές ότι ο 
συντελεστής απορρόφησης εκφράζεται µε διαστάσεις αντιστρόφου µήκους. 

Επίσης, ο συντελεστής απορρόφησης περιγράφοντας ένα µέσο που περιέχει 
πολλά απορροφητικά σωµατίδια µπορεί να εκφραστεί και µε την ακόλουθη σχέση  

aaa σρµ ⋅=  
όπου το aρ  (µονάδες αντιστρόφου όγκου) εκφράζει την πυκνότητα όγκου και το aσ  
(µονάδες εµβαδού) την περιοχή της ενεργούς διατοµής απορρόφησης. Με 
ολοκλήρωση της ( )2.2  σε ένα πάχος x  και αντικατάσταση του συντελεστή 
απορρόφησης από την ( )3.2  προκύπτει ο νόµος των Beer-Lambert 

( ) xaaeIxI ⋅⋅−⋅= σρ
0   

όπου 0I  είναι η ένταση της προσπίπτουσας ακτινοβολίας. 
Η αντίστροφη ποσότητα του συντελεστή απορρόφησης, aµ1 , εκφράζει τη 

µέση ελεύθερη διαδροµή ενός φωτονίου, µέχρι να λάβει χώρα απορρόφηση. Μία 
άλλη ποσότητα, που χρησιµοποιείται συχνά, είναι ο µοριακός συντελεστής 
απορρόφησης, ε . Ο συντελεστής αυτός ορίζεται χρησιµοποιώντας λογάριθµο µε 
βάση το δέκα και συσχετίζεται µε τον συντελεστή απορρόφησης µέσω της ακόλουθης 
εξίσωσης  

( )
C

e aµε ⋅= 10log   

( )2.2

( )3.2

( )4.2

( )5.2
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όπου C  είναι η συγκέντρωση της ουσίας στο διάλυµα. Από τη σχέση ορισµού του 
εύκολα µπορούν να προκύψουν οι µονάδες του µοριακού συντελεστή απορρόφησης 
( )11 −− ⋅Mcm .  
 
2.2.1.2 Συντελεστής Σκέδασης 

Ο συντελεστής σκέδασης, sµ , ορίζεται ως η ικανότητα του ιστού να σκεδάζει 
το φως. Η εξίσωση που περιγράφει τον συντελεστή σκέδασης είναι ανάλογη προς 
εκείνη του συντελεστή απορρόφησης  

( ) xseIxI ⋅−⋅= µ
0   

όπου I  είναι το ποσό του φωτός που δεν έχει σκεδαστεί, αφού έχει διανύσει ένα µη 
απορροφητικό µέσο, πάχους x . Και αυτός ο συντελεστής µετράται σε µονάδες 
αντιστρόφου µήκους. 

Επίσης, ο συντελεστής σκέδασης περιγράφοντας ένα µέσο που περιέχει πολλά 
σωµατίδια σκέδασης, µπορεί να εκφραστεί και µε την ακόλουθη σχέση  

sss σρµ ⋅=  
όπου το sρ  (µονάδες αντιστρόφου όγκου) εκφράζει την πυκνότητα όγκου και το sσ  
(µονάδες εµβαδού) την περιοχή ενεργούς διατοµής σκέδασης. 

Η αντίστροφη ποσότητα του συντελεστή σκέδασης, sµ1 , εκφράζει τη µέση 
ελεύθερη διαδροµή ενός φωτονίου, µέχρι να λάβει χώρα σκέδαση. Τέλος, η ποσότητα 

xs ⋅µ  (αδιάστατη ποσότητα) εκφράζει το οπτικό βάθος ενός σκεδαστή. 
 
2.2.1.3 Βάθος ∆ιείσδυσης 

Το βάθος διείσδυσης ορίζεται ως η µέση απόσταση που δύναται να ταξιδέψει 
το φως πριν απορροφηθεί ή/και σκεδαστεί. Υπολογίζεται ως το αντίστροφο του 
αθροίσµατος των συντελεστών απορρόφησης και σκέδασης [Γιόβα, 2000] 

sa µµ
δ

+
=

1  

Το πάχος διείσδυσης εκφράζει το πάχος του ιστού στο οποίο το µέτρο της έντασης 
της φωτεινής ακτινοβολίας ελαττώνεται στο e1  (37%) της αρχικής προσπίπτουσας 
τιµής. Ο ισχυρισµός αυτός αποδεικνύεται εύκολα από το νόµο του Lambert  

( ) ( )[ ]xIxI sa ⋅+−⋅= µµexp0   
θέτοντας ( ) ( ) 01 IexI ⋅= . Πράγµατι, µε την αντικατάσταση αυτή, η εξίσωση ( )9.2  
καταλήγει στην ( )8.2 , που αποτελεί και την εξίσωση ορισµού του βάθους διείσδυσης. 
 
2.2.1.4 Ολικός Συντελεστής Εξασθένησης 

Ο ολικός συντελεστής εξασθένησης ορίζεται ως το άθροισµα του συντελεστή 
απορρόφησης µε τον συντελεστή σκέδασης 

sat µµµ +=   
Από την παραπάνω εξίσωση καθίσταται εµφανής η σχέση αντιστροφής µεταξύ του 
ολικού συντελεστή εξασθένησης και του βάθους διείσδυσης.  

Ο ολικός συντελεστής εξασθένησης είναι εξαιρετικά χρήσιµος, καθώς στις 
περισσότερες περιπτώσεις βιολογικών µέσων τόσο η απορρόφηση, όσο και η 

( )6.2

( )7.2

( )8.2

( )9.2

( )10.2
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σκέδαση, λαµβάνουν χώρα ταυτόχρονα. Τα µέσα αυτά αποτελούν τα επονοµαζόµενα 
µη διαυγή δείγµατα.  
 
2.2.1.5 Εκπεµπόµενη Ακτινοβολία (Radiance) 

Το θεµελιώδες φυσικό µέγεθος στη θεωρία διάδοσης του φωτός είναι η 
εκπεµπόµενη ακτινοβολία, ( )srL ˆ,G , δηλαδή η ισχύς ανά µονάδα εµβαδού 
προβαλλόµενης επιφάνειας, που εκπέµπεται εντός της µοναδιαίας στερεάς γωνίας 
[Μαραγκός, 2002] 

( ) ( ) ∆Ω⋅⋅∆Α
Φ∆

=
θcos

ˆ,
2

srL G   

όπου ∆Φ  είναι η εκπεµπόµενη ισχύς, ∆Α  είναι το εµβαδόν της επιφάνειας 
ενδιαφέροντος, ∆Ω  είναι η στερεά γωνία και θ  είναι η γωνία µεταξύ της καθέτου 
στην επιφάνεια και της κατεύθυνσης εκποµπής. Η εκπεµπόµενη ακτινοβολία 
εκφράζεται σε µονάδες ισχύος ανά εµβαδόν και ανά στερεά γωνία και είναι, επίσης, 
γνωστή ως συγκεκριµένη ένταση (specific intensity) ή απλά ως ένταση (intensity). 
 
2.2.1.6 Πυκνότητα Ροής Ακτινοβολίας (Radiant Flux Density) 

Η πυκνότητα ροής ακτινοβολίας, ( )rGGϕ , είναι η συνολική εκπεµπόµενη 
ακτινοβολία στο σηµείο rG  και υπολογίζεται ολοκληρώνοντας την εκπεµπόµενη 
ακτινοβολία σε όλες τις γωνίες [Arridge, 1997] 

( ) ( )∫
⋅

⋅⋅=
π

ωϕ
4

ˆˆ, dssrLr GG  

όπου ωd  είναι η διαφορική στερεά γωνία κατά τη κατεύθυνση ŝ . Με άλλα λόγια, η 
ποσότητα αυτή εκφράζει τη ροή ισχύος ανά µονάδα επιφάνειας και µετράται σε 
µονάδες ισχύος ανά εµβαδόν. 

Το γινόµενο της πυκνότητας ροής ακτινοβολίας µε τον συντελεστή 
απορρόφησης ισούται µε το ποσό της ενέργειας που απορροφάται από µοναδιαίο 
όγκο ιστού [Ishimaru, 1989]. 

 
2.2.2 Αδιάστατες Ποσότητες 

Στην περίπτωση που χρησιµοποιούνται αδιάστατες ποσότητες, η διάδοση του 
φωτός σε έναν ιστό εξαρτάται από δύο παραµέτρους, την albedo και το οπτικό βάθος. 
Ακολούθως περιγράφονται οι δύο αυτές παράµετροι. 
 
2.2.2.1 Albedo 

Η albedo, α , είναι µία αδιάστατη παράµετρος που ορίζεται ως ο λόγος της 
σκέδασης µε το άθροισµα σκέδασης και απορρόφησης [Prahl, 1988] 

sa

s

µµ
µ

α
+

=   

Από την παραπάνω σχέση προκύπτει άµεσα ότι όταν η albedo ισούται µε την 
µονάδα υπάρχει µόνο σκέδαση, ενώ όταν ισούται µε το µηδέν το µέσο δεν σκεδάζει 
το φως. Γενικά, οι τιµές που µπορεί να πάρει η albedo κυµαίνονται από το µηδέν έως 
τη µονάδα. 

( )11.2

( )12.2

( )13.2
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2.2.2.2 Οπτικό Βάθος 
Το οπτικό βάθος, τ , είναι το γινόµενο του πάχους του ιστού µε το άθροισµα 

των συντελεστών σκέδασης και απορρόφησης [Prahl, 1988] 
( )sad µµτ +⋅=   

όπου d  είναι το πάχος του ιστού. 
Στην περίπτωση που το οπτικό βάθος ισούται µε τη µονάδα, η πιθανότητα το 

φως να ταξιδέψει την απόσταση d , χωρίς να υποστεί σκέδαση ή απορρόφηση, 
ισούται µε e1 , δηλαδή µε %37 . 
 
2.3 Συνάρτηση Φάσης 

Όταν το φως προσπίπτει σε ένα σωµατίδιο µε δείκτη διάθλασης διαφορετικό 
από εκείνο του περιβάλλοντος, στο οποίο βρίσκεται, τότε υπόκειται σε σκέδαση. Η 
γωνία διάθλασης είναι συνάρτηση του µεγέθους και του σχήµατος του σωµατιδίου, 
καθώς επίσης του µήκους κύµατος και της γωνίας προσπτώσεως του φωτός. Γενικά, 
κάθε σωµατίδιο θα εµφανίζει και διαφορετικό προφίλ σκέδασης, γνωστό ως 
συνάρτηση φάσης. Βέβαια το προφίλ σκέδασης δεν παρουσιάζει καµία εξάρτηση από 
τη φάση του προσπίπτοντος φωτός, µε αποτέλεσµα η ονοµασία ‘συνάρτηση φάσης’ 
πολλές φορές να αποβαίνει παραπλανητική. Μία πιο συγκεκριµένη ονοµασία για το 
προφίλ σκέδασης θα ήταν η ‘συνάρτηση σκέδασης’. Παρόλα αυτά, όµως, έχει 
επικρατήσει ο πρώτος όρος. 

Η συνάρτηση φάσης, ( )ssp ′ˆ,ˆ , περιγράφει τη ποσότητα του φωτός που 
σκεδάζεται από την κατεύθυνση ŝ , προς την κατεύθυνση s′ˆ . Υπάρχει µία πληθώρα 
τρόπων, κατά τους οποίους η συνάρτηση φάσης δύναται να κανονικοποιηθεί, αλλά η 
πιο κοινή µεθοδολογία είναι εκείνη που χρησιµοποιούν οι αστροφυσικοί. 
Αντιµετωπίζουν τη συνάρτηση φάσης σαν µία κατανοµή πιθανότητας, µε αποτέλεσµα 
η συνθήκη κανονικοποίησης να απαιτεί το ολοκλήρωµα της συνάρτησης φάσης, σε 
όλες τις γωνίες, να ισούται µε την µονάδα [Prahl, 1988] 

( )∫
⋅

=⋅′
π

ω
4

1ˆ,ˆ dssp   

όπου ωd  είναι η διαφορική στερεά γωνία κατά τη κατεύθυνση ŝ . Η συνθήκη που 
περιγράφεται µε τη σχέση ( )15.2  δεν επιτρέπει στη συνάρτηση φάσης να περιγράφει 
γεγονότα απορρόφησης, αλλά αποτελεί περιγραφή µόνο της κατανοµής σκέδασης 
από το σωµατίδιο. 

Εποµένως, η κανονικοποιηµένη συνάρτηση φάσης, ( ) ωdssp ⋅′ˆ,ˆ , εκφράζει τη 
γωνιακή πιθανότητα ένα φωτόνιο µε κατεύθυνση παράλληλη προς το µοναδιαίο 
διάνυσµα ŝ , να σκεδαστεί προς τη κατεύθυνση s′ˆ . Για τυχαίους, µαλακούς ιστούς 
µπορεί να θεωρηθεί ότι η κατανοµή πιθανότητας αυτής είναι µία συνάρτηση της 
γωνίας µεταξύ προσπίπτοντος και σκεδαζόµενου φωτονίου και ότι δεν εξαρτάται από 
τη γωνία που σχηµατίζει το προσπίπτον φως µε τον σκεδαστή. Με βάση αυτή τη 
θεώρηση, η συνάρτηση φάσης µπορεί να εκφραστεί ως συνάρτηση του συνηµίτονου 
της γωνίας σκέδασης [Prahl, 1988] 

( ) ( ) ( ) ( )[ ]⇒⋅′⋅=′⇒′⋅=′ θcosˆˆˆ,ˆˆˆˆ,ˆ sspsspsspssp  
( ) ( )[ ]θcosˆ,ˆ pssp =′   

( )14.2

( )15.2

( )16.2
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όπου θ  είναι η γωνία σκέδασης. 
Σε πολλές πρακτικές εφαρµογές, η ακόλουθη Henyey-Greenstein σχέση 

αποτελεί µία καλή προσέγγιση της συνάρτησης φάσης [Ishimaru, 1989] 

( ) ( )
( ) 232

2

cos21
1

θ

αθ
⋅⋅−+

−⋅
=

gg
gp   

όπου α  είναι η albedo και g  είναι ο παράγοντας ανισοτροπίας. 
Η απλούστερη, όµως, συνάρτηση φάσης είναι η ισότροπη συνάρτηση φάσης 

και δίνεται από την ακόλουθη σχέση 

( )
π⋅

=′
4

1ˆ,ˆ ssp   

Ο παράγοντας ( )π⋅41  προκύπτει από τη συνθήκη κανονικοποίησης ( )15.2  και από 
το γεγονός ότι ένας πλήρης κύκλος αντιστοιχεί σε π⋅4 sr . Άµεσα διαφαίνεται ότι η 
συνάρτηση φάσης µετράται σε 1−sr .  

Η θεωρία που αναπτύχθηκε από τον Mie το 1908, επιτρέπει την ύπαρξη 
αναλυτικών λύσεων της συνάρτησης φάσης, στην περίπτωση σκέδασης επίπεδου 
ηλεκτροµαγνητικού κύµατος από ισοτροπικό σφαιρικό σωµατίδιο οποιουδήποτε 
µεγέθους. Αξίζει να σηµειωθεί, ότι στην περίπτωση που το µέγεθος του σκεδαστή 
είναι κατά πολύ µικρότερο από το µήκος κύµατος του προσπίπτοντος φωτονίου, η 
θεωρία του Mie µπορεί να προσεγγιστεί από τη θεωρία του Rayleigh για τη σκέδαση. 
Ωστόσο, αυτό είναι περιορισµένης σηµασίας για την σκέδαση σε βιολογικούς ιστούς 
για δύο βασικά λόγους. Κατ’ αρχάς, η σκέδαση στους ιστούς συµβαίνει κυρίως κατά 
την εµπρόσθια κατεύθυνση, κάτι που δεν µπορεί να περιγράψει η σκέδαση Rayleigh 
και κατά δεύτερο λόγο η σκέδαση που συµβαίνει στους βιολογικούς ιστούς εξαρτάται 
άµεσα από το µήκος κύµατος του προσπίπτοντος φωτός, γεγονός που δεν 
συµπεριλαµβάνεται στη θεωρία του Mie για την σκέδαση. 

Όταν η συνάρτηση φάσης δεν είναι ισότροπη, µία παράµετρος, που 
ονοµάζεται µέσο συνηµίτονο της συνάρτησης φάσης, χρησιµοποιείται για να 
περιγράψει τον βαθµό της ανισοτροπίας της συνάρτησης φάσης. Η παράµετρος αυτή 
συµβολίζεται µε g  και ορίζεται ως το ολοκλήρωµα σε όλες τις γωνίες της 
συνάρτησης φάσης, πολλαπλασιασµένη µε το συνηµίτονο της γωνίας [Prahl, 1988] 

( ) ( )∫
⋅

⋅′⋅⋅′=
π

ω
4

ˆˆˆ,ˆ dsssspg   

Μία άλλη προσέγγιση της κανονικοποίησης είναι εκείνη κατά την οποία το 
ποσοστό του προσπίπτοντος φωτός κατά την κατεύθυνση ŝ  που σκεδάζεται προς την 
s′ˆ  δίνεται από την σχέση ( ) sssp σ′ˆ,ˆ . Έτσι, προκύπτει ότι η διατοµή σκέδασης 
συνδέεται µε τη συνάρτηση φάσης µέσω της σχέσεως [Kim, 2003] 

( )∫
⋅

⋅′=
π

ωσ
4

ˆ,ˆ dssps   

Με χρήση της παραπάνω σχέσης δύναται να οριστεί ο παράγοντας ανισοτροπίας µε 
την έκφραση 

( ) ( )∫
⋅

⋅′⋅⋅′⋅=
π

ω
σ 4

ˆˆˆ,ˆ1 dsssspg
s

  

( )18.2

( )19.2

( )20.2

( )21.2

( )17.2
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Τα όρια, εντός των οποίων κυµαίνονται οι τιµές που µπορεί να πάρει ο παράγοντας 
ανισοτροπίας, είναι το ελάχιστο 0=g , για ιδανική ισότροπη σκέδαση και το µέγιστο 

1=g , για ολοκληρωτική εµπρόσθια σκέδαση του προσπίπτοντος φωτός. Στην 
περίπτωση που ο παράγοντας ανισοτροπίας προκύψει 1−=g , τότε εµφανίζεται το 
φαινόµενο της οπισθοσκέδασης. Οι βιολογικοί ιστοί, στην περιοχή του εγγύς 
υπερύθρου, εµφανίζουν ισχυρή εµπρόσθια σκέδαση µε τυπικούς παράγοντες 
ανισοτροπίας εντός του διαστήµατος 99.069.0 ≤≤ g  [Cheong, 1990].  

Μία ακόµη σηµαντική, για τις οπτικές ιδιότητες των ιστών, ποσότητα είναι ο 
ενεργός συντελεστής σκέδασης (transport ή reduced scattering coefficient), sµ′ , που 
ορίζεται µε βάση τον παράγοντα ανισοτροπίας [Schmidt, 1999] 

( )gss −⋅=′ 1µµ   
Η ποσότητα αυτή αντιπροσωπεύει τον ισοδύναµο ισότροπο συντελεστή σκέδασης και 
αποτελεί βασική παράµετρο για τη θεωρία διάχυσης της διάδοσης του φωτός από ένα 
τυχαίο µέσο. Με άλλα λόγια, η ποσότητα αυτή περιγράφει την διάχυση των φωτονίων 
σε µία τυχαία διαδροµή, µε βήµα sµ ′1  και όπου, µετά από κάθε βήµα, συµβαίνει 
ισότροπη σκέδαση. Αυτό συµβαίνει όταν πολλά γεγονότα σκέδασης προηγούνται 
χρονικά ενός γεγονότος απορρόφησης, δηλαδή όταν ο συντελεστής απορρόφησης 
είναι κατά πολύ µικρότερος του ενεργού συντελεστή σκέδασης, sa µµ ′<< . Από τη 
σχέση ( )22.2  καθίσταται σαφές ότι ο ενεργός συντελεστής σκέδασης µετράται σε 
µονάδες αντιστρόφου µήκους. 

Τέλος, κατά αναλογία προς τη σχέση ( )10.2 , που ορίζει τον ολικό συντελεστή 
εξασθένησης και µε χρήση της σχέσης ( )22.2  δύναται να ορισθεί ο ολικός ενεργός 
συντελεστής εξασθένησης (transport attenuation coefficient), trµ , ως εξής 

satr µµµ ′+=   
όπου η αντίστροφη ποσότητα εκφράζει τη µέση ελεύθερη διαδροµή που µπορεί να 
διανύσει ένα φωτόνιο χωρίς να υποστεί απορρόφηση ή/και ισότροπη σκέδαση. 
 
2.4 Μοντελοποίηση της ∆ιάδοσης Φωτονίου σε Ιστό 
 
2.4.1 Εισαγωγή 

Στην προηγούµενη παράγραφο αναφέρθηκαν οι βασικότερες παράµετροι που 
επηρεάζουν την αλληλεπίδραση των φωτονίων µε έναν βιολογικό ιστό. Η διάδοση 
του φωτός µέσω ιστού καθορίζεται πρωταρχικά από αλληλεπιδράσεις της 
απορρόφησης και της σκέδασης, µε τη δεύτερη να αποτελεί τον κυρίαρχο µηχανισµό. 
Σαν αποτέλεσµα, ένας πολύ µικρός παλµός εισόδου από σύµφωνο φως σε µέσο 
υψηλής σκέδασης (όπως είναι οι ιστοί) θα γίνει αποτελεσµατικά διάχυτο και 
διασκορπιζόµενο χρονικά µετά από µερικά mm. Το Σχήµα 2.3 απεικονίζει αυτή την 
επίδραση. 

Το laser ως εργαλείο καθίσταται διαθέσιµο σε έναν συνεχώς αυξανόµενο 
αριθµό φυσιολόγων, όµως πριν ο ιατρός χρησιµοποιήσει αυτό το εργαλείο θα πρέπει 
να επιλέξει το κατάλληλο laser, την ισχύ της δέσµης, το µέγεθος του σηµείου 
ακτινοβόλησης και τον χρόνο που θα λάβει χώρα η διαδικασία της ακτινοβόλησης. 

( )22.2

( )23.2
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Καθώς, όµως, οποιεσδήποτε µικρές µεταβολές των παραµέτρων αυτών µπορούν να 
καθορίσουν το κατά πόσο η εφαρµογή είναι αποτελεσµατική ή καταστροφική, κάποια 
εκ των προτέρων γνώση σχετικά µε τις επιδράσεις της κάθε παραµέτρου στους 

βιολογικούς ιστούς κρίνεται αναγκαία. Η πληροφορία αυτή, συνήθως, δίδεται από 
µαθηµατικά µοντέλα που περιγράφουν την διάδοση του φωτός σε κάποιον ιστό. Τα 
πλέον γνωστά και χρησιµοποιούµενα, εξ αυτών µοντέλα, περιγράφονται ακολούθως. 

 
2.4.2 Η Εξίσωση Μεταφοράς 

Η διάδοση του φωτός στους ιστούς µπορεί, κατά κανόνα, να περιγραφεί 
χρησιµοποιώντας τη θεµελιώδη ηλεκτροµαγνητική θεωρία, ή αλλιώς αναλυτική 
θεωρία. Σε αυτή την περίπτωση ο ιστός µπορεί να θεωρηθεί ως ένα τυχαίο µέσο µε 
χωρικά µεταβαλλόµενη επιτρεπτότητα ε(r) και οι µεταβολές του ηλεκτρικού πεδίου 
θα περιγράφονται µε χρήση των εξισώσεων Maxwell. Ωστόσο, µία τέτοια 
αντιµετώπιση προς το παρόν δεν είναι εφικτή λόγω της πολυπλοκότητας του 
προβλήµατος και της αδυναµίας ακριβούς γνώσης του ε(r). Αντιθέτως, το πρόβληµα 
µπορεί να απλοποιηθεί αγνοώντας κυµατικά φαινόµενα, όπως η πόλωση και η 
συµβολή, και ιδιότητες των στοιχείων, όπως ανελαστικές συγκρούσεις. Αυτή είναι 
µία πολύ καλή προσέγγιση για µεγάλες πυκνότητες (µεγαλύτερες από αρκετά mm) 
βιολογικών ιστών στο εγγύς υπέρυθρο. 

Η βασική παραδοχή στην θεωρία µεταφοράς ακτινοβολίας είναι ότι 
λαµβάνεται υπόψη µόνο η ροή ενέργειας από το µέσο. Η Εξίσωση Μεταφοράς 
Ακτινοβολίας (Radiative Transfer Equation, RTE) [Arridge, 1997; Schmidt, 1999] 

( ) ( ) ( ) ( )strLstrLs
t

strL
c sa ˆ,,ˆ,,ˆˆ,,1 GGG

⋅++∇⋅+
∂

∂
⋅ µµ  

( ) ( ) ( )strqdstrLssps ˆ,,ˆ,,ˆ,ˆ
4

GG
+′⋅′⋅′⋅= ∫

⋅π

ωµ   

αποτελεί µία ολοκληρο-διαφορική εξίσωση και περιγράφει τη µεταβολή της 
εκπεµπόµενης ακτινοβολίας ( )strL ˆ,,G  στη θέση rG  και κατά τη κατεύθυνση ŝ  (βλ. 
παράγραφο 2.2.1.5). Η παράµετρος c  είναι η ταχύτητα φωτός στο µέσο, aµ  είναι ο 
συντελεστής απορρόφησης, sµ  είναι ο συντελεστής σκέδασης, ( )ssp ′ˆ,ˆ  είναι η 
συνάρτηση φάσης της σκέδασης, ω′d  είναι το διαφορικό της στερεάς γωνίας στην 
κατεύθυνση s′ˆ  και ( )strq ˆ,,G  είναι η πηγή ακτινοβολίας. 

( )24.2
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Η µορφή αυτή της εξίσωσης µεταφοράς δεν περιλαµβάνει τις ιδιότητες των 
ηλεκτροµαγνητικών κυµάτων, όπως είναι η πόλωση, και τις ιδιότητες των 
σωµατιδίων, όπως για παράδειγµα ανελαστικές συνδέσεις. Παρ’ όλα αυτά, γενικά, 
είναι επαρκής για να περιγράψει την αλληλεπίδραση της ηλεκτροµαγνητικής 
ακτινοβολίας µε τους ιστούς για πολλές ιατρικές, απεικονιστικές, εφαρµογές. 

Η RTE µπορεί να παραχθεί θεωρώντας ισορροπία της ακτινοβολούσας 
ενέργειας σε έναν αυθαίρετο στοιχειώδη όγκο ιστού. Είναι µία εξίσωση ισορροπίας 
που συσχετίζει τη χρονική µεταβολή της εκπεµπόµενης ακτινοβολίας ( )strL ˆ,,G  (1ος 
όρος) µε τη µεταβολή της ροής της ενέργειας (2ος όρος), την απώλεια λόγω της 
απορρόφησης και της σκέδασης (3ος όρος), το κέρδος λόγω των πηγών σκέδασης (4ος 
όρος) και το κέρδος λόγω των πηγών ακτινοβολίας (5ος όρος).  

Παρόλο που η κυµατική φύση του φωτός αγνοείται κατά την παραγωγή της, η 
πόλωση µπορεί να συµπεριληφθεί χρησιµοποιώντας τις παραµέτρους του Stokes, 
παράγοντας έτσι τέσσερις, αντί µίας, εξισώσεις µεταφοράς ακτινοβολίας. Ενώ 
ακριβείς λύσεις για την RTE υπάρχουν µόνο για απλές περιπτώσεις, όπως ισοτροπική 
σκέδαση σε απλές γεωµετρίες, δεν υπάρχει γενική λύση. Συνεπώς, κανείς απαιτείται 
να πραγµατοποιήσει περαιτέρω προσεγγίσεις ή να υπολογίσει αριθµητικές λύσεις. 
Ακολούθως περιγράφεται ένας αριθµός από ντετερµινιστικά και στοχαστικά µοντέλα 
της µεταφοράς φωτονίων, που προκύπτουν από την RTE. 
 
2.4.3 Ντετερµινιστικά Μοντέλα 

Είναι δυνατό να παραχθούν ντετερµινιστικές προσεγγίσεις στην RTE, οι 
οποίες µπορούν να επιλυθούν για µία ποικιλία γεωµετριών. Τρία συχνά 
εφαρµοζόµενα µοντέλα, η προσέγγιση διάχυσης, η θεωρία των Kubelka και Munk και 
η σκέδαση πρώτης τάξεως, θα περιγραφούν σε αυτή την ενότητα. 
 
2.4.3.1 Η Προσέγγιση ∆ιάχυσης στην RTE 

Αναλύοντας την RTE σε σφαιρικές αρµονικές µπορεί κανείς να παράγει µία 
ιεραρχία από εξισώσεις, εκ των οποίων η απλούστερη, η επονοµαζόµενη 1P  
προσέγγιση, είναι η χρονικά εξαρτώµενη εξίσωση διάχυσης [Arridge, 1999] 

( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )trqtrrtrrk
t

tr
c a ,,,,1

0
GGGGGG

=⋅+∇⋅∇−
∂

∂
⋅ ψµψψ   

όπου ( )tr ,Gψ  είναι η ολική διάχυτη (σκεδαζόµενη) ενεργειακή ροή, που ορίζεται από 
την ακόλουθη σχέση  

( ) ( )∫
⋅

⋅=
π

ωψ
4

ˆ,,, dstrLtr GG  

και ( )rk G  είναι ο συντελεστής διάχυσης, που ορίζεται ως εξής 

( ) ( ) ( )[ ]rr
rk

sa
GG

G
µµ ′+⋅

=
3

1  

µε ( )rs
Gµ′  τον ενεργό συντελεστή σκέδασης. Τέλος, ο όρος 0q  αντιπροσωπεύει µία 

ισοτροπική πηγή. Η πυκνότητα ροής ακτινοβολίας ( )tr ,Gϕ  κατά µήκος της επιφάνειας 
του συνόρου που ορίζεται από το µοναδιαίο διάνυσµα n̂ , στο σηµείο ξ , µπορεί τότε 
να δειχθεί ότι είναι [Schmidt, 1999] 

( )25.2

( )26.2

( )27.2
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( ) ( ) ( )t
n

kt ,, ξψξξϕ
∂
∂

⋅−=   

Για την εφαρµογή της εν λόγω µεθόδου πραγµατοποιήθηκαν οι ακόλουθες 
δύο, πολύ σηµαντικές, προσεγγίσεις: 
a. Η προσέγγιση 1P  ισχύει µόνο στην περίπτωση που sa µµ ′<< . Παρόλο που αυτό 
είναι αληθές για τους περισσότερους βιολογικούς ιστούς στο εγγύς υπέρυθρο, 
υπάρχουν περιοχές του σώµατος όπου η προσέγγιση διάχυσης δεν είναι απολύτως 
ορθή. Μία τέτοια περιοχή είναι το καθαρό στρώµα, γεµάτο µε CSF (εγκεφαλονωτιαίο 
υγρό, cerebrospinal fluid), του κεφαλιού. Αποµένει να αποδειχθεί πόσο σοβαρή είναι 
η επίδραση αυτού του στρώµατος στο σχέδιο ανακατασκευής εικόνας που στηρίζεται 
σε ένα µοντέλο διάχυσης. 
b. Όροι πηγών µεγαλύτερης τάξεως αγνοούνται. Αυτό υπαινίσσεται ότι µη ισότροπες 
πηγές δεν µπορούν απευθείας να συγχωνευτούν σε ένα µοντέλο που στηρίζεται στην 
διάχυση. 
 
2.4.3.1.1 Αναλυτικές Λύσεις 

Αναλυτικές λύσεις στην χρονικά εξαρτώµενη εξίσωση διάχυσης υπάρχουν 
µόνο για µερικές απλές γεωµετρίες [Arridge, 1992]. Η απλούστερη περίπτωση είναι 
εκείνη ενός απειροστά σύντοµου παλµού µέσα σε άπειρο οµογενές µέσο, τέτοιο ώστε 
η πηγή να είναι ( ) ( )trtrq ′′=′′ ,, GG δ . Η λύση για την ολική διάχυτη ενεργειακή ροή, 
( )tr ,Gψ , στη θέση rG  και τον χρόνο t , είναι η συνάρτηση του Green  
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Επίσης, είναι δυνατό να εξαχθεί µία αναλυτική λύση για την περίπτωση µίας 
ηµιάπειρης πλάκας, η οποία εκτείνεται πέρα από το 0≥z . Μία αποτελεσµατική 
ισοτροπική σηµειακή πηγή, η οποία µπορεί να θεωρηθεί ως προσοµοίωση µιας 
στενής δέσµης laser που προσπίπτει στο 0=z , τοποθετείται σε βάθος sz µ′= 10 . Σε 
συνάρτηση µε την οριακή συνθήκη ( ) 0,0 == tzψ , αυτό φαίνεται ότι δίνει: 
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όπου ( ) ( )22 yyxx ′−+′−=ρ  είναι η ακτινωτή απόσταση από τη θέση εισόδου. 
Η λύση για µία άπειρη πλάκα µε όρια στα 0=z  και dz =  και µε την οριακή 

συνθήκη ( ) ( ) 0,,0 ==== tdztz ψψ  είναι 
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Η παραπάνω έκφραση προέκυψε µε εφαρµογή της επονοµαζόµενης µεθόδου των 
ειδώλων [Arridge, 1992; Patterson, 1989]. Ως παράδειγµα, το υπολογισµένο TPSF 
(Temporal Point Spread Function, [Hebden, 1995]) µιας άπειρης πλάκας πάχους 

mmd 50=  και οπτικών ιδιοτήτων 10.1 −=′ mmsµ  και 101.0 −= mmaµ , φαίνεται στο 
Σχήµα 2.4. 

Αναλυτικές λύσεις για άλλες απλές γεωµετρίες, όπως σφαίρες και κύλινδροι, 
όπως επίσης και τα ισοδύναµα των παραπάνω εξισώσεων στην περιοχή της 
συχνότητας µπορούν να βρεθούν στην διεθνή βιβλιογραφία [Arridge, 1992]. Παρόλο 
που δεν υπάρχουν γενικές λύσεις για ανοµοιογενή µέσα, αναλυτικές εκφράσεις έχουν 
εξαχθεί, οι οποίες είναι ικανές να συγχωνεύσουν µία µονή, σχεδόν σηµειακή, 
διαταραχή απορρόφησης σε ένα, κατά τα άλλα, οµογενές µέσο. 
 
2.4.3.1.2 Αριθµητικές Λύσεις 

Οι πιο κοινές µέθοδοι για αριθµητική επίλυση της χρονικά εξαρτώµενης 
εξίσωσης διάχυσης για ανοµοιογενή µέσα, αυθαιρέτου σχήµατος, είναι οι µέθοδοι 
πεπερασµένων διαφορών και πεπερασµένων στοιχείων.  

Η µέθοδος των πεπερασµένων διαφορών (finite-difference method, FDM) 
αποτελεί µία δεδοµένη τεχνική για την επίλυση µερικών διαφορικών εξισώσεων 
(partial differential equation, PDE). Ένα κανονικό πλέγµα δηµιουργείται στην 
περιοχή του προβλήµατος και οι διαφορικοί χειριστές αντικαθίστανται από διακριτές 
διαφορές. Τότε, το πρόβληµα µετατρέπεται σε πρόβληµα άλγεβρας αραιών µήτρων ή 
(σε εξαιρετικές περιπτώσεις) σε πρόβληµα τοπικής συνέλιξης. Για ελλειπτικές 
εξισώσεις (διαφορικές εξισώσεις στην περιοχή της συχνότητας) η χρήση διάταξης 
πολλαπλού πλέγµατος είναι ιδανική κι έχει προσφάτως εφαρµοστεί στην οπτική 
τοµογραφία. Για παραβολικές εξισώσεις (διαφορικές εξισώσεις στην περιοχή του 
χρόνου) η χρήση µίας, µεταβαλλόµενης κατεύθυνσης, άπειρης διάταξης είναι ιδανική, 
µε τη προϋπόθεση ότι το πλέγµα είναι κανονικά χωρισµένο προς όλες τις 
κατευθύνσεις (x,y,z) του στοιχείου. Τέλος, στην περίπτωση της εξίσωσης µεταφοράς, 
η επίλυσή της είναι εφικτή µε εφαρµογή της µεθόδου των πεπερασµένων διαφορών, 
µε προϋπόθεση την διακριτοποίηση του γωνιακού ολοκληρώµατος προς τις 
κατευθύνσεις της σκέδασης [Arridge, 1997]. 

Η µέθοδος πεπερασµένων στοιχείων (Finite Element Method, FEM) 
περιλαµβάνει την διαίρεση του µέσου σε έναν µεγάλο αριθµό στοιχειωδών όγκων ή 
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περιοχών, κάθε ένα από τα οποία εµφανίζει τις δικές του οπτικές ιδιότητες, aµ  και 

sµ′ . Οι λύσεις βρίσκονται ταυτοχρόνως σε όλους τους κόµβους του βρόγχου 
πεπερασµένων στοιχείων, αναστρέφοντας την συσχετιζόµενη µήτρα. Η ολική διάχυτη 
ενεργειακή ροή για τα ξεχωριστά στοιχεία υπολογίζεται κατόπιν, από τις τιµές των 
κόµβων µέσω ενός διαγράµµατος παρεµβολής, το οποίο διασφαλίζει τη συνέχεια της 
συνολικής λύσης, piecewise γραµµικότητα κατά µήκος των στοιχείων και την 
ικανοποίηση των υπολοίπων ιδιοτήτων. Η µέθοδος αυτή πλεονεκτεί έναντι της 
µεθόδου των πεπερασµένων διαφορών, κυρίως ως προς την αποτελεσµατικότητά της 
σε µία µεγάλη ποικιλία σύνθετων γεωµετριών και την µοντελοποίηση οριακών 
επιδράσεων [Arridge, 1997; Arridge, 1993]. 

Παρόλο που η FEM είναι σχετικά γρήγορη συγκρινόµενη µε την, υψηλά 
πολλαπλής χρησιµότητας, µέθοδο Monte Carlo, είναι ακόµη υπολογιστικά ακριβή κι 
επίσης απαιτεί µία µεγάλη ποσότητα υπολογιστικής µνήµης. Αυτό είναι αληθές ειδικά 
στην περίπτωση µίας άκρως τρισδιάστατης αντιµετώπισης του προβλήµατος.  
 
2.4.3.2 Η Μέθοδος Kubelka & Munk 

Όταν θεωρείται µία οµογενής, παραλληλεπίπεδη, άπειρη πλάκα πάχους d , η 
οποία φωτίζεται από ένα κανονικό επίπεδο κύµα, δύναται να προκύψουν δύο (ή και 
περισσότερα) µοντέλα ροής. Οι Kubelka και Munk [Kubelka, 1931] διατύπωσαν ένα 
µοντέλο δυο ροών, το οποίο θεωρούσε ότι µόνο η εµπρόσθια, −ϕd , και η αντίθετη 
ροή, +ϕd , διαδίδονται µέσα από άπειρη πλάκα πάχους d . Ο ρυθµός µεταβολής των 
δύο αυτών ροών δίνεται από τις ακόλουθες σχέσεις 

( ) dzSdzSKd ⋅⋅+⋅⋅+−= −++ ϕϕϕ   
( ) ( ) ( )dzSdzSKd −⋅⋅+−⋅⋅+−= −+− ϕϕϕ   

όπου τα K  και S  είναι οι συντελεστές απορρόφησης και σκέδασης (diffusion 
absorption and scattering coefficients), αντίστοιχα, για διάχυτο φως και οι οποίες, 
στην περίπτωση ισοτροπικής ακτινοβολίας, ισούνται µε aK µ⋅= 2  και sS µ=  
[Mudgett, 1972]. Πολλοί ερευνητές έχουν υιοθετήσει διαφορετικές ερµηνείες για 
τους συντελεστές αυτούς, όπως για παράδειγµα aK µ⋅= 2  και sS µ⋅= 4

3  
[Brinkworth, 1971] ή aK µ⋅= 2  και ( )[ ] 413 2 agS µµ −−⋅⋅=  [Molenaar, 1999]. Τα 
πρόσηµα, τόσο στους δείκτες, όσο και τις εξισώσεις, εξαρτώνται από την επιλογή της 
θετικής κατεύθυνσης [Kubelka, 1931]. 

Οι σχέσεις αυτές, συνδυαζόµενες µε τις οριακές συνθήκες ( ) 00 ϕϕ ==+ z  και 
( ) 0==− dzϕ  δίνουν τις λύσεις [Schmidt, 1999] 

( ) ( )
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12 −= ab   
Το πλεονέκτηµα του µοντέλου των Kubelka και Munk είναι ότι οι 

συντελεστές σκέδασης και απορρόφησης µπορούν να εκφραστούν απευθείας µε 
χρήση της µετρούµενης ανάκλασης και διάδοσης. Οι αντίστοιχες σχέσεις είναι οι 
ακόλουθες [Cheong, 1990] 

( )




 −⋅−

⋅
⋅

=
T

yxR
dy

S 1ln1   

( ) SxK ⋅−= 1   
όπου  

R
TRx

⋅
−+

=
2

1 22

  

και 
12 −= xy   

ενώ R και T είναι η µετρούµενη ανάκλαση και η µετρούµενη διάδοση, αντίστοιχα. 
Μοντέλα τεσσάρων ροών, τα οποία, µαζί µε την διαχυµένη ευθεία και 

αντίθετη ροή, λαµβάνουν υπόψη τη σύµφωνη εµπρόσθια και αντίθετη ροή, δίνουν πιο 
ακριβείς λύσεις. Μοντέλα µεγαλύτερης τάξεως (έξι ή και οχτώ ροών) έχουν επίσης 
αναφερθεί. Τα µοντέλα πολλαπλών ροών δίνουν αποτελέσµατα που προσεγγίζουν 
αρκετά καλά τα πειραµατικά δεδοµένα [Mudgett, 1972]. Παρόλα αυτά, η 
χρησιµότητά τους είναι περιορισµένη, λόγω του ότι γενικά αναφέρονται σε απλές 
επίπεδες γεωµετρίες.  

Συνολικά, η θεωρία των Kubelka και Munk υπόκειται στις ακόλουθες 
παραδοχές [Molenaar, 1999]: 
a. Το δείγµα πρέπει να είναι επίπεδο. Μη επίπεδες γεωµετρίες µπορούν να 
χρησιµοποιηθούν, µόνο µε την πραγµατοποίηση συµπληρωµατικών παραδοχών. 
b. Το δείγµα δεν πρέπει να εµφανίζει απώλειες άκρων. 
c. Οι οπτικές ανοµοιογένειες στο δείγµα, που συµβάλουν στη σκέδαση, θα πρέπει να 
είναι κατά πολύ µικρότερες από το πάχος του δείγµατος και να είναι οµοιόµορφα 
κατανεµηµένες µέσα σε αυτό. 
d. Ο φωτισµός που χρησιµοποιείται θα πρέπει να είναι οµογενής και διάχυτος. 
e. Το δείγµα θα πρέπει να είναι από µη διαυγές υλικό και να παρουσιάζει ένα σταθερό 
και πεπερασµένο πάχος. 
f. Τα όρια του δείγµατος δεν θα πρέπει να εκθέτουν κατοπτρική ανάκλαση. 

Παρόλα αυτά, η απλότητα του µοντέλου το έχει καταστήσει µία πολύ 
διαδεδοµένη µέθοδο για τη µέτρηση των οπτικών ιδιοτήτων των ιστών. 
 
2.4.3.3 Σκέδαση Πρώτης Τάξεως 

Η µέθοδος σκέδασης πρώτης τάξεως εφαρµόζεται µόνο σε περιπτώσεις όπου 
η διάχυτη ακτινοβολία είναι αισθητά µικρότερη από τη συνεχόµενη. Σε αυτή την 
περίπτωση µία αναλυτική λύση της RTE µπορεί να δοθεί, πραγµατοποιώντας την 
παραδοχή 

cdc LLL ≅+   

( )b34.2

( )38.2

( )a35.2

( )b35.2

( )36.2

( )37.2
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όπου cL  είναι η συνεχόµενη (coherent) ακτινοβολία και dL  η διάχυτη (diffuse). Τότε 
το φως που σκεδάζεται µπορεί να αντιµετωπισθεί µε ανάλογο τρόπο προς εκείνο που 
απορροφάται. Έτσι, η ένταση σε µία απόσταση z  από την επιφάνεια του ιστού 
δίνεται από το νόµο του Lambert  

( ) ( )[ ]zLzL sa ⋅+−⋅= µµexp0   
Η σκέδαση πρώτης τάξεως περιορίζεται σε επίπεδα προσπίπτοντα κύµατα και 

η πολλαπλή σκέδαση δε λαµβάνεται υπόψη. Στα θετικά της µεθόδου 
συµπεριλαµβάνεται η πολύ απλή επίλυση του προβλήµατος, χρήσιµη, όµως, µόνο για 
πάχος δείγµατος mmd 1<<  και για 5.0<<α . Το µεγαλύτερο όµως µειονέκτηµα της 
µεθόδου και το οποίο την καθιστά, ουσιαστικά, αναποτελεσµατική είναι ότι στο 
οπτικό παράθυρο ( nm1200600 − ), όπου οι περισσότεροι ιστοί είναι διάφανοι, η 
albedo (βλ. παράγραφο 2.2.2.1) προσεγγίζει τη µονάδα. Ως εκ τούτου, για αυτά τα 
µήκη κύµατος, η επίλυση πρώτης τάξεως δε δύναται να εφαρµοστεί. 
 
2.4.4 Στοχαστικά Μοντέλα 

Στα στοχαστικά µοντέλα µεταφοράς φωτονίων µέσω ιστών (ή οποιουδήποτε 
άλλου µέσου υψηλής σκέδασης), µεµονωµένες διαδροµές φωτονίων 
προσοµοιώνονται θεωρώντας την πιθανότητας αλληλεπιδράσεων λόγω απορρόφησης 
και σκέδασης. Τα τρία πιο συχνά χρησιµοποιούµενα στοχαστικά µοντέλα, η µέθοδος 
Monte Carlo, η θεωρία Random Walk και η θεωρία Adding-Doubling, αναφέρονται 
συνοπτικά σε αυτή την ενότητα. 
 
2.4.4.1 Monte Carlo 

Οι µέθοδοι Monte Carlo (MC) αναφέρονται σε αριθµητικές προσοµοιώσεις 
που βασίζονται στην τυχαία δειγµατοληψία από κατάλληλες κατανοµές πιθανοτήτων. 
Το φως θεωρείται ότι είναι ένα ρεύµα από σωµατίδια (φωτόνια) τα οποία εγχέονται 
στο µέσο και κινούνται σε ευθείες γραµµές µέσα στον ιστό, ανάµεσα από επιτυχείς 
αλληλεπιδράσεις. Τα πλεονεκτήµατα της µεθόδου Monte Carlo περιλαµβάνουν απλή 
εφαρµογή, την ικανότητα να διαχειρίζονται κάθε πολύπλοκη γεωµετρία και 
ανοµοιογένεια, καθώς και τη δυνατότητα να ενσωµατώνει χρονική εξάρτηση. Είναι 
επίσης δυνατό να µοντελοποιήσει κυµατικά φαινόµενα, όπως πόλωση και 
παρεµβολή. Το κύριο µειονέκτηµα της µεθόδου είναι το έµφυτο υψηλό υπολογιστικό 
κόστος. ∆εδοµένου ότι τα φωτόνια διέπονται από τις στατιστικές του Poisson, ο 
λόγος σήµατος προς θόρυβο (SNR) της κατανοµής δειγµατοληψίας αυξάνεται µε την 
τετραγωνική ρίζα του αριθµού των καθορισµένων φωτονίων.  

Οι παράµετροι που απαιτούνται για να καθοριστεί ένας διάδροµος φωτονίου, 
µέσω κάποιου αυθαιρέτως τυχαίου µέσου, είναι ο τοπικοί συντελεστές απορρόφησης 

aµ  και σκέδασης sµ  και η συνάρτηση φάσης της σκέδασης ( )ssp ′ˆ,ˆ . Τα φωτόνια 
εκπέµπονται από µία πηγή και ταξιδεύουν σε ευθείες γραµµές µέχρι να σκεδαστούν. 
Η πιθανότητα κάποιο φωτόνιο να σκεδαστεί µετά από απόσταση τd  ορίζεται ως εξής  

( ) τττ τµ dedP s ⋅=⋅ ⋅−  
Έτσι, η αθροιστική πιθανότητα να πραγµατοποιηθεί σκέδαση µετά από απόσταση τ  
είναι 

( )39.2

( )40.2
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( ) red s
s ≡−=′⋅′⋅− ⋅−∫ τµ

τ

ττµ 1exp
0

 

όπου [ ]1,,0 …∈r  είναι ένας τυχαίος αριθµός. Εποµένως, η απόσταση µεταξύ 
γεγονότων σκέδασης δίνεται από την σχέση [Wilson, 1983; Hiraoka, 1993] 

( )r
s

−⋅−= 1ln1
µ

τ   

που ισοδυναµεί µε 

( )r
s

ln1
⋅−=

µ
τ   

Η αζιµουθιακή και η πολική γωνία σκέδασης, θ  και ϕ , που σχετίζονται µε την 
προηγούµενη κατεύθυνση της κίνησης δίνονται από τις σχέσεις [Schmidt, 1999] 

12 r⋅⋅= πϕ  
και 

( ) 2
0

rdp =′⋅′∫
θ

θθ  

όπου 1r  και [ ]1,,02 …∈r  είναι οµοιόµορφα κατανεµηµένοι τυχαίοι αριθµοί. 
Η απορρόφηση µπορεί να ληφθεί υπόψη είτε τερµατίζοντας τον δρόµο ενός 

απορροφηµένου φωτονίου, είτε εισάγοντας ένα σενάριο βάρους. Ως εκ τούτου το 
βάρος του φωτονίου [ ]1,0 …∈w  µειώνεται ανάµεσα σε διαδοχικά γεγονότα σκέδασης 
σύµφωνα µε τον τύπο [Hiraoka, 1993] 

( )τµ ⋅−⋅′= aww exp  
όπου w′  είναι το βάρος πριν από την αλληλεπίδραση και τ  είναι η απόσταση που το 
φωτόνιο έχει διανύσει µετά το τελευταίο γεγονός σκέδασης. Οι δρόµοι των φωτονίων 
τερµατίζονται όταν είτε το βάρος γίνει αµελητέο, είτε το φωτόνιο εγκαταλείψει το 
όριο ή την περιοχή ενδιαφέροντος, είτε τέλος φτάσει στον ανιχνευτή. Στην τελευταία 
περίπτωση ο ρυθµός µέτρησης του ανιχνευτή αυξάνεται κατά το υπολειπόµενο 
βάρος, w , του φωτονίου. Αυτή η τεχνική, επίσης γνωστή και ως ‘survival weighting’, 
αποτελεί µία εκ των αρκετών, επονοµαζόµενων, ‘τεχνικών µείωσης µεταβλητών’, 
που αποσκοπούν στο να κάνουν τις µεθόδους Monte Carlo πιο ακριβείς, καθώς 
γίνονται και υπολογιστικά αποτελεσµατικές. 
 
2.4.4.2 Random Walk 

Στην θεωρία Random Walk (RWT), η στατιστική συµπεριφορά τυχαίων 
διαδροµών στον χώρο χρησιµοποιείται για την επίλυση ποσοτήτων, όπως η χωρική 
εξάρτηση της σκεδαζόµενης ανάκλασης που προκύπτει από µία σηµειακή πηγή. Οι 
τυχαίες διαδροµές του φωτονίου συµβαίνουν σε ένα διακριτό κυβικό πλέγµα, όπου οι 
αποστάσεις του πλέγµατος ισοδυναµούν µε τη µέση τετραγωνική ρίζα της απόστασης 
ανάµεσα από γεγονότα σκέδασης και µε την απορρόφηση να συµβαίνει στα 
ενδιάµεσα διαστήµατα. Ενώ αυτό ισοδυναµεί µε ισοτροπική σκέδαση, το µοντέλο 
µπορεί να επεκταθεί και σε ανισοτροπική σκέδαση µέσω της χρήσης των 
επονοµαζόµενων ‘βεβιασµένων βηµάτων’ (constrained walks). 

( )41.2

( )42.2

( )43.2

( )44.2

( )45.2

( )46.2
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Παρόλο το γεγονός ότι ο αριθµός των κατευθύνσεων κατά τις οποίες δύναται 
να πραγµατοποιηθεί κίνηση είναι αυστηρά περιορισµένος, η RWT παρέχει µία ισχυρή 
περιγραφή της µετανάστευσης των φωτονίων σε ένα τυχαίο µέσο. Προβλέψεις 
τέτοιων µοντέλων έχουν αξιολογηθεί µε προσοµοιώσεις Monte Carlo, µε την θεωρία 
διάχυσης και µε πειραµατικές µετρήσεις [Hebden, 1995]. Στο όριο µεγάλων αριθµών 
βηµάτων κατά την διαδροµή, µπορεί κανείς να εξαγάγει αναλυτικές εκφράσεις για 
φυσικές ποσότητες, όπως η πιθανότητα να βρεθεί ένα φωτόνιο σε µία δεδοµένη 
απόσταση από µία σηµειακή πηγή. Ωστόσο, καθώς ένας µεγάλος αριθµός από 
βήµατα αντιστοιχεί σε µία µικρή πιθανότητα απορρόφησης, αυτό το µοντέλο είναι 
περισσότερο χρήσιµο σε περιπτώσεις όπου εφαρµόζεται και η θεωρία διάχυσης. 
Μάλιστα ο Chandrasekhar (1943) έχει αποδείξει την ισοδυναµία των δύο µοντέλων 
µεταφοράς φωτονίων µέσω µέσων υψηλής σκέδασης. 
 
2.4.4.3 Adding-Doubling 

Η µέθοδος Adding-Doubling χρησιµοποιείται για την εύρεση των οπτικών 
ιδιοτήτων (σκέδαση, απορρόφηση και βαθµού ανισοτροπίας) µίας πλάκας µη 
διαυγούς υλικού, χρησιµοποιώντας µετρήσεις της ολικής ανάκλασης, της µη 
σκεδαζόµενης διάδοσης και της ολικής διάδοσης. Η µέθοδος αυτή είναι εφαρµόσιµη 
σε οµογενείς θολές πλάκες, µε οποιοδήποτε οπτικό πάχος, albedo ή συνάρτηση 
φάσης. Η πλάκα µπορεί να εµφανίζει διαφορετικό δείκτη διάθλασης από το 
περιβάλλον της και µπορεί να, ή να µην, περιορίζεται από γυαλί. Οι οπτικές ιδιότητες 
λαµβάνονται επαναλαµβάνοντας µία adding-doubling λύση της εξίσωσης µεταφοράς 
ακτινοβολίας, µέχρις ότου οι υπολογιζόµενες τιµές της ανάκλασης και της διάδοσης 
εξισωθούν µε τις πειραµατικά µετρούµενες. Εκτενή αριθµητικά τεστ έδειξαν ότι το 
ενδογενές σφάλµα της µεθόδου είναι µικρότερο από %3 , όταν χρησιµοποιούνται 
τέσσερα τετραγωνικά σηµεία (quadrature points) [Prahl, 1993]. 

Για την ακρίβεια η µέθοδος αυτή είναι γνωστή µε την ονοµασία ανάστροφη 
adding-doubling (Inverse Adding-Doubling, IAD), µε τον όρο ‘ανάστροφη’ να 
εκφράζει µία αναστροφή της συνήθους διαδικασίας υπολογισµού της ανάκλασης και 
της διάδοσης από τις οπτικές ιδιότητες του δείγµατος και µε τον όρο ‘adding-
doubling’ να προσδιορίζει τη µέθοδο που θα χρησιµοποιηθεί για την επίλυση της 
εξίσωσης µεταφοράς ακτινοβολίας. Η µέθοδος IAD αποτελείται από τέσσερα 
βήµατα. Το πρώτο εξ αυτών περιλαµβάνει τη θεώρηση κάποιων αυθαίρετων οπτικών 
ιδιοτήτων. Κατόπιν, στο δεύτερο βήµα, υπολογίζεται η ανάκλαση και η διάδοση 
χρησιµοποιώντας τη µέθοδο adding-doubling. Κατά το τρίτο βήµα πραγµατοποιείται 
σύγκριση των υπολογιζόµενων τιµών µε τις πειραµατικά µετρούµενες και η 
διαδικασία επαναλαµβάνεται, στο τέταρτο και τελευταίο βήµα, µέχρις ότου προκύψει 
ταύτιση των αποτελεσµάτων της προσοµοίωσης µε εκείνα του πειράµατος. Εκείνες οι 
οπτικές ιδιότητες που θα παράγουν τιµές ανάκλασης και διάδοσης ταυτόσηµες µε τις 
µετρούµενες τιµές λαµβάνονται ως οι πραγµατικές οπτικές ιδιότητες του δείγµατος. 
Τα αποτελέσµατα που προκύπτουν µε τη µέθοδο IAD είναι ακριβή για όλες τις 
οπτικές ιδιότητες και µπορούν να γίνουν αυθαιρέτως ακριβή, µε το κόστος όµως της 
αύξησης του υπολογιστικού χρόνου. Επιπροσθέτως, αποφεύγοντας µία αναλυτική 
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επίλυση του προβλήµατος, είναι δυνατό να ενσωµατώσει τις απαραίτητες διορθώσεις 
για µετρήσεις που ελήφθησαν απευθείας από σφαίρες ολοκλήρωσης. Τέτοιες 
διορθώσεις είναι συνήθως αρκετά ακατάλληλες για να εφαρµοστούν διότι το µέγεθος 
της διόρθωσης εξαρτάται από τις οπτικές ιδιότητες του δείγµατος που µετράται. 

Η µέθοδος αυτή εισήχθη από τον van de Hulst για την επίλυση της εξίσωσης 
µεταφοράς ακτινοβολίας σε µία επίπεδη γεωµετρία. Τα πλεονεκτήµατα της µεθόδου 
έγκεινται στο ότι απαιτούνται µόνο ολοκληρώσεις σε γωνία, φυσικές ερµηνείες των 
αποτελεσµάτων δύναται να πραγµατοποιηθούν σε κάθε βήµα της µεθόδου, η µέθοδος 
είναι ισοδύναµη για ισοτροπική και ανισοτροπική σκέδαση και ότι αποτελέσµατα 
λαµβάνονται για όλες τις γωνίες που χρησιµοποιούνται για την ολοκλήρωση. Από την 
άλλη, τα µειονεκτήµατα είναι ότι η µέθοδος είναι αρκετά αργή και ακατάλληλη για 
τον υπολογισµό εσωτερικών ροών, κατάλληλη για γεωµετρία επιπέδων µε 
οµοιόµορφη ακτινοβολία και ότι απαιτεί το κάθε επίπεδο να έχει οµογενείς οπτικές 
ιδιότητες. Για τον προσδιορισµό των οπτικών ιδιοτήτων, χρησιµοποιώντας µόνο 
ανάκλαση και διάδοση, οι εσωτερικές ροές δεν είναι απαραίτητες κι έτσι το πρώτο 
µειονέκτηµα της µεθόδου δεν αποτελεί ουσιαστικό πρόβληµα. Τα άλλα δύο 
µειονεκτήµατα εισάγουν περιορισµούς στη γεωµετρία του δείγµατος – τα δείγµατα θα 
πρέπει να δέχονται οµοιόµορφη ακτινοβολία και να είναι οµογενή πλακίδια. Η 
µέθοδος adding-doubling είναι αρκετά κατάλληλη για επαναληπτικά προβλήµατα 
καθώς παρέχει ακριβείς υπολογισµούς της ολικής ανάκλασης και διάδοσης µε 
σχετικά λίγα τετραγωνικά σηµεία (quadrature points). Επίσης, η µέθοδος είναι πολύ 
γρήγορη για µικρούς αριθµούς τετραγωνικών σηµείων (quadrature points) κι 
εποµένως η επαναληπτικότητα είναι πρακτική.  

Η µέθοδος διπλασιασµού προϋποθέτει ότι η ανάκλαση και η διάδοση φωτός 
που προσπίπτει κατά µία γωνία ν  κι εξέρχεται κατά µία γωνία ν ′  είναι γνωστές για 
ένα επίπεδο. Η ανάκλαση και η διάδοση µίας πλάκας, διπλάσιου πάχους, βρίσκεται 
αντιπαραθέτοντας δύο πανοµοιότυπες πλάκες και προσθέτοντας τις συνεισφορές 
ανάκλασης και διάδοσης της κάθε µίας. Η ανάκλαση και η διάδοση µίας τυχαίας 
πλάκας υπολογίζονται αρχικά βρίσκοντας την ανάκλαση και την διάδοση µίας λεπτής 
πλάκας εκκίνησης, µε τις ίδιες οπτικές ιδιότητες (για παράδειγµα χρησιµοποιώντας 
µονή σκέδαση) και κατόπιν διπλασιάζοντας έως ότου το επιθυµητό πάχος να 
επιτευχθεί. Η µέθοδος αθροίσµατος επεκτείνει τη µέθοδο διπλασιασµού σε ανόµοιες 
πλάκες. Έτσι πλάκες µε διαφορετικές οπτικές ιδιότητες µπορούν να τοποθετηθούν 
συνεχόµενα και να προσοµοιωθούν µε αυτό τον τρόπο πολυεπίπεδα µέσα ή 
εσωτερική ανάκλαση που δηµιουργείται από διαφορές στο δείκτη διάθλασης. Οι 
οριακές συνθήκες εισέρχονται στη µέθοδο adding-doubling µε την δηµιουργία ενός 
επιπέδου που µιµείται την ανάκλαση και την διάδοση του ορίου. Αυτό το επίπεδο 
προστίθεται στην πλάκα, για να βρεθούν η ανάκλαση και η διάδοση αυτής, 
συµπεριλαµβανοµένου και των οριακών συνθηκών. 
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΤΡΙΤΟ 
ΠΕΙΡΑΜΑΤΙΚΗ ∆ΙΑ∆ΙΚΑΣΙΑ 

 
3.1 Εισαγωγή 

Οι καρδιοαγγειακές παθήσεις που σχετίζονται µε την αθηροσκλήρωση τόσο 
της στεφανιαίας αρτηρίας, όσο και των περιφερικών αρτηριών, αποτελεί την 
βασικότερη αιτία θανάτου στον κόσµο σήµερα. Λαµβάνοντας υπόψη την ευρεία 
διάδοση της ασθένειας της αθηροσκλήρωσης, καθώς και την άµεση συσχέτισή της µε 
την αύξουσα τάση θνησιµότητας, η αποτελεσµατική αντιµετώπισή της θα βοηθούσε 
τον συντριπτικό αριθµό ασθενών σε παγκόσµιο επίπεδο. 

Ένα παράδειγµα ελάχιστης τραυµατικής παρέµβασης που χρησιµοποιείται 
σήµερα για την µείωση της αθηροσκληρωτικής στένωσης είναι η διαστολή των 
αγγείων µε µπαλόνι. ∆υστυχώς, παρόλη την επιτυχία της µεθόδου, η αγγειοπλαστική 
µπαλονιού δεν είναι αποτελεσµατική στα προχωρηµένα στάδια της ασθένειας, 
συµπεριλαµβανοµένης και της ολικής απόφραξης.  

Εναλλακτικές µη επεµβατικές µέθοδοι αντιµετώπισης της ασθένειας θα 
µπορούσαν να αποβούν πολύ σηµαντικές στο µέλλον τόσο σαν ενισχυτικές µέθοδοι, 
όσο και σαν αντικαταστάτες της αγγειοπλαστικής µπαλονιού. Μία πολλά υποσχόµενη 
µέθοδος είναι η χρησιµοποίηση laser υψηλής ενέργειας για την αποκόλληση της 
αθηροσκληρωτικής πλάκας.  

Εν τούτοις εργαστηριακά πειράµατα και κλινικές δοκιµές απέδειξαν ότι η 
αγγειοπλαστική µε laser σχετίζεται άµεσα µε την πρόκληση βλαβών στα υγιή αγγεία, 
βλάβες που µπορούν να προκαλέσουν σοβαρές επιπλοκές. Χαρακτηριστικό 
παράδειγµα αποτελούν τα lasers Αργού (514 nm) και Nd:YAG (1060 nm) που 
προξενούν σηµαντική θερµική βλάβη στον περιβάλλοντα αγγειακό ιστό.  

Αποσκοπώντας στην βελτίωση της θεραπευτικής αγγειοπλαστικής µε laser και 
την ελαχιστοποίηση των επιβλαβών επιδράσεων, δεδοµένα που σχετίζονται µε την 
ανάκλαση και την απορρόφηση της ενέργειας, υγιών και αθηροσκληρωτικών 
δειγµάτων, είναι απαραίτητα. Οι υγιείς και οι αθηροσκληρωτικές αρτηρίες, 
θεωρώντας τα διαφορετικά τους µοριακά προφίλ, αντιδρούν διαφορετικά στην 
ακτινοβολία κι έτσι αναµένεται να εµφανίζουν διαφορετικά φασµατικά 
χαρακτηριστικά. Έτσι λοιπόν, φασµατικά κριτήρια κατηγοριοποίησης των αρτηριών 
θα συµβάλλουν τα µέγιστα στην καταλληλότερη επιλογή των θεραπευτικών αγωγών 
και παραµέτρων. 

Εκτός, όµως από την βελτιστοποίηση των θεραπευτικών αγωγών, η µελέτη 
των οπτικών ιδιοτήτων των υγιών και των αθηροσκληρωτικών αρτηριών συµβάλει τα 
µέγιστα και στον διαγνωστικό τοµέα, που από πολλούς επιστήµονες θεωρείται ως το 
σηµαντικότερο µέσο καταπολέµησης της αθηροσκλήρωσης. Πιο συγκεκριµένα, η 
φασµατική κατηγοριοποίηση των αρτηριών αποτελεί το πλέον βασικό στάδιο της 
ανάπτυξης της φασµατοσκοπίας φθορισµού, µιας διαδικασίας που ερευνητικές 
µελέτες ανάγουν σε ικανό διαγνωστικό εργαλείο για διάφορες περιπτώσεις 
παθολογίας, συµπεριλαµβανοµένης και της αθηροσκλήρωσης.  
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Στη συγκεκριµένη εργασία θα πραγµατοποιηθούν φασµατοσκοπικές 
µετρήσεις υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών. Χρησιµοποιώντας τις µετρήσεις 
αυτές, θα υπολογιστούν οι συντελεστές σκέδασης και απορρόφησης των αρτηριών, 
δηλαδή οι οπτικές τους ιδιότητες. Τέλος µε περαιτέρω επεξεργασία των δεδοµένων 
θα γίνει προσπάθεια διαχωρισµού των υγιών από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες. Η 
κατηγοριοποίηση αυτή θα είναι ιδιαίτερα σηµαντική τόσο σε διαγνωστικό όσο και σε 
θεραπευτικό επίπεδο. 
 
3.2 Πειραµατική ∆ιάταξη 

Η τεχνική που εφαρµόστηκε, για τη µέτρηση της διάδοσης και της 
απορρόφησης του φωτός µέσα από υγιή και αθηροσκληρωτικά δείγµατα αρτηριών, 
ήταν εκείνη της φασµατοφωτοµετρίας. Πιο συγκεκριµένα χρησιµοποιήθηκε το 
φασµατοφωτόµετρο  Lambda 35 της εταιρείας PerkinElmer µε την προσθήκη του 
εξαρτήµατος RSA-PE-20, το οποίο φέρει σφαίρα ολοκλήρωσης διαµέτρου 50mm.  

Στο σχήµα που ακολουθεί φαίνεται σχηµατικά η πειραµατική διάταξη της 
συγκεκριµένης εφαρµογής. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Το όργανο αυτό χρησιµοποιείται για την ποσοτικοποίηση του φωτός, το οποίο 
διέρχεται διαµέσου του δείγµατος ή ανακλάται από αυτό. Τα επιµέρους µέρη από τα 
οποία αποτελείται το φασµατοφωτόµετρο είναι οι πηγές φωτός, ο µονοχρωµάτορας, η 
σφαίρα ολοκλήρωσης, οι ανιχνευτές και τα οπτικά µεταφοράς. 

Τα φασµατοφωτόµετρα κατατάσσονται σε τρεις κατηγορίες, ανάλογα µε τον 
τρόπο συλλογής δεδοµένων. Στην πρώτη κατηγορία ανήκουν τα µοντέλα µονής 
δέσµης και αποτελούν τα πιο απλά µοντέλα φασµατοφωτοµέτρων. Η δέσµη 
δείγµατος προσπίπτει άµεσα στο δείγµα (σε γνωστή συχνότητα), για το οποίο υπάρχει 
µία µόνο θέση τοποθέτησης, είτε µπροστά από την σφαίρα ολοκλήρωσης, εάν 
πρόκειται για µέτρηση διάδοσης, είτε από πίσω, εάν πρόκειται για µέτρηση της 



Κεφάλαιο 3: Πειραµατική διαδικασία 

55 

ανάκλασης. Η πιο σηµαντική προϋπόθεση για τα µοντέλα µονής δέσµης είναι η 
δέσµη εξόδου να είναι σταθερή, καθώς οι αλλαγές της εκπεµπόµενης ακτινοβολίας, 
λόγω µεταβολών της έντασης της πηγής, δεν αντισταθµίζονται. 

Οι διορθώσεις των µεταβολών της έντασης της πηγής µπορούν να 
πραγµατοποιηθούν αυτοµάτως εάν η δέσµη διέγερσης µοιραστεί µεταξύ των υλικών 
αναφοράς και δείγµατος. Αυτή η στρατηγική υιοθετείται από τα µοντέλα διπλής 
δέσµης, κατηγορία στην οποία ανήκει και το φασµατοφωτόµετρο που 
χρησιµοποιείται στη συγκεκριµένη εργασία. Η βασική προϋπόθεση είναι φωτεινή 
ακτινοβολία ίδιου µήκους κύµατος να ακτινοβολεί τόσο το δείγµα στόχο, όσο και το 
δείγµα αναφοράς (αισθητήρας αναφοράς εν προκειµένω).  

Τέλος, υπάρχουν και τα µοντέλα δυαδικής συχνότητας, τα οποία 
αντισταθµίζουν αλλαγές στην ένταση της λάµπας, αλλά δεν µπορούν να 
αντισταθµίσουν γενικευµένες αλλαγές στο δείγµα, που οδηγούν σε αλλαγές της 
απορρόφησης ανεξάρτητες από εκείνες του υλικού αναφοράς [Harris, 1987].   
 
3.2.1 Πηγές Φωτός 

Η πηγή φωτός παρέχει ακτινοβόληση στα κατάλληλα µήκη κύµατος. Το 
φασµατοφωτόµετρο το οποίο χρησιµοποιήθηκε στην εργασία αυτή, διαθέτει λάµπα 
βολφραµίου – αλογόνου µε εκποµπή στα 350 έως 900nm και λάµπα δευτερίου (βαρύ 
υδρογόνο) για την UV περιοχή (200-400nm). Γενικά, οι τοξοειδείς λάµπες, είτε ξένου 
είτε υδραργύρου, συνήθως περιέχουν δέσµες πολύ µεγάλης έντασης ή η έντασή τους 
αυξοµειώνεται πάρα πολύ για να χρησιµοποιηθούν στα κοινά φασµατοφωτόµετρα. 
 
3.2.2 Μονοχρωµάτορας 

Ένα άλλο πολύ σηµαντικό στοιχείο των φασµατοφωτοµέτρων είναι ο 
µονοχρωµάτορας, ο οποίος επιλέγει επακριβώς το µήκος κύµατος που ενδιαφέρει, 
ανάλογα µε την εφαρµογή. Σε αντίθεση µε τη λειτουργία των φίλτρων, ο 
µονοχρωµάτορας δεν αποκόβει συγκεκριµένα µήκη κύµατος, αλλά, περιλαµβάνοντας 
ένα διαχωριστή µηκών κύµατος, επιλέγει τα ζητούµενα. Επιπλέον, ένας 
µονοχρωµάτορας περιλαµβάνει σχισµές εισόδου κι εξόδου και κατάλληλους 
καθρέπτες. 

Ως διαχωριστής χρησιµοποιείται ένα φράγµα περίθλασης, που είναι ένα 
κοµµάτι γυαλισµένο αλου µίνιο, πάνω στο οποίο έχει χαραχτεί ένας µεγάλος αριθµός 
αυλακώσεων (συνήθως 300 µε 1500 γραµµές ανά mm). Όταν µία δέσµη 
πολυχρωµατικού φωτός εστιάζεται σε ένα φράγµα περίθλασης, κάθε χαρακιά θα 
συµπεριφερθεί σαν µία πηγή ακτινοβολίας. Σε συγκεκριµένα σηµεία στην άλλη 
πλευρά του φράγµατος προσθετική συµβολή θα συµβεί για συγκεκριµένα µήκη 
κύµατος, ενώ για άλλα θα συµβεί αφαιρετική συµβολή. Όπου λαµβάνει χώρα 
προσθετική συµβολή, το φως θα µεταδίδεται, ενώ, αντίθετα, κατά την αφαιρετική θα 
πραγµατοποιηθεί αποκοπή του φωτός. Το αποτέλεσµα αυτής της διαδικασίας είναι 
µία εναλλαγή έντονων φωτεινών και σκοτεινών περιοχών. Το µήκος κύµατος του 
διαδιδόµενου φωτός εξαρτάται από τη γωνία πρόσπτωσης της ακτινοβολίας 
διέγερσης, σε σχέση µε το φράγµα. Ο µονοχρωµάτορας που συνοδεύει το µοντέλο 
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Lambda 35 διαθέτει ολογραφικό κοίλο διαχωριστή, µε 1053 γραµµές ανά mm, στο 
κέντρο. 

Στα περισσότερα µοντέλα φασµατοφωτοµέτρων η επιλογή των µηκών 
κύµατος πραγµατοποιείται κάπου µεταξύ της λάµπας και του δείγµατος. Υπάρχουν, 
όµως, και µοντέλα (όπως το HP-8450) στα οποία η επιλογή συµβαίνει µεταξύ του 
δείγµατος και του ανιχνευτή (διάταξη που είναι γνωστή ως ανάστροφη οπτική). 

 
3.2.3 Σφαίρα Ολοκλήρωσης 

Η σφαίρα ολοκλήρωσης του RSA-PE-20 είναι διαµέτρου 50 mm και είναι 
κατασκευασµένη από Spectralon, το υλικό που χρησιµοποιείται για τα πρότυπα 
ανάκλασης της εταιρείας PerkimELmer. Η σφαίρα, όπως φαίνεται και στο Σχήµα 3.1, 
έχει δύο πύλες˙ την πύλη διάδοσης, από όπου η δέσµη εισέρχεται στην σφαίρα και 
την πύλη ανάκλασης. Ανάλογα µε την ζητούµενη µέτρηση, το δείγµα τοποθετείται 
εµπρός από την αντίστοιχη πύλη και συγκρατείται µε την κατάλληλη βάση. Εάν 
πρόκειται για µετρήσεις διάδοσης, η πύλη ανάκλασης σφραγίζεται µε ειδικά 
διαµορφωµένο κοµµάτι Spectralon, που συγκρατείται µε την βάση της πύλης. Εντός 
της σφαίρας υπάρχουν δύο εµπόδια από Spectralon, που προστατεύουν τον 
αισθητήρα ανίχνευσης από άµεσο φωτισµό µέσω της πύλης διάδοσης. Ο αισθητήρας 
βρίσκεται τοποθετηµένος κάτω από την σφαίρα, σε ειδική θύρα. 

Η σφαίρα ολοκλήρωσης αποσκοπεί στην συγκέντρωση της ακτινοβολίας, που 
εισέρχεται στο εσωτερικό της, στην ειδική θύρα του ανιχνευτή. 
 
3.2.4 Ανιχνευτές 

Ο ανιχνευτής είναι από τα πλέον σηµαντικά εξαρτήµατα ενός 
φασµατοφωτοµέτρου, καθώς αυτός είναι που µετρά το ποσό του φωτός που 
διαδίδεται ή ανακλάται από το δείγµα. Συνήθεις ανιχνευτές είναι οι 
φωτοπολλαπλασιαστές και οι δίοδοι σιλικόνης. Το µοντέλο Lambda 35 διαθέτει 
φωτοδιόδους, που λειτουργούν σε φωτοβολταϊκή κατάσταση. 
 
3.2.5 Οπτικά Μεταφοράς 

Τα οπτικά µεταφοράς του εξαρτήµατος RSA-PE-20 κατευθύνουν τη δέσµη 
δείγµατος από το φασµατοφωτόµετρο στην πύλη διάδοσης της σφαίρας 
ολοκλήρωσης. Όπως φαίνεται και στο Σχήµα 3.1 τα κάτοπτρα Μ1, Μ2 και Μ3 
οδηγούν τη δέσµη δείγµατος µέσω της πύλης διάδοσης στην πύλη ανάκλασης σαν 
κανονική προσπίπτουσα ακτινοβολία. Όλα τα κάτοπτρα είναι καλυµµένα µε AlMgF2 
και τα Μ1, Μ2 είναι επίπεδα, σε αντίθεση µε το κάτοπτρο Μ3 που είναι σφαιρικό για 
να συµπυκνώνει τη δέσµη δείγµατος επάνω στο δείγµα στόχο. Η δέσµη αναφοράς 
διέρχεται από το εξάρτηµα ανεµπόδιστη. 
 
3.3 Θεωρία Λειτουργίας Φασµατοφωτοµέτρου 

Κατά την διάρκεια της κλασικής µέτρησης της απορρόφησης ενός δείγµατος 
µε χρήση φασµατοφωτοµέτρου η σχέση µεταξύ της απορρόφησης και της διέλευσης 
της δέσµης δείγµατος περιγράφεται από την εξίσωση του Kirchhoff 
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1=+TA  
όπου Α είναι η απορρόφηση και Τ η διέλευση. Όταν µετράται η απορρόφηση ενός 
δείγµατος το σήµα του ανιχνευτή αντιπροσωπεύει το κλάσµα της δέσµης δείγµατος 
που δεν απορροφάται ή σκεδάζεται από το δείγµα. 

Χρησιµοποίηση του εξαρτήµατος RSA-PE-20 καθιστά πιο αποτελεσµατική 
την εφαρµογή της ακόλουθης σχέσης του Kirchhoff 

1=++ RTA  
όπου R είναι η ανάκλαση της δέσµης δείγµατος στην επιφάνεια του ανακλαστήρα 
(δείγµα ή Spectralon).  

Κατά τη διάρκεια των µετρήσεων ανάκλασης, το ανακλώµενο µέρος της 
δέσµης δείγµατος συλλέγεται από την σφαίρα ολοκλήρωσης και ανιχνεύεται από την 
δίοδο. Το σήµα του ανιχνευτή, σε αυτή την περίπτωση, αποτελεί το µέρος της δέσµης 
δείγµατος που δεν διαδίδεται ούτε απορροφάται από το δείγµα. 

Η απορρόφηση ενός δείγµατος εξαρτάται από τον λόγο της προσπίπτουσας 
ακτινοβολίας ( )0I  κι εκείνης που εισέρχεται στην σφαίρα ολοκλήρωσης ( )tI , 
σύµφωνα µε την ακόλουθη σχέση 









=

t

o

I
I

A 10log  

ενώ η διέλευση δίνεται από την σχέση 

0I
I

T t=   

Η διέλευση µπορεί να πάρει οποιαδήποτε τιµή µεταξύ του 0 και του 1 και συχνά 
εκφράζεται ως ποσοστό επί τοις εκατό (οπότε οι τιµές που µπορεί να πάρει 
βρίσκονται µεταξύ του 0 και του 100%). Η απορρόφηση και η διέλευση σχετίζονται 
εποµένως ως εξής 

TA 10log−=  
Η πλέον χρήσιµη σχέση στην φασµατοφωτοµετρία απορρόφησης προκύπτει 

από τον συνδυασµό του νόµου του Lambert (κάθε στρώµα, ίσης επιφάνειας, ενός 
απορροφητικού µέσου απορροφά ίσο ποσοστό της ακτινοβολίας που το διασχίζει) και 
του νόµου του Beer (η απορρόφηση ενός διαλύµατος είναι ανάλογη προς την 
συγκέντρωση της απορροφητικής ουσίας). Μαθηµατικά αυτό µεταφράζεται ως εξής 

lCA ⋅⋅= ε  
όπου ε  είναι ο µοριακός συντελεστής απορρόφησης (εξίσωση ( )5.2 ), C  είναι η 
συγκέντρωση της απορροφητικής ουσίας στο διάλυµα και l  είναι το µήκος της 
διαδροµής που διανύει το φως µέσα στον ιστό.  

Το φάσµα απορρόφησης και ο µοριακός συντελεστής απορρόφησης σε µήκος 
κύµατος λ  είναι παράµετροι που χαρακτηρίζουν µοναδικά συγκεκριµένα µόρια και 
µπορούν να χρησιµοποιηθούν τόσο για ποσοτικοποίηση, όσο και για χαρακτηρισµό 
δειγµάτων. 
 
 
 
 

( )1.3

( )2.3

( )3.3

( )4.3

( )5.3

( )6.3
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3.4 Λογισµικό 
Ο έλεγχος του εν λόγω φασµατοφωτοµέτρου πραγµατοποιείται µέσω 

ηλεκτρονικού υπολογιστή, µε την χρήση του λογισµικού πακέτου UV WinLab. Τα 
σήµατα των ανιχνευτών του φασµατοφωτοµέτρου µετατρέπονται από αναλογικά σε 
ψηφιακά και εισάγονται στον υπολογιστή µέσω σειριακής θύρας, όπου κι 
επεξεργάζονται. 

Η θεωρία της προηγούµενης παραγράφου αποτελεί την βάση λειτουργίας του 
λογισµικού πακέτου που συνοδεύει το φασµατοφωτόµετρο. Σε αυτή τη θεωρία 
εποµένως στηρίζονται και οι προσφερόµενες µέθοδοι φασµατοφωτοµετρίας που 
παρέχει το UV WinLab και κατά συνέπεια το φασµατοφωτόµετρο. Οι µέθοδοι αυτές 
παρατίθενται στον Πίνακα 3.1. 
 
Πίνακας 3.1: Μέθοδοι Φασµατοφωτοµετρίας 

Μέθοδος Περιγραφή 
Σάρωσης Πραγµατοποιείται σάρωση σε ένα προκαθορισµένο φάσµα 

Χρονική Πραγµατοποιείται µέτρηση των τεταγµένων τιµών ενός 
δείγµατος σε µία χρονική περίοδο 

Προοδευτικού 
Κύµατος 

Πραγµατοποιείται µέτρηση των τεταγµένων τιµών ενός 
δείγµατος σε µία χρονική περίοδο σε αρκετά µήκη κύµατος 
και υπολογίζονται λόγοι ή διαφορές αυτών των τιµών 

Συγκέντρωσης Πραγµατοποιείται µέτρηση της συγκέντρωσης ενός 
στοιχείου του δείγµατος 

 
Επίσης προσφέρεται η δυνατότητα ρύθµισης κάποιων παραµέτρων, µέσω της 

επιλογής Setup, που επηρεάζουν τόσο την µέθοδο φασµατοφωτοµετρίας όσο και το 
φασµατοφωτόµετρο. Η απόκριση του φασµατοφωτοµέτρου σε αυτές τις αλλαγές 
είναι άµεση. Ορισµένες από τις παραµέτρους αυτές είναι η επιλογή του φάσµατος, η 
χρονική περίοδος, η ταχύτητα σάρωσης (εάν πρόκειται για µέθοδο σάρωσης) και το 
πλάτος της σχισµής του µονοχρωµάτορα.  

Υπάρχει ακόµη η επιλογή Autozero. Η επιλογή αυτή θέτει τις γραµµές 
αναφοράς είτε πρόκειται για µετρήσεις διέλευσης είτε για µετρήσεις ανάκλασης. 
Ανάλογα µε την µέθοδο πραγµατοποιούνται µετρήσεις στο δείγµα αναφοράς, βάση 
των οποίων οι µετρήσεις του δείγµατος στόχου καθίστανται ανεξάρτητες του 
µηχανήµατος και του θορύβου. Εάν διακοπεί, για οποιονδήποτε λόγο, η διαδικασία 
αυτή τότε το φασµατοφωτόµετρο και η επιλεγµένη µέθοδος επιστρέφουν στις αρχικές 
συνθήκες, που είχαν πριν την εφαρµογή της επιλογής. 

Τέλος, η διαδικασία των µετρήσεων ξεκινάει µε την επιλογή Start. 
Ενεργοποίηση της επιλογής πριν την ρύθµιση των παραµέτρων θέτει το 
φασµατοφωτόµετρο στις προεπιλεγµένες ρυθµίσεις, ανάλογα µε την µέθοδο, 
διαδικασία που διαρκεί αρκετά δευτερόλεπτα και που είναι άκρως ακατάλληλη για τις 
µεθόδους κίνησης, όπως είναι η χρονική και η προοδευτικού κύµατος. ∆ιακοπή της 
επιλογής επαναφέρει το φασµατοφωτόµετρο και την µέθοδο στις αρχικές τους 
συνθήκες. 
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3.5 Πρωτόκολλο ∆ιαχείρισης ∆ειγµάτων 
Τα δείγµατα που εξετάστηκαν προέρχονταν από αρτηρίες λευκών κουνελιών 

Νέας Ζηλανδίας (albinos). Για τη συγκεκριµένη µελέτη χρησιµοποιήθηκαν επτά υγιή 
δείγµατα ιστού αρτηρίας και τέσσερα αθηροσκληρωτικά δείγµατα. Προκειµένου να 
ελαχιστοποιηθούν τα αποτελέσµατα της αυτόλυσης τα δείγµατα εισήχθησαν σε υγρό 
άζωτο, καταψύχθηκαν και φυλάχτηκαν στους –70°C µέχρι την παραλαβή τους και 
την πραγµατοποίηση των µετρήσεων. Πριν την χρησιµοποίησή τους, τα δείγµατα 
αποκτούσαν τη θερµοκρασία δωµατίου και διατηρούσαν την υγρασία τους σε 
διάλυµα φυσιολογικού ορού, pH 7.1. 

Κάθε δείγµα κόπηκε, µε τη χρησιµοποίηση νυστεριού, κατά τέτοιο τρόπο 
ώστε να αποκτήσει το απαιτούµενο, για την πραγµατοποίηση των µετρήσεων, 
επίπεδο σχήµα και να αποκαλύψει τον αυλό του. Η εισαγωγή των δειγµάτων στο 
φασµατοφωτόµετρο έγινε µε την στερέωσή τους σε πλαστικό πλαίσιο και µε την 
δέσµη δείγµατος να είναι πάντοτε προσπίπτουσα στον αυλό των αρτηριών, είτε 
επρόκειτο για µετρήσεις διάδοσης, είτε ανάκλασης. Το πλαίσιο είχε ελεγχθεί εκ των 
προτέρων για τυχόν επιδράσεις στην διαδικασία των µετρήσεων και κρίθηκε 
κατάλληλο, αφού η παρουσία του δεν επηρέαζε καθόλου τη δέσµη δείγµατος. Μετά 
την εξέταση των δειγµάτων ακολούθησε η εισαγωγή τους σε διάλυµα φορµόλης, 
προκειµένου να διατηρήσουν τα µορφολογικά και βιοχηµικά χαρακτηριστικά τους 
ώστε να υποβληθούν σε ιστολογική εξέταση και ταξινόµηση. 

Όλα τα δείγµατα αποτελούσαν τµήµα της θωρακικής αορτής των κουνελιών. 
Η κατανοµή των ένδεκα δειγµάτων, σύµφωνα µε τα αποτελέσµατα της ιστολογικής 
εξέτασης, δίνεται στον Πίνακα 3.2. Το πάχος τους υπολογίστηκε µε ακρίβεια από την 
ιστοπαθολογική εξέταση, µε τη βοήθεια µικροσκοπίου. 
 
Πίνακας 3.2: Κατανοµή των δειγµάτων µετά από την ιστολογική εξέταση. 

∆είγµα Ιστοπαθολογική 
Κατάταξη Περιοχή Πάχος 

Η1 Υγιές Ανωτέρα 
Θωρακική Αορτή 0.025 

Η2 Υγιές Θωρακική Αορτή 0.030 
Η3 Υγιές Θωρακική Αορτή 0.020 

Η4 Υγιές Κατιούσα 
Θωρακική Αορτή 0.025 

Η5 Υγιές Κατιούσα 
Θωρακική Αορτή 0.036 

Η6 Υγιές Θωρακική Αορτή 0.040 

Η7 Υγιές Ανωτέρα 
Θωρακική Αορτή 0.040 

Α1 Αθηροσκληρωτική Κατιούσα 
Θωρακική Αορτή 0.028 

Α2 Αθηροσκληρωτική Ανωτέρα Κοιλιακή 
Αορτή 0.025 

Α3 Αθηροσκληρωτική Κατιούσα 
Θωρακική Αορτή 0.030 

Α4 Αθηροσκληρωτική Αορτικό Τόξο 0.028 
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3.6 Πειραµατική ∆ιαδικασία 
Για τη διεξαγωγή των πειραµατικών µετρήσεων επιλέχθηκε η µέθοδος της 

σάρωσης, εφόσον επρόκειτο για µη διαλυτικά ακίνητα δείγµατα. Οι ρυθµίσεις που 
πραγµατοποιήθηκαν µέσω του λογισµικού πακέτου UV WinLab αφορούσαν το εύρος 
του φάσµατος µέτρησης, το πλάτος της σχισµής του µονοχρωµάτορα και την 
ταχύτητα της σάρωσης. 

Το εύρος του φάσµατος καθορίστηκε να είναι από 200 έως 1100 nm. Ο 
βασικός λόγος που επιλέχθηκε αυτό το εύρος είναι ότι σε αυτή την περιοχή 
εστιάζεται το µεγαλύτερο ενδιαφέρον. Εκτεταµένες έρευνες απέδειξαν ότι τα 
περισσότερα συστατικά των ιστών απορροφούν ακτινοβολία σε αυτά τα µήκη 
κύµατος, µε κλασικό παράδειγµα το κολλαγόνο που απορροφάει στο υπεριώδες, 
οπότε οποιαδήποτε διαφορά υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών αναµένεται σε 
αυτή την περιοχή [Korovin, 1999].  

Το φασµατικό εύρος ζώνης είναι µία ιδιότητα του φασµατοφωτοµέτρου και 
είτε θα δίνεται είτε θα υπολογίζεται. Ορίζεται ως το εύρος των µηκών κύµατος που 
περιέχουν το κεντρικό µισό ολόκληρου του εύρους που διέρχεται από την σχισµή 
εξόδου του µονοχρωµάτορα. Αυτή η σχισµή είναι που γενικά ρυθµίζεται από τον 
χρήστη και µπορεί να εκφραστεί ως φασµατικό εύρος ζώνης (nm), πλάτος σχισµής 
(mm) ή και τα δύο. Για τον υπολογισµό του φασµατικού εύρους ζώνης από το πλάτος 
σχισµής απαιτείται η γνώση της αντίστροφης διασποράς του µονοχρωµάτορα. Αυτό 
είναι το dxdλ , όπου x  (mm) είναι η απόσταση στο επίπεδο της σχισµής εξόδου. 
Τυπικές τιµές της αντίστροφης διασποράς του µονοχρωµάτορα είναι 2 ή 4 nm/mm. 
Για την συγκεκριµένη εφαρµογή το πλάτος της σχισµής εξόδου του µονοχρωµάτορα 
τέθηκε ίσο µε 2 nm. 

Η επιλογή µίας πολύ µεγάλης ταχύτητας σάρωσης θα προκαλούσε φασµατική 
παραµόρφωση, ενώ µία πολύ µικρή ταχύτητα συναρτήσει µεγάλου φασµατικού 
εύρους ενδεχοµένως να επέτρεπε αλλοιώσεις στο δείγµα, όπως για παράδειγµα 
διαχωρισµό του διαλύτη από την διαλυµένη ουσία σε κάποιο εναιώρηµα. Για την 
αποφυγή οποιουδήποτε από αυτά τα δύο προβλήµατα, η ταχύτητα σάρωσης 
ρυθµίστηκε στα 480 nm/min. 

Όλες αυτές οι ρυθµίσεις αποθηκεύτηκαν υπό τη µορφή αρχείου (arteries.msc), 
για την εξασφάλιση πανοµοιότυπης λειτουργίας του φασµατοφωτοµέτρου για όλα τα 
δείγµατα. Έτσι κάθε φορά που επρόκειτο να πραγµατοποιηθεί κάποια µέτρηση 
γινόταν ανάκληση αυτού του αρχείου, αντί να επαναλαµβάνεται ο καθορισµός των 
προηγούµενων ρυθµίσεων. 

Το προς µέτρηση δείγµα εισερχόταν στο φασµατοφωτόµετρο µέσω ειδικής 
θύρας και τοποθετούταν σε µία από τις καθορισµένες βάσεις του εξαρτήµατος RSA-
PE-20, µε τον αυλό να εκτίθεται στην δέσµη δείγµατος, ανάλογα µε το εάν επρόκειτο 
για µέτρηση διέλευσης ή ανάκλασης. Λόγω του ότι φωτεινή ακτινοβολία από τον 
φωτισµό του εργαστηρίου δεσµευόταν στην σφαίρα ολοκλήρωσης κάθε φορά που 
άνοιγε η θύρα του φασµατοφωτοµέτρου, πάντοτε προηγούταν των µετρήσεων 
καθορισµός των γραµµών αναφοράς, µε την επιλογή Autozero του UV WinLab, για 
την ελαχιστοποίηση των σφαλµάτων από αυτόν τον παράγοντα.  
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Τα δεδοµένα των µετρήσεων αποθηκεύονταν υπό την µορφή χαρακτήρων 
ascii σε αρχεία µε ονοµασία ανάλογη προς εκείνη της κατανοµής των δειγµάτων (βλ. 
Πίνακα 3.2) µε πρόθεµα R για δεδοµένα µετρήσεων ανάκλασης και Τ για δεδοµένα 
µετρήσεων διέλευσης. Έτσι, επί παραδείγµατι, για το πρώτο δείγµα του Πίνακα 3.2 το 
αρχείο ανάκλασης ονοµάστηκε RΗ1, ενώ το αρχείο µε τα δεδοµένα διέλευσης πήρε 
την ονοµασία TΗ1.  

Η επιλογή της κωδικοποίησης των δεδοµένων σε αρχεία µε χαρακτήρες ascii 
πραγµατοποιήθηκε για την δυνατότητα κλήσης κι επεξεργασίας των αρχείων αυτών 
από το λογισµικό πακέτο MatLab 12.1 και πιο συγκεκριµένα από τον αλγόριθµο 
Kubelka_Munk (βλ. Κεφάλαιο 4) που συντάχθηκε στο MatLab και αποθηκεύτηκε ως 
Μ αρχείο. 
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΤΕΤΑΡΤΟ 
ΥΠΟΛΟΓΙΣΤΙΚΟ ΜΟΝΤΕΛΟ 

 
4.1 Εισαγωγή 

Τα πειραµατικά δεδοµένα, που προέκυψαν από την φασµατοφωτοµετρία (βλ. 
Κεφάλαιο 3), αποτελούν τα φάσµατα διέλευσης και ανάκλασης των έντεκα 
δειγµάτων. Για να καταστεί δυνατός, όµως, ο χαρακτηρισµός των δειγµάτων αυτών 
ως προς τις απορροφητικές ή σκεδαστικές τους ιδιότητες απαιτείται ο προσδιορισµός 
των συντελεστών απορρόφησης και σκέδασης, αντίστοιχα. Με τον τρόπο αυτό 
ποσοτικοποιούνται οι οπτικές ιδιότητες των δειγµάτων και καθίσταται δυνατή η 
σύγκρισή τους, καθώς τα φάσµατα διέλευσης και ανάκλασης είναι σχετικά µεγέθη για 
το κάθε δείγµα (εξαρτώνται από την σύσταση, το πάχος, την θερµοκρασία και άλλους 
παράγοντες), σε αντίθεση µε τα απόλυτα και συγκρίσιµα µεγέθη των συντελεστών 
απορρόφησης και σκέδασης.  

Η µέθοδος βάση της οποίας θα εξαχθούν από τα πειραµατικά δεδοµένα οι 
συντελεστές αυτοί είναι το µοντέλο των Kubelka και Munk (βλ. Κεφάλαιο 2) και πιο 
συγκεκριµένα η αντίστροφη διαδικασία του µοντέλου. Η επιλογή του βασίστηκε σε 
αρκετούς παράγοντες, αλλά κυρίως στην εναρµόνιση των προϋποθέσεών του µε την 
πραγµατοποιηθείσα, στα πλαίσια της εν λόγω εργασίας, πειραµατική διαδικασία. 

Στο κεφάλαιο αυτό αναλύονται όλοι εκείνοι οι παράγοντες που οδήγησαν 
στην επιλογή της µεθόδου των Kubelka και Munk και στην απόρριψη κάποιων άλλων 
δηµοφιλών µοντέλων. Επιπροσθέτως παρατίθεται η απόδειξη του µοντέλου, χωρίς 
την άµεση επίλυση του συστήµατος των διαφορικών εξισώσεων και τέλος 
περιγράφεται ένα αλγόριθµος για την επίλυση του αντιστρόφου µοντέλου. 
 
4.2 Επιλογή Μεθόδου 

Η γεωµετρία των χρησιµοποιηθέντων δειγµάτων θα µπορούσε να θεωρηθεί ως 
µία άπειρη επίπεδη πλάκα, εξαιρετικά µικρού πάχους. Μάλιστα, κρίνοντας από το 
πάχος των δειγµάτων, που σε καµιά περίπτωση δεν ξεπερνά τα 400 µm, η πλάκα αυτή 
µπορεί χωρίς βλάβη της γενικότητας να θεωρηθεί ότι αποτελεί µία οµογενή, ως προς 
τις οπτικές της ιδιότητες, πλάκα. 

Η προσέγγιση διάχυσης (βλ. παράγραφο 2.4.3.1) αποτελεί µία εξαιρετική 
θεωρία µοντελοποίησης της διάδοσης του φωτός στους ιστούς, όµως αναλυτικές 
λύσεις του µοντέλου είναι αδύνατον να υπολογιστούν, εκτός από απλές γεωµετρίες 
µία από τις οποίες είναι και η πλάκα που µόλις περιγράφηκε. Παρόλα αυτά το ύφος 
της πειραµατικής διαδικασίας έρχεται σε αντίθεση µε τις χρονικά εξαρτώµενες 
θεωρήσεις των αναλυτικών λύσεων, µε αποτέλεσµα να καθίσταται ανέφικτη η 
αναλυτική επίλυση του µοντέλου για τη συγκεκριµένη εφαρµογή. Από την άλλη, η 
σχετική οµοιογένεια των οπτικών ιδιοτήτων των δειγµάτων αυξάνει σηµαντικά το 
υπολογιστικό κόστος τόσο της µεθόδου των πεπερασµένων διαφορών, όσο και της 
µεθόδου των πεπερασµένων στοιχείων. Πράγµατι, η διακριτοποίηση των δειγµάτων 
βάση των προϋποθέσεων των δύο µεθόδων απαιτεί εξαιρετικά µικρά όρια 
δυσχεραίνοντας την υπολογιστική διαδικασία και ανάγει την όποια εξάρτηση των 
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οπτικών ιδιοτήτων των δειγµάτων από το πάχος αµελητέα σε σχέση µε το έµφυτο 
σφάλµα των µεθόδων και ως εκ τούτου καθίσταται υπολογιστικά ασύµφορη η 
αριθµητική επίλυση της προσέγγισης διάχυσης. Με την απόρριψη τόσο των 
αναλυτικών, όσο και των αριθµητικών λύσεων του µοντέλου αυτού, άµεση είναι η 
απόρριψη και του ίδιου του χρονικά εξαρτώµενου µοντέλου προσέγγισης διάχυσης. 

Το µοντέλο Monte Carlo αποτελεί για ένα τεράστιο εύρος περιπτώσεων το πιο 
ακριβές µοντέλο διάδοσης του φωτός µέσα από βιολογικά δείγµατα. Μοναδικό του 
µειονέκτηµα αποτελεί ουσιαστικά το µεγάλο υπολογιστικό του κόστος, το 
µεγαλύτερο ίσος από όλα τα µοντέλα που παρουσιάστηκαν στο δεύτερο κεφάλαιο. 
Εκεί ακριβώς στηρίχθηκε και ο λόγος της απόρριψής του. Η απλότητα της 
γεωµετρίας των δειγµάτων σε συνδυασµό µε το πολύ λεπτό τους πάχος καλλιέργησε 
εξ αρχής την υποψία ότι το µοντέλο των Kubelka και Munk θα µπορούσε να 
εφαρµοστεί µε σχετικά µικρό υπολογιστικό σφάλµα. Εάν πράγµατι ίσχυε κάτι τέτοιο, 
τότε σαφώς το µοντέλο των Kubelka και Munk θα υπερίσχυε του µοντέλου Monte 
Carlo, καθότι είναι πιο απλό µοντέλο, πολύ πιο άµεσο και κυρίως υπολογιστικά 
ταχύτατο. 

Η πρώτη, λοιπόν, σηµαντική προϋπόθεση εφαρµογής του µοντέλου των 
Kubelka και Munk είναι ότι παρόλο που οι διάχυτοι συντελεστές σκέδασης και 
απορρόφησης, S  και K  αντίστοιχα, έχουν αποδειχθεί ισχυρά εξαρτώµενοι από το 
µήκος κύµατος της ακτινοβολίας, θεωρούνται ότι δεν µεταβάλλονται συναρτήσει του 
πάχους της πλάκας του δείγµατος. Για την συγκεκριµένη εφαρµογή, όπου το µέγιστο 
πάχος φτάνει µόνο τα 400 µm, δεν αναµένεται να υπάρχει σηµαντική διακύµανση 
των τιµών των συντελεστών αυτών, οπότε ως προς αυτήν την προϋπόθεση το µοντέλο 
καλύπτεται πλήρως. 

Η δεύτερη προϋπόθεση είναι η ροή της φωτεινής ακτινοβολίας µέσα στο 
δείγµα να είναι διάχυτη. Εάν η µέση ελεύθερη διαδροµή σκέδασης ενός φωτονίου 
είναι πολύ µικρότερη από το πάχος του δείγµατος, τότε η προσπίπτουσα ακτινοβολία 
σκεδάζεται πολύ γρήγορα και γίνεται διάχυτη µετά από µικρή απόσταση µέσα στο 
δείγµα. Για τους βιολογικούς ιστούς αυτό είναι αληθές, ιδίως στην ορατή και την 
υπεριώδη ακτινοβολία, λόγω του ότι εκεί η σκεδαστική τους συµπεριφορά είναι 
εντονότατη. Το γεγονός αυτό σε συνδυασµό µε το ότι η µέθοδος της 
φασµατοφωτοµετρίας που χρησιµοποιήθηκε αναφέρεται τυπικά σε αυτά τα µήκη 
κύµατος καθιστούν το µοντέλο συµβατό και ως προς αυτή την προϋπόθεση για την 
συγκεκριµένη εφαρµογή. 

Η τρίτη και τελευταία προϋπόθεση είναι η απουσία των απωλειών άκρων. Η 
ισχύς αυτής της προϋπόθεσης είναι άµεση κι έγκειται στο πολύ µικρό πάχος των 
δειγµάτων και την σχετικά άπειρη επιφάνειά τους σε σχέση µε την διάµετρο της 
προσπίπτουσας ακτινοβολίας. Εποµένως οι απώλειες των άκρων µπορούν να 
θεωρηθούν αµελητέες και να καλυφθεί και αυτή η προϋπόθεση. 

Με την κάλυψη και των τριών προϋποθέσεων της µεθόδου των Kubelka και 
Munk η χρησιµοποίησή της για τον υπολογισµό των οπτικών ιδιοτήτων των ιστών 
θεωρείται ικανοποιητική, µε σχετικά µικρά σφάλµατα. Το γεγονός αυτό οδηγεί στην 
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επιλογή της εν λόγω µεθόδου έναντι της αρκετά πιο πολύπλοκης κι εξαιρετικά 
χρονοβόρας µεθόδου Monte Carlo, παρόλη την αποδεδειγµένη ακρίβειά της. 

Όσον αφορά τις υπόλοιπες µεθόδους που αναφέρονται στο δεύτερο κεφάλαιο, 
όλες απορρίπτονται εκ των προτέρων καθότι είτε αποτελούν τροποποίηση κάποιας 
από τις προαναφερθείσες είτε απλά ισοδυναµούν µε κάποια από αυτές.  

Έτσι τελικά η µέθοδος που θα χρησιµοποιηθεί για τον υπολογισµό των 
οπτικών ιδιοτήτων των δειγµάτων είναι η αντίστροφη µέθοδος των Kubelka και 
Munk. Στη συνέχεια παρατίθεται η απόδειξη του µοντέλου Kubelka-Munk, η επίλυση 
του οποίου θα οδηγήσει στον υπολογισµό των συντελεστών απορρόφησης και 
σκέδασης. 
 
4.3 Απόδειξη Μοντέλου Kubelka-Munk 

Η απόδειξη της θεωρίας της ανάκλασης των Kubelka και Munk θα 
πραγµατοποιηθεί µε βάση το ακόλουθο σχήµα. 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Όπως φαίνεται και στο σχήµα, για την απόδειξη της θεωρίας υποτίθεται 

φωτεινή ακτινοβολία, έντασης 0I , προσπίπτουσα σε ένα δείγµα πάχους D  και 
ανάκλασης R . Πίσω από το δείγµα υποτίθεται ότι υπάρχει επιφάνεια ανάκλασης 

0=′R . Το φως, το οποίο εξέρχεται από την επάνω επιφάνεια του δείγµατος µετά την 
σκέδαση, απορρόφηση ή διάδοση, έχει ένταση I . Σε µία απόσταση x , µετρούµενη 
από την κάτω επιφάνεια του δείγµατος, θεωρείται µία στοιχειώδης φέτα, πάχους dx  
και µε το σκεδαζόµενο φως να είναι προσπίπτον σε αυτή. Το φως αυτό διαδίδεται 
τόσο προς τα πάνω όσο και προς τα κάτω διάµεσο της φέτας µε εντάσεις Ri  και Ti , 
αντιστοίχως. 

Με την πειραµατική υπόθεση, που µόλις περιγράφηκε, θα υπολογιστεί ο 
διάχυτος συντελεστής απορρόφησης (diffusion absorption coefficient, K ) και ο 
διάχυτος συντελεστής σκέδασης (diffusion scattering coefficient, S ) (βλ. παράγραφο 
2.4.3.2).  

Η επίδραση της στοιχειώδους φέτας dx  του υλικού πάνω στα Ri  και Ti  
διακρίνεται στις ακόλουθες τέσσερις περιπτώσεις: 

 Λόγω απορρόφησης και σκέδασης η Ti  µειώνεται κατά τον παράγοντα 
( ) dxKSii T ⋅+⋅=1  

 Λόγω, πάλι, απορρόφησης και σκέδασης η Ri  µειώνεται κατά τον παράγοντα 
( ) dxKSii R ⋅+⋅=2  
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 Επειδή το σκεδαζόµενο φως από την Ri  ενισχύει την Ti , η δεύτερη αυξάνει 
κατά τον παράγοντα 

dxSii R ⋅⋅=3  
 Αντίστοιχα, επειδή το σκεδαζόµενο φως από την Ti  ενισχύει την Ri , η δεύτερη 

αυξάνει κατά τον παράγοντα 
dxSii T ⋅⋅=4  

Έτσι, οι συνολικές µεταβολές των εντάσεων Ri  και Ti  προκύπτει ότι είναι 
( ) dxSidxiKSdi TRR ⋅⋅+⋅⋅+−=  
( ) dxSidxiKSdi RTT ⋅⋅+⋅⋅+−=−  

αντίστοιχα. Τα πρόσηµα καθορίζονται από τον τρόπο µέτρησης της απόστασης x , 
που εν προκειµένω είναι από την κάτω επιφάνεια προς την επάνω. 

∆ιαιρώντας, τώρα, την πρώτη εξίσωση µε τον παράγοντα Ri  προκύπτει η 
ακόλουθη σχέση 

( ) dxS
i
i

dxKS
i
di

R

T

R

R ⋅⋅+⋅+−=  

Οµοίως, διαιρώντας και την δεύτερη εξίσωση µε τον παράγοντα Ti  προκύπτει η 
ακόλουθη σχέση 

( ) dxS
i
i

dxKS
i
di

T

R

T

T ⋅⋅+⋅+−=−  

Αθροίζοντας τις δύο αυτές σχέσεις και λαµβάνοντας υπόψη ότι 

















=−

y
xd

y
dy

x
dx ln  

προκύπτει η εξίσωση 

( ) dx
i
i

i
i

SdxKS
i
i

d
T

R

R

T

T

R ⋅







+⋅+⋅+⋅−=
















2ln  

Η ανάκλαση, όπως είναι γνωστό, εκφράζεται από τον λόγο της σκεδαζόµενης 
προς την προσπίπτουσα ακτινοβολία, δηλαδή από την σχέση 

0I
IR =  

Με την ίδια λογική ορίζεται και η ανάκλαση επάνω στην στοιχειώδη φέτα πάχους 
dx , δηλαδή από την αντίστοιχη σχέση 

T

R

i
i

r =  

Αντικαθιστώντας, εποµένως, την σχέση της ανάκλασης, στην στοιχειώδη φέτα, στην 
εξίσωση ( )5.4 , αυτή µετασχηµατίζεται στην ακόλουθη ισοδύναµή της 

( )[ ] ( ) dxr
r

SdxKS
r
drrd ⋅






 +⋅+⋅+⋅−==

12ln  

και χωρίζοντας τις µεταβλητές γίνεται 

( )1.4
( )2.4

( )3.4

( )4.4

( )5.4

( )6.4

( )7.4

( )8.4
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dxS

S
Kr

r
r

dr
⋅=















 +⋅−






 +⋅ 121

 

Ολοκληρώνοντας, τώρα, το αριστερό µέλος της ισότητας από R′  µέχρι R  και το δεξί 
από 0  έως X , προκύπτει η εξίσωση της µορφής 

∫∫ ⋅=
⋅





 +
⋅−+′

DR

R

dxS
r

S
KSr

dr

02 21
 

που υπολογίζει την ανάκλαση σε σχέση µε τους συντελεστές S  και K  και µε την 
ανάκλαση R′ , όπου για την συγκεκριµένη εφαρµογή, όπως έχει προαναφερθεί, 
θεωρείται ότι 0=′R . Για απλοποίηση των εκφράσεων ορίζεται ότι 

( ) 1−⋅+= SKSa  
οπότε η εξίσωση ( )10.4  µετασχηµατίζεται στην πιο απλή µορφή 

∫∫ ⋅=
+⋅⋅−′

DR

R

dxS
rar

dr

0
2 12

 

Στο ολοκλήρωµα του αριστερού µέλους της παραπάνω ισότητας είναι 
εµφανές ότι το πολυώνυµο του παρονοµαστή έχει βαθµό µεγαλύτερο από τον βαθµό 
του αριθµητή. Έτσι, ο υπολογισµός του συνίσταται στα ακόλουθα βήµατα. 
 
i. Βήµα Πρώτο 

Ο παρονοµαστής τίθεται ίσος µε µηδέν και υπολογίζονται οι ρίζες της 
προκύπτουσας εξίσωσης, οι οποίες είναι 

12
2,1 −±= aar  

άρα ο παρονοµαστής γράφεται στη µορφή 
( ) ( )1112 222 −+−⋅−−−=+⋅⋅− aaraarrar  

 
ii. Βήµα ∆εύτερο 

Κατόπιν το όρισµα του ολοκληρώµατος αναλύεται σε άθροισµα απλών 
κλασµάτων σύµφωνα µε την εξίσωση 

1112
1

222
−+−

+
−−−

=
+⋅⋅− aar

B
aar

A
rar

 

Απαλείφοντας τους παρονοµαστές η εξίσωση ( )15.4  παίρνει την ακόλουθη µορφή 

( ) ( )111 22 −−−⋅+−+−⋅= aarBaarA   

Για 12 −+= aar  προκύπτει απ’ ευθείας η τιµή του αγνώστου A , που είναι 

12
1

2 −⋅
=

a
A  

ενώ για 12 −−= aar  προκύπτει απ’ ευθείας η τιµή του αγνώστου B , που είναι 

12
1

2 −⋅
−=

a
B   

( )9.4

( )10.4

( )11.4

( )12.4

( )13.4

( )14.4

( )15.4

( )16.4

( )17.4

( )18.4
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Τελικά το όρισµα του ολοκληρώµατος ( )12.4  µπορεί να γραφεί ως άθροισµα 
απλών κλασµάτων µε την ακόλουθη µορφή 










−+−
−

−−−
⋅

−⋅
=

+⋅⋅− 1
1

1
1

12
1

12
1

2222 aaraararar
  

 
iii. Βήµα Τρίτο 

Το εν λόγω ολοκλήρωµα υπολογίζεται, τώρα, ως άθροισµα ολοκληρωµάτων, 
που έχουν την µορφή των βασικών ολοκληρωµάτων. Έτσι αν το ολοκλήρωµα 
συµβολιστεί µε O  και ο παράγοντας 12 −a  µε b  (για διευκόλυνση στη γραφή), 
αυτό υπολογίζεται ως εξής 

⇒⋅
+−

⋅
⋅

−⋅
−−

⋅
⋅

= ∫∫
′′

R

R

R

R

dr
barb

dr
barb

O 1
2
11

2
1  

( ) ( ) ⇒+−⋅
⋅

−−−⋅
⋅

=
′′

R

R

R

R
bar

b
bar

b
O ln

2
1ln

2
1  

( ) ( ) ( ) ( )[ ]⇒+−′++−−−−′−−−⋅
⋅

= baRbaRbaRbaR
b

O lnlnlnln
2
1  









−−′
+−′

⋅
+−
−−

⋅
⋅

=
baR
baR

baR
baR

b
O ln

2
1   

Όµως, από τη σχέση ( )12.4  ισχύει ότι 

∫⋅=
D

dxSO
0

 

εποµένως προκύπτει ότι 

DSb
baR
baR

baR
baR

⋅⋅⋅=







−−′
+−′

⋅
+−
−− 2ln   

Στην περίπτωση που το D  τείνει στο άπειρο, ∞6D , η ανάκλαση, R , τείνει στην 
τιµή ∞RR 6 , ενώ η ανάκλαση 0=′R . Τότε, στην παραπάνω σχέση το δεξί µέλος 
ισούται µε το άπειρο, πράγµα που σηµαίνει ότι και το αριστερό πρέπει να ισούται 
επίσης µε το άπειρο. Για να συµβαίνει αυτό, όµως, θα πρέπει ο παρονοµαστής να 
ισούται µε µηδέν, δηλαδή θα πρέπει να ισχύει 

( ) ( ) ⇒−−=−=→=−−⋅+− ∞
≠

∞ 100 2aabaRbabaR ba  

S
K

S
K

S
KR ⋅

+





−+=∞

21
2

  

Η εξίσωση αυτή σηµαίνει ότι η ∞R  µπορεί να είναι µόνο µικρότερη της µονάδας για 
µη µηδενικό συντελεστή απορρόφησης ( )K . Αυτό είναι λογικό καθότι εάν δεν 
υφίσταται απορρόφηση, όλο το φως θα πρέπει να σκεδάζεται µέχρις ότου να 
επανεµφανιστεί από την επάνω επιφάνεια του δείγµατος (για άπειρο πάχος δείγµατος, 
φυσικά). 

Όπως προέκυψε από τους προηγούµενους υπολογισµούς το ∞R  ισούται µε 
ba − , εποµένως δύναται να πραγµατοποιηθούν οι κάτωθι υπολογισµοί 

( )19.4

( )20.4

( )21.4

( )22.4
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∞

∞
∞ ⋅

+
=⇒−−=

R
RaaaR
2

11
2

2   

∞

∞
∞

∞

∞
∞ ⋅

−
=⇒−

⋅
+

=⇒−=
R
RbR

R
RbRab

2
1

2
1 22

 

και 

∞∞

∞

∞

∞ =+⇒
⋅
−

+
⋅
+

=+
R

ba
R
R

R
Rba 1

2
1

2
1 22

 

εποµένως 

⇒⋅⋅
−

=







−⋅′
−⋅

⋅
−
−′

⇒⋅⋅⋅=







−−′
+−′

⋅
+−
−−

∞

∞

∞

∞

∞

∞ DS
R

R
RR
RR

RR
RR

DSb
baR
baR

baR
baR 21

1
1

ln2ln  









−⋅′
−⋅

⋅
−
−′

⋅
−

⋅=
∞

∞

∞

∞

∞

∞

1
1

ln
1

1
2 RR

RR
RR
RR

R
R

D
S   

και για 0=′R , η σχέση απλοποιείται περαιτέρω 
( )









−

−⋅⋅
⋅

−
⋅=

∞

∞∞

∞

∞

RR
RRR

R
R

D
S

1
ln

1
1

2   

Οι σχέσεις ( )26.4  και ( )27.4  µπορούν να µετασχηµατιστούν κατάλληλα, ούτως ώστε 
να υπολογίζεται η ανάκλαση R . Οι µετασχηµατισµοί αυτοί υλοποιούνται µε τους 
ακόλουθους υπολογισµούς 

( ) ⇒
−−′
+−′

⋅
+−
−−

=⋅⋅⋅⇒⋅⋅⋅=







−−′
+−′

⋅
+−
−−

baR
baR

baR
baRDSbDSb

baR
baR

baR
baR 2exp2ln  

( ) ( ) ( ) ( ) ⇒
−−′
+−′

⋅+−
−−′
+−′

⋅=⋅⋅⋅⋅−−⋅⋅⋅⋅
baR
baRba

baR
baRRDSbbaDSbR 2exp2exp  

( ) ( ) ( ) ( ) ⇒
−−′
+−′

⋅+−⋅⋅⋅⋅−=





−−′
+−′

−⋅⋅⋅⋅
baR
baRbaDSbba

baR
baRDSbR 2exp2exp  

και για 0=′R , η σχέση απλοποιείται περαιτέρω 

⇒

−







⋅⋅

−

−







⋅⋅

−
⋅

=

∞
∞

∞

∞
∞

∞
∞

2
2

2

1exp

1exp

RDS
R

R

RDS
R

RR
R

( )
( ) ∞

−
∞ −⋅⋅⋅⋅

−⋅⋅⋅
=

RDSbR
DSbR

2exp
12exp

1   

Από την άλλη, όσον αφορά την διάδοση, αυτή υπολογίζεται από την εξίσωση 
( )2.4 , η οποία, για διευκόλυνση, παρατίθεται ακολούθως 

( ) dxSidxiKSdi RTT ⋅⋅+⋅⋅+−=−  
∆ιαιρώντας την µε Ti  µετασχηµατίζεται στην µορφή 

( ) dxS
i
i

dxKS
i
di

T

R

T

T ⋅⋅+⋅+−=−  

( )

( ) ( )
1

2exp

1
2exp

−⋅′
−′⋅

−⋅⋅⋅

−⋅′
−′

−⋅⋅⋅⋅
=

∞

∞∞

∞

∞
∞

RR
RRR

DSb

RR
RRDSbR

R

( )23.4

( )24.4

( )25.4

( )26.4

( )27.4

( )28.4

( )29.4

( )30.4
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Όµως από την τιµή του a , όπως αυτή έχει οριστεί στη σχέση ( )11.4 , προκύπτει ότι  
( ) SaKSSKSa ⋅=+⇒⋅+= −1  

ενώ, επίσης, έχει οριστεί ότι ο λόγος Ri  προς Ti  περιγράφει την ανάκλαση στην 
στοιχειώδη φέτα, πάχους dx , δηλαδή 

T

R

i
i

r =  

οπότε η διαφορική εξίσωση γίνεται 

( ) dxSra
i
di

T

T ⋅⋅+−=−  

όπου το γινόµενο S  επί dx  ισούται µε 

dxS
rar

dr
⋅=

+⋅⋅− 122  

σύµφωνα, πάντα, µε τα όσα έχουν αναφερθεί προηγουµένως. Έτσι, η εν λόγω 
διαφορική εξίσωση παίρνει την µορφή 

dr
rar

ar
i
di

T

T ⋅
+⋅⋅−

−
=−

122  

η οποία µε ολοκλήρωση και των δύο µελών της γίνεται 

∫∫
′′

⋅
+⋅⋅−

−
=−

R

R

I

I T

T dr
rar

ar
i
di

122

0

 

όπου το I ′  αντιστοιχεί στην ένταση που τελικά διαπερνά το δείγµα. Το αριστερό 
ολοκλήρωµα, έστω O , υπολογίζεται 

( )[ ] ( ) ( )[ ] 






 ′
=⇒′−−=⇒−= ′

0
0 lnlnlnln 0

I
IOIIOiO I

IT  

κι επειδή η διάδοση ορίζεται ως ο λόγος της έντασης που διαπερνά το δείγµα, προς 
την προσπίπτουσα ένταση, δηλαδή 

0I
IT
′

=  

το ολοκλήρωµα του αριστερού µέλους ισούται µε 
( )TO ln=  

Όσον αφορά το ολοκλήρωµα του δεξιού µέλους, έστω O′ , αυτό θα 
υπολογιστεί µε την µέθοδο που περιγράφηκε παραπάνω, για την επίλυση ενός 
αντίστοιχου ολοκληρώµατος. Έτσι, τα τρία βήµατα, συνοπτικά, έχουν ως εξής 
 
i. Βήµα Πρώτο 

Οι ρίζες του παρονοµαστή παραµένουν οι ίδιες µε την προηγούµενη 
περίπτωση, οπότε αυτός γράφεται σαν γινόµενο µε την ακόλουθη µορφή 

( ) ( )barbarrar +−⋅−−=+⋅⋅− 122  

όπου 12 −= ab . 
 
ii. Βήµα ∆εύτερο 

Απαλείφοντας τους παρονοµαστές προκύπτει η ακόλουθη εξίσωση 

( )31.4

( )32.4

( )33.4

( )34.4

( )35.4

( )36.4

( )37.4

( )38.4

( )39.4



Κεφάλαιο 4: Υπολογιστικό Μοντέλο 

71 

( ) ( )barBbarAar −−⋅++−⋅=−   
όπου A  και B  οι αριθµητές (ανεξάρτητοι του r ) των δύο απλών κλασµάτων. Έτσι 
για bar +=  προκύπτει ότι 

2
1

=A   

και για bar −=  προκύπτει ότι 

2
1

=B  

 
iii. Βήµα Τρίτο 

Το εν λόγω ολοκλήρωµα παίρνει, εποµένως, την εξής µορφή 

∫∫
′′

⋅
+−

⋅+⋅
−−

⋅=′
R

R

R

R

dr
bar

dr
bar

O 1
2
11

2
1  

το οποίο υπολογίζεται 

( ) ( ) ⇒+−⋅+−−⋅=′
′′

R

R

R

R
barbarO ln

2
1ln

2
1  

( ) ( ) ( ) ( )[ ]⇒+−′−+−+−−′−−−⋅=′ baRbaRbaRbaRO lnlnlnln
2
1  
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baR
baRO ln

2
1  

Κατά τον υπολογισµό του συντελεστή ανάκλασης, S , είχε αποδειχθεί η σχέση 
( )21.4 , η οποία µετασχηµατίζεται στην 

( )
baR
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baR
baRDSb

−−′
+−′

⋅
+−
−−

=⋅⋅⋅2exp  

από την οποία προκύπτει ότι 

( )
baR
baRDSb

baR
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Όµως, από την αρχική σχέση των δύο ολοκληρωµάτων που µόλις 
υπολογίστηκαν, ισχύει ότι OO ′= . Έτσι 
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όπου το άθροισµα ba +  αντικαταστάθηκε από την εξίσωση ( )25.4 . 
Τέλος, αντικαθιστώντας στην παραπάνω σχέση και την τιµή της ανάκλασης, 

R , η σχέση που υπολογίζει την διάδοση γίνεται  

( )

( ) ( )

( )⇒⋅⋅−⋅
−⋅′

−⋅



















−⋅′
−′⋅

−⋅⋅⋅

−⋅′
−′

−⋅⋅⋅⋅

=
∞

∞

∞

∞∞

∞

∞
∞

DSb
RR

R

RR
RRRDSb

RR
RR

DSbR

T exp
1

1

1
2exp

1
2exp

 

( ) ( )[ ]
( ) ( ) ( ) ( )[ ] ( )

( ) ( ) ( )
( ) ( ) ( ) ( )[ ] ( )

⇒










⋅⋅−⋅
−′⋅−⋅⋅⋅⋅−⋅′⋅−⋅′

−′⋅−⋅⋅⋅⋅−⋅′
−

−⋅⋅−⋅
−′⋅−⋅⋅⋅⋅−⋅′⋅−⋅′

⋅+′−⋅⋅⋅⋅−⋅′⋅

=

∞∞∞∞

∞∞∞

∞∞∞∞

∞∞∞∞

DSb
RRRDSbRRRR

RRRDSbRR

DSb
RRRDSbRRRR

RRRDSbRRR

T
exp

2exp11
2exp1

exp
2exp11

2exp1

( ) ( ) ( )

( ) ( ) ( )
( )⇒⋅⋅−⋅









−′⋅−′⋅−⋅⋅⋅⋅−⋅′

⋅⋅⋅⋅−⋅′⋅−
=

∞
∞∞∞

∞∞ DSb

R
RRRRDSbRR

DSbRRR
T exp

12exp1

2exp11

22

2

 

( ) ( ) ( )

( ) ( ) ( ) 







−′⋅−′⋅−⋅⋅⋅⋅−⋅′

⋅⋅⋅−⋅′⋅−
=

∞
∞∞∞

∞∞

R
RRRRDSbRR

DSbRRR
T

12exp1

exp11

22

2

 

και για 0=′R , η σχέση απλοποιείται περαιτέρω 
( ) ( )

( ) 2

2

2exp
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4.4 Υπολογισµός Οπτικών Ιδιοτήτων των ∆ειγµάτων 

Η πειραµατική διαδικασία που περιγράφηκε στο τρίτο κεφάλαιο και που 
πραγµατοποιήθηκε στα πλαίσια της συγκεκριµένης µελέτης προϋπόθετε την απουσία 
ανακλαστικής επιφάνειας πίσω από το δείγµα, µε άµεση συνέπεια την εξίσωση της 
ανάκλασης R′  µε το µηδέν. Έτσι, µε υιοθέτηση του µοντέλου των Kubelka και 
Munk, την διάδοση του φωτός στα δείγµατα περιγράφουν οι εξισώσεις ( )29.4  και 
( )50.4 . 

Τα δεδοµένα, όµως, που προέκυψαν από τις µετρήσεις καθιστούν τις δύο 
αυτές εξισώσεις ένα σύστηµα δύο εξισώσεων µε δύο αγνώστους, τα S  και K  και 
όπου D  είναι το πάχος των δειγµάτων και ∞R  είναι συνάρτηση των αγνώστων S  και 
K  (βλ. εξίσωση ( )22.4 ). Η επίλυση του συστήµατος αυτού πραγµατοποιήθηκε µε 
την χρήση του λογισµικού πακέτου MatLab και πιο συγκεκριµένα µε την εντολή 
solve του MatLab.  

Σε ένα αρχείο τύπου M ορίστηκαν αρχικά οι δύο εξισώσεις, όπως αυτές 
εµφανίζονται στις σχέσεις ( )29.4  και ( )50.4 , µε την µεταβλητή ∞R  να έχει την 
µορφή της σχέσεως ( )22.4 . Κατόπιν χαρακτηρίστηκαν ως άγνωστοι οι µεταβλητές S  
και K  και µε αυτούς τους αγνώστους επιλύθηκε το σύστηµα καλώντας την εντολή 
solve. Η όλη διαδικασία συµπεριλήφθη σε δύο διαδοχικούς επαναληπτικούς 

( )49.4

( )50.4
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βρόγχους for για την επίλυση του προβλήµατος σε ολόκληρο το φάσµα των 
πειραµατικών µετρήσεων και για το σύνολο των δειγµάτων. Τα δεδοµένα που 
προέκυψαν αποθηκεύτηκαν σε δύο πίνακες ji× , όπου i  αποτελεί το φάσµα των 
πειραµατικών µετρήσεων και j  είναι ο αριθµός των χρησιµοποιηθέντων δειγµάτων, 
µε στοιχεία τους διάχυτους συντελεστές σκέδασης και απορρόφησης αντίστοιχα στον 
κάθε πίνακα. 

Με σκοπό την λειτουργικότητα του αλγορίθµου που µόλις περιγράφηκε 
ανεξαρτήτως του πλήθους των δειγµάτων ή του φάσµατος των µετρήσεων δόθηκε η 
δυνατότητα στον χρήστη να επιλέγει µόνος του τα αρχεία των δεδοµένων του και να 
καταχωρεί το πάχος του κάθε δείγµατος, χωρίς να επιβάλλεται η τροποποίηση του 
αλγορίθµου κάθε φορά που αλλάζουν τα δείγµατα. Αυτό επιτεύχθηκε µε έναν αριθµό 
παραθύρων επικοινωνίας του αλγορίθµου µε τον χρήστη, όπου ο τελευταίος καλείται 
να επιλέξει τα δεδοµένα που τον ενδιαφέρουν, να ορίσει τα πάχη των δειγµάτων του 
και να σχεδιάσει ή/και να αποθηκεύσει τα αποτελέσµατα της διαδικασίας. Επίσης έχει 
την δυνατότητα να διακόψει την διαδικασία σε οποιοδήποτε στάδιο εκείνος επιθυµεί. 

Τέλος, για την εξοικονόµηση υπολογιστικού χρόνου σε περίπτωση ελλιπούς 
εισαγωγής δεδοµένων ή ύπαρξης σφαλµάτων στα ίδια τα δεδοµένα (π.χ. διαφορετικό 
εύρος των φασµάτων διέλευσης και ανάκλασης) ο αλγόριθµος συµπληρώθηκε µε 
έναν αριθµό εσωτερικών ελέγχων τόσο ποσοτικών, όσο και ποιοτικών 
χαρακτηριστικών των δεδοµένων εισαγωγής. Σε κάθε περίπτωση σφάλµατος η 
διαδικασία επίλυσης του αντίστροφου µοντέλου των Kubelka και Munk διακόπτεται, 
συνοδευόµενη µε ανάλογο µήνυµα ενηµέρωσης του χρήστη για την περιοχή 
εντοπισµού του σφάλµατος. 

Το Μ αρχείο που περιέχει τον αλγόριθµο έλαβε την ονοµασία Kubelka_Munk 
και το πλήρες περιεχόµενό του παρατίθεται στο Παράρτηµα. Στο Σχήµα 4.2 
παρουσιάζεται το διάγραµµα ροής λειτουργίας του αλγορίθµου, όπου φαίνονται όλοι 
οι έλεγχοι που πραγµατοποιούνται. 
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Σχήµα 4.2: ∆ιάγραµµα Ροής Λειτουργίας Αλγορίθµου Kubelka_Munk
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΠΕΜΠΤΟ 
ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

 
5.1 Εισαγωγή 

Μετά την ολοκλήρωση των πειραµατικών µετρήσεων και την επιλογή της 
µεθόδου διαχείρισης των δεδοµένων που προέκυψαν, αποµένει ο προσδιορισµός ενός 
ικανού και αξιόπιστου διαγνωστικού εργαλείου για τον σαφή διαχωρισµό των υγιών 
από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες. 

Σε αυτό το κεφάλαιο παρουσιάζονται τόσο τα πειραµατικά, όσο και τα 
υπολογιστικά δεδοµένα. Επίσης προτείνονται και δύο αλγόριθµοι διάγνωσης της 
ασθένειας της αθηροσκλήρωσης, που όπως φαίνεται, για τη συγκεκριµένη 
πειραµατική διαδικασία, ανταποκρίνεται πλήρως στις προϋποθέσεις της εν λόγω 
εργασίας. 
 
5.2 Φάσµατα ∆ιέλευσης και Ανάκλασης 

Τα δείγµατα, όπως αναφέρθηκε και στο τρίτο κεφάλαιο, αποτελούσαν επτά 
υγιή και τέσσερα αθηροσκληρωτικά τµήµατα θωρακικών αρτηριών λευκών 
κουνελιών Νέας Ζηλανδίας. Σε αυτά τα δείγµατα µετρήθηκαν, µε τη µέθοδο της 
φασµατοφωτοµετρίας, η διέλευση και η ανάκλαση του αυλού των αρτηριών σε ένα 
εύρος µηκών κύµατος από 200 έως 1100 nm. Από αυτά τα δεδοµένα σχεδιάζονται τα 
φάσµατα διέλευσης και ανάκλασης για το κάθε δείγµα. 

Αρχικά θα παρουσιασθούν τα φάσµατα αυτά ξεχωριστά για τις υγιείς και 
ξεχωριστά για τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες. Έτσι στο Σχήµα 5.1 φαίνεται το 
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φάσµα διέλευσης, ενώ στο Σχήµα 5.2 το φάσµα ανάκλασης των υγιών αρτηριών, 
ακριβώς όπως αυτά προέκυψαν από την πειραµατική διαδικασία. 

Στα διαγράµµατα αυτά εκτός από τα φάσµατα των επτά υγιών δειγµάτων που 
προσήχθησαν κατεψυγµένα στους -70°C σε υγρό άζωτο φαίνονται και τα φάσµατα 
δύο ακόµη δειγµάτων, των H1F και H2F. Αυτά τα δύο δείγµατα αποτελούσαν υγιή 
τµήµατα θωρακικής αορτής, τα οποία όµως προσήχθησαν αποθηκευµένα σε διάλυµα 
φορµόλης.  

Παρατηρώντας τα δύο διαγράµµατα µπορεί κανείς να διακρίνει τρεις περιοχές 
έντονης απορρόφησης. Αυτές οι περιοχές είναι στα 410 nm (ζώνη Soret), στα 540 και 
στα 577 nm (ζώνες α και β της οξυαιµοσφαιρίνης αντίστοιχα) περίπου κι 
εκδηλώνονται µε βυθίσµατα στα αντίστοιχα µήκη κύµατος στα εν λόγω διαγράµµατα 
[LaMuraglia, 1990]. Επίσης είναι εµφανής από τα διαγράµµατα η έντονη 
απορροφητική συµπεριφορά του ιστού των αρτηριών στην ζώνη κάτω των 300 nm, 
κάτι που άλλωστε είναι αληθές για τους περισσότερους βιολογικούς ιστούς.  

Όλες αυτές οι παρατηρήσεις, όµως, γίνονται µόνο για τα φάσµατα που 
προέκυψαν από τις επτά πρώτες αρτηρίες. Οι φασµατικές διαφορές που εµφανίζουν 
οι δύο αρτηρίες που αποθηκεύθηκαν στο διάλυµα της φορµόλης είναι εντονότατες. 
Πιο συγκεκριµένα, φαίνεται σαφέστατα ότι η φορµόλη επηρεάζει κάποια συστατικά 
των ιστών ως προς τις οπτικές τους ιδιότητες, πράγµα που µεταφράζεται µε την 
απουσία απορρόφησης στα 410, 540 και 577 nm. Άλλη µία διαφορά είναι η εµφάνιση 
απορρόφησης στα 650 nm στην περίπτωση των δειγµάτων φορµόλης. Όλες αυτές οι 
διαφορές οδηγούν στο συµπέρασµα ότι η φορµόλη επηρεάζει σηµαντικά τις οπτικές 
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ιδιότητες των ιστών και ως εκ τούτου κρίνεται ακατάλληλο υλικό για την 
αποθήκευση των δειγµάτων σε τέτοιου είδους πειραµατικές διαδικασίες. 

Σε αντιστοιχία µε τα φασµατικά διαγράµµατα των υγιών αρτηριών είναι και 
τα Σχήµατα 5.3 και 5.4, στα οποία παρουσιάζονται τα φάσµατα διέλευσης και 
ανάκλασης των τεσσάρων αθηροσκληρωτικών δειγµάτων. 

Είναι έκδηλη η οµοιοµορφία µεταξύ των αντίστοιχων φασµάτων των υγιών 
και των αθηροσκληρωτικών αρτηριών. Μία απλή παρατήρηση των Σχηµάτων 5.3 και 
5.4 οδηγεί στα ίδια µε προηγουµένως συµπεράσµατα σχετικά µε τις ζώνες έντονης 
απορρόφησης.  

Σε µία προσπάθεια να εντοπιστούν κάποιες πρώτες φασµατικές διαφορές 
υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών όλα τα φάσµατα διέλευσης και όλα τα 
φάσµατα ανάκλασης συγκεντρώνονται στα Σχήµατα 5.5 και 5.6. 

Από τα διαγράµµατα αυτά µπορούν να εντοπιστούν κάποιες διαφορές 
ανάµεσα στις δύο οµάδες αρτηριών. Στο Σχήµα 5.5 φαίνεται ότι η διέλευση του 
φωτός από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες είναι σηµαντικά περιορισµένη σε σχέση 
µε τις υγιείς (η τιµή της αγγίζει το ήµισυ της αντίστοιχης τιµής των υγιών αρτηριών) 
µε εξαίρεση το αθηροσκληρωτικό δείγµα Α2 που το φάσµα διέλευσής του 
προσεγγίζει εκείνο των υγιών αρτηριών. Αυτό είναι βέβαια αναµενόµενο, αφού από 
την ιστοπαθολογική εξέταση των αρτηριών προέκυψε ότι το εν λόγω δείγµα 
βρίσκεται σε πολύ αρχικό στάδιο αθηροσκλήρωσης κι εποµένως ελάχιστα έχει 
αλλοιωθεί σε σχέση µε τις υγιείς αρτηρίες.  
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Μία άλλη σηµαντική διαφορά που προκύπτει από τα φάσµατα διέλευσης 
βρίσκεται στη ζώνη Soret. Εκεί οι αθηροσκληρωτικές αρτηρίες δεν παρουσιάζουν 
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απλώς µία αυξηµένη απορρόφηση, όπως οι υγιείς, αλλά εµφανίζουν σχεδόν την 
µέγιστη απορρόφηση, την οποία διατηρούν µέχρι και τα 200 nm, που αποτελούσε το 
κάτω όριο των πειραµατικών µετρήσεων, µε µία ελάχιστη αύξηση της διέλευσης στην 
περιοχή 350 µε 400 nm. Πρακτικά εποµένως η µέγιστη απορρόφηση των 
αθηροσκληρωτικών δειγµάτων ξεκινά από τη ζώνη Soret, σε αντίθεση µε την µέγιστη 
απορρόφηση των υγιών που ξεκινά από τα 300 nm περίπου. Και πάλι το δείγµα Α2 
παρουσιάζει κάποια διαφοροποίηση από τα υπόλοιπα αθηροσκληρωτικά δείγµατα, 
αρκετά µικρότερης εντάσεως, όµως, από ότι στην προηγούµενη παρατήρηση. 
Μάλιστα στην ζώνη 350 µε 400 nm το φάσµα διέλευσης αυτού του δείγµατος 
προσεγγίζει σηµαντικά τα φάσµατα των αθηροσκληρωτικών αρτηριών, γεγονός που 
προσδίδει την υποψία ότι σε αυτή τη ζώνη ενδεχοµένως να έγκειται και η κρίση 
διαχωρισµού υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών. 

Τα συµπεράσµατα που προκύπτουν από το Σχήµα 5.6 είναι κάπως 
διαφοροποιηµένα από εκείνα των φασµάτων διέλευσης.  Σύµφωνα µε το διάγραµµα η 
ανάκλαση που παρουσιάζουν τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα είναι σαφώς 
µεγαλύτερη από εκείνη που εµφανίζουν τα υγιή, για µήκη κύµατος εντός της 
περιοχής 600 µε 1100 nm. Το δείγµα Α2, που στην περίπτωση της διέλευσης 
προσέγγιζε τα υγιή δείγµατα, τώρα παρουσιάζει παρόµοια συµπεριφορά µε τα 
αθηροσκληρωτικά. Όµως αυτή η διαφοροποίηση του µεγέθους της ανάκλασης 
εξαφανίζεται σταδιακά από τα 600 nm, ενώ στη ζώνη Soret η συµπεριφορά και των 
ένδεκα δειγµάτων είναι πανοµοιότυπη, δυσχεραίνοντας των προσδιορισµό κάποιας 
διαφοράς µεταξύ υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών. 

Παρόλα αυτά, όµως, στην περιοχή 320 µε 400 nm διαφαίνεται κάποια 
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σηµαντική διαφοροποίηση. Πιο συγκεκριµένα, ενώ η τιµή της ανάκλασης των υγιών 
δειγµάτων µετά τη µείωση που παρουσιάζει στη ζώνη Soret αυξάνει σταδιακά µέχρι 
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κάποιο τοπικό µέγιστο και κατόπιν µειώνεται πάλι, τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα 
συµπεριφέρονται διαφορετικά. Μετά τη µείωση στη ζώνη Soret η τιµή της 
ανάκλασης που εµφανίζουν αυξάνει σταδιακά, αλλά όταν φτάσει σε µια κάποια τιµή 
την διατηρεί για περίπου 60 nm και µετά αρχίζει να µειώνεται. Η παρατήρηση αυτή 
ενισχύει ακόµη περισσότερο την υποψία ότι η ικανή να οδηγήσει σε διαχωρισµό των 
υγιών από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες διαφοροποίηση παρουσιάζεται στην 
περιοχή 320 µε 400 nm.  

Όλες αυτές οι διαφορές, τόσο για τα φάσµατα διέλευσης, όσο και ανάκλασης, 
φαίνονται καλύτερα στα Σχήµατα 5.7 και 5.8. Στα διαγράµµατα αυτά έχουν 
σχεδιαστεί πάλι τα φάσµατα, αυτή τη φορά όµως οµαδοποιηµένα σε 
αθηροσκληρωτικά (µαύρο χρώµα) και υγιή (κόκκινο χρώµα). Με αυτό τον τρόπο 
µπορεί κανείς να παρατηρήσει τις όποιες διαφορές του συνόλου των 
αθηροσκληρωτικών δειγµάτων σε σχέση µε το σύνολο των υγιών.  
 
5.3 ∆ιάχυτοι Συντελεστές Σκέδασης και Απορρόφησης 

Οι διάχυτοι συντελεστές σκέδασης και απορρόφησης (S και K) 
υπολογίστηκαν µε την χρησιµοποίηση του αλγορίθµου Kubelka_Munk, σύµφωνα µε 
τα όσα αναφέρθηκαν στο τέταρτο κεφάλαιο. Στο παρόν κεφάλαιο θα εξετασθεί το 
κατά πόσο τα φασµατικά διαγράµµατα των συντελεστών αυτών προσφέρουν 
πληροφορίες σχετικά µε τον διαχωρισµό υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών. 

Στα Σχήµατα 5.9 και 5.10 παρουσιάζονται τα φάσµατα των δύο αυτών 
συντελεστών για τα επτά υγιή δείγµατα σε ηµιλογαριθµική κλίµακα. 

Παρατηρώντας το Σχήµα 5.9 επαληθεύονται όλες οι παρατηρήσεις της 
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προηγούµενης παραγράφου σχετικά µε την απορρόφηση. Πράγµατι στις ζώνες που 
αναφέρθηκαν (Soret, α και β της οξυαιµοσφαιρίνης) εµφανίζεται έντονη 
απορρόφηση. Μάλιστα φαίνεται ότι στα 540 και 577 nm (ζώνες α και β της 
οξυαιµοσφαιρίνης) η απορρόφηση για το κάθε δείγµα είναι ίδια, στα 410 nm (ζώνη 
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Soret) αυξάνει αρκετά και κορυφώνεται από τα 300 nm και κάτω, όπου και διατηρεί 
σχεδόν σταθερή τιµή. 

Από την άλλη, ο συντελεστής σκέδασης φαίνεται να µειώνεται σχεδόν 
γραµµικά από τα 500 µέχρι τα 1100 nm, που αποτελεί και το ανώτατο όριο των 
πειραµατικών µετρήσεων, µε µία αρκετά µικρή κλίση. Από τα 500 nm και κάτω 
σύµφωνα µε το Σχήµα 5.10 το κάθε δείγµα φαίνεται να σκεδάζει µοναδικά την 
φωτεινή ακτινοβολία, αφού υπάρχει ανοµοιοµορφία στα φάσµατα του συντελεστή 
σκέδασης σε αυτό το εύρος µηκών κύµατος. 

Ακολουθώντας την ίδια διαδικασία σχεδιάζονται τα διαγράµµατα των 
διάχυτων συντελεστών σκέδασης και απορρόφησης των αθηροσκληρωτικών 
αρτηριών. Τα αποτελέσµατα παρουσιάζονται στα Σχήµατα 5.11 και 5.12. 

Οι παρατηρήσεις που µπορούν να γίνουν για τα διαγράµµατα αυτά είναι 
παρόµοιες µε εκείνες που έγιναν για τα αντίστοιχα διαγράµµατα των υγιών αρτηριών. 
Υπάρχει µόνο µία σηµαντική διαφορά. Ενώ για τα υγιή δείγµατα η τιµή του 
συντελεστή απορρόφησης στη ζώνη Soret ήταν αρκετά µικρότερη από τη µέγιστη 
τιµή του, στην περιοχή κάτω των 300 nm, στα αθηροσκληρωτικά δείγµατα η τιµή του 
συντελεστή αυτού στη ζώνη Soret είναι συγκρίσιµη εάν όχι ίση µε τη µέγιστη τιµή 
του. Επίσης, όπως φαίνεται στο Σχήµα 5.11, µετά τη ζώνη Soret η απορρόφηση 
µειώνεται αρκετά µέχρι να ξαναποκτήσει µέγιστη τιµή στην περιοχή των 300 nm. 
Αυτό έρχεται σε αντίθεση µε την ποιοτική παρατήρηση της προηγούµενης 
παραγράφου ότι η απορρόφηση διατηρεί το µέγεθός της από τη ζώνη Soret και κάτω. 
Ενδεχοµένως η µείωση της διέλευσης στην περιοχή των 350 µε 400 nm να οφείλεται 
σε κάποια άλλη αλληλεπίδραση του ιστού των αρτηριών µε το φως και όχι στην 
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απορρόφηση. 
Για να συγκεκριµενοποιηθούν οι όποιες διαφορές υπάρχουν µεταξύ των 
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διάχυτων συντελεστών σκέδασης και απορρόφησης τα προηγούµενα διαγράµµατα 
συγκεντρώνονται στα Σχήµατα 5.13 και 5.14. 

Για µεγαλύτερη σαφήνεια και ακρίβεια των παρατηρήσεων σχετικά µε τις 
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όποιες διαφορές µεταξύ των υγιών και των αθηροσκληρωτικών αρτηριών τα δύο 
προηγούµενα διαγράµµατα ξανασχεδιάζονται µε τα φάσµατα οµαδοποιηµένα σε υγιή 
και αθηροσκληρωτικά. Αυτά βρίσκονται στα Σχήµατα 5.15 και 5.16. 
 
5.4 Στατιστική Ανάλυση 

Την παρουσίαση των διαγνωστικών µεθόδων θα προηγηθεί η παρουσίαση 
κάποιων χρήσιµων στατιστικών εργαλείων, απαραίτητων για την πληθυσµιακή 
κατάταξη των όποιων δεδοµένων και ως εκ τούτου τον σαφέστερο διαχωρισµό υγιών 
και αθηροσκληρωτικών δειγµάτων.  

Στις δύο ακόλουθες διαγνωστικές µεθόδους την βάση διαχωρισµού των 
δεδοµένων θα αποτελέσει ο λόγος των πιθανοτήτων 

( ) ( )
( )Dxpr

Dxpr
xL

0

0
0 =  

όπου ( )Dxpr 0  αποτελεί την συνάρτηση πυκνότητας πιθανότητας της 
παρατηρούµενης τιµής X  στο σηµείο 0x  υπό την παρουσία της καταστάσεως D , 
ενώ ( )Dxpr 0  είναι η συνάρτηση πυκνότητας πιθανότητας υπό την απουσία της D . 

Μία γενική µορφή του λόγου των πιθανοτήτων αποτελεί το µοντέλο της ακόλουθης 
σχέσης 

( ) ( )kk xaxaaxL ⋅++⋅+= "110exp  
όπου ( )k

T xxx ,,1 …=  είναι οι µετρούµενες τιµές, 0a  είναι µία σταθερά και 
( )k

T aaa ,,1 …=  είναι ένας πίνακας συντελεστών που προκύπτουν από τα δεδοµένα 
των δύο πληθυσµών, D  και D . 

Ειδικά, τώρα, για κανονικώς κατανεµηµένους πληθυσµούς µε µέσους Dµ  και 

Dµ , αλλά κοινή διασπορά 2σ , η εξίσωση ( )2.5  παίρνει την πιο απλή εκθετική µορφή 
( ) ( )xaaxL ⋅+= 10exp   

όπου οι συντελεστές 0a  και 1a  δίνονται από τις σχέσεις 

2

22

0 2
1

σ
µµ DDa

−
⋅−=  

και 

21 σ
µµ DDa

−
=  

αντίστοιχα.  
Στην περίπτωση, όµως, που τα δεδοµένα X  αποτελούν ένα διάνυσµα k  

πειραµατικών µετρήσεων σε κανονικώς κατανεµηµένους πληθυσµούς, τότε η 
εξίσωση ( )2.5  παίρνει την µορφή 

( ) ( )xaaxL T ⋅+= 0exp   
όπου 

( ) ( )DD
T

DDa µµµµ +⋅Σ⋅−⋅−= −1
0 2

1  

και 

( )1.5

( )2.5

( )3.5

( )4.5

( )5.5

( )6.5

( )7.5
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( ) 1−Σ⋅−= T
DD

Ta µµ  
µε Dµ  και Dµ  να αποτελούν τους µέσους των k  πειραµατικών µετρήσεων και Σ  να 
είναι ο κοινός πίνακας συνδιακύµανσης. 

Από την άλλη, υπό την προϋπόθεση ότι δύο πληθυσµοί D  και D  δεν 
εµφανίζουν κοινή διασπορά η σχέση ( )1.5  παίρνει την ακόλουθη µορφή 

( ) ( )2
210exp xaxaaxL ⋅+⋅+=  

µε τους συντελεστές να υπολογίζονται από τις εξισώσεις 

( ) 
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⋅

⋅−⋅
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log
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2222
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( )2
22

1
DD

DDDDa
σσ
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⋅

⋅−⋅
=  

και 

( )2
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2 2
1

DD

DDa
σσ
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⋅
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αντίστοιχα. Στις τρεις προηγούµενες εξισώσεις DD µµ ,  είναι οι µέσοι και DD σσ ,  
είναι οι διασπορές των πληθυσµών D  και D  αντίστοιχα [Albert, 1987]. 

Σύµφωνα µε την µορφή του λόγου πιθανότητας που δίνεται από την σχέση 
( )1.5  η κρίσιµη τιµή προκύπτει για εκείνο το x  στο οποίο ( ) 1=xL , ή αλλιώς 

( ) ( )DxprDxpr = . Η τιµή αυτή του x  αποτελεί την διαχωριστική γραµµή κατάταξης 

µιας πειραµατικής µέτρησης σε µία από τις καταστάσεις D  ή D . 
Στην παραπάνω περιγραφή του λόγου των πιθανοτήτων πραγµατοποιήθηκε 

ειδική µνεία για την µορφή που αυτός παίρνει σε κανονικούς πληθυσµούς, καθότι η 
φύση των δειγµάτων (βιολογικοί ιστοί) που µελετώνται στην παρούσα εργασία 
υποθάλπουν ισχυρότατες ενδείξεις ότι αποτελούν δείγµατα κανονικώς 
κατανεµηµένων πληθυσµών. Άλλωστε η κοινή επιστηµονική εµπειρία έχει αποδείξει 
ότι το σύνολο των βιολογικών δειγµάτων όντως περιγράφονται από κανονικές 
κατανοµές. Βέβαια οι ενδείξεις αυτές δεν θα καταστούν a priory πραγµατικότητα, 
αλλά η ισχύς τους θα ελεγχθεί µε το τεστ κανονικότητας των Kolmogorov-Smirnov. 
Επιπροσθέτως άλλοι δύο έλεγχοι θα λάβουν χώρα (F-test και T-test) για την 
εξακρίβωση του κατά πόσο τα δείγµατα αυτά εµφανίζουν κοινή διασπορά, 2σ , και 
ανήκουν σε διαφορετικούς πληθυσµούς, DD µµ ≠ . Ο λόγος διεξαγωγής των δύο 
τελευταίων ελέγχων είναι διότι µε αληθείς τις δύο προϋποθέσεις (κοινό 2σ  και 

DD µµ ≠ ) ο υπολογισµός του λόγου πιθανότητας ανάγεται στις εξισώσεις ( )3.5  έως 
( )8.5 , που αποτελούν απλές αλγεβρικές εφαρµογές.  

Στη συγκεκριµένη εργασία, οι προαναφερθέντες έλεγχοι λαµβάνουν χώρα µε 
το κάλεσµα τριών αντίστοιχων αλγορίθµων, KS_TEST, F_TEST και T_TEST, µε 
κώδικες γραµµένους στο λογισµικό περιβάλλον MatLab. Ακολούθως περιγράφονται 
οι αλγόριθµοι αυτοί τόσο ως προς την δοµή τους, όσο και ως προς την θεωρία στην 
οποία στηρίζονται. 
 

( )8.5

( )9.5

( )10.5

( )11.5

( )12.5
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5.4.1 KS-TEST.m 
Ο κώδικας KS_TEST δηµιουργήθηκε στο λογισµικό περιβάλλον MatLab και 

ουσιαστικά αποτελεί µία αλληλουχία υπολογισµών για την εύρεση των στοιχείων του 
τεστ των Kolmogorov-Smirnov για συνεχή δεδοµένα [Zar, 1996]. Ο αλγόριθµος 
αυτός παρέχει τη δυνατότητα επικοινωνίας µε τον χρήστη, ούτως ώστε ο τελευταίος 
να εισάγει τα προς έλεγχο δεδοµένα χωρίς να παρεµβαίνει στη δοµή του αλγορίθµου. 

Πιο συγκεκριµένα, πρώτα ζητείται από τον χρήστη να εισάγει τα δεδοµένα. 
Κατόπιν αυτά ταξινοµούνται µε την εντολή sort. Με την εντολή unique υπολογίζεται 
η αθροιστική παρατηρούµενη συχνότητα ( )iF . Η σχετική αθροιστική συχνότητα 
προκύπτει από την σχέση 

n
F

relF i
i =  

όπου n  είναι ο αριθµός των δεδοµένων εισαγωγής. Η αναµενόµενη σχετική 
αθροιστική συχνότητα για κανονική κατανοµή υπολογίζεται από τη σχέση 


















⋅

−
+⋅=

2
1

2
1

1, s
XX

erfrelF i
i  

όπου X  είναι η µέση τιµή των δεδοµένων, 2s  είναι η εκτιµήτρια της διασποράς και 
( )xerf  είναι η συνάρτηση λάθους. Η µέση τιµή υπολογίζεται µε την εντολή 
( )Xmean , ενώ το s  µε την εντολή ( )Xstd , εντολές που υπάρχουν στο λογισµικό 

περιβάλλον που λειτουργεί ο αλγόριθµος. Επίσης από τις σχέσεις 

12, +
=

n
F

relF i
i  

και 

1
1

3, −
−

=
n
F

relF i
i  

υπολογίζονται οι δύο αθροιστικές συχνότητες της τροποποιηµένης µεθόδου του τεστ. 
Τέλος, οι διαφορές iD , iD′ , iD ,0  και iD ,1  δίνονται από τις εξισώσεις 

1,iii relFrelFD −=  

1,1 iii relFrelFD −=′ −  

1,2,,0 iii relFrelFD −=  

και 

1,3,,1 iii relFrelFD −=  

Μόλις υπολογιστούν όλα τα στοιχεία που συµπληρώνουν τον πίνακα KS του 
αλγορίθµου, πραγµατοποιείται ο έλεγχος για το πλήθος των στοιχείων εισαγωγής. 
Εάν τα δεδοµένα εισαγωγής είναι λιγότερα από είκοσι ο αλγόριθµος υπολογίζει τα 
µέγιστα των διαφορών των δύο τελευταίων εξισώσεων (τροποποιηµένο τεστ 
Kolmogorov-Smirnov), ενώ σε αντίθετη περίπτωση ο αλγόριθµος υπολογίζει το 
µέγιστο των µεγίστων των διαφορών που δίνονται από τις εξισώσεις ( )17.5  και 
( )18.5 . 

Το τεστ κανονικότητας ολοκληρώνεται συγκρίνοντας τις παραπάνω διαφορές 
µε τις κρίσιµες τιµές για τις εκτιµήτριες κατά Kolmogorov-Smirnov. Πιο 

( )14.5

( )15.5

( )16.5

( )19.5
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( )13.5
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( )18.5
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συγκεκριµένα για το τεστ κανονικότητας η µέγιστη διαφορά που προκύπτει από τις 
εξισώσεις ( )17.5  και ( )18.5  συγκρίνεται µε την εκτιµήτρια anD , , όπου n  είναι το 

πλήθος των δεδοµένων και a  είναι το επίπεδο σηµαντικότητας. Έτσι από τους 
πίνακες εκτιµητριών κατά Kolmogorov-Smirnov [Zar, 1996] προσδιορίζεται κάθε 
φορά η εκτιµήτρια. Εάν η µέγιστη διαφορά του τεστ (που καλείται στατιστικό 
αποτέλεσµα του ελέγχου) είναι µεγαλύτερη από την εκτιµήτρια, η αρχική υπόθεση 
κανονικότητας του πληθυσµού απορρίπτεται, διαφορετικά δεν απορρίπτεται.  

Αντίστοιχη είναι και η µεθοδολογία που ακολουθείται κατά το τροποποιηµένο 
τεστ κανονικότητας [Harter, 1984; Khamis, 1990; Khamis, 1993]. Σε αυτή τη 
περίπτωση προκύπτουν δύο µέγιστες διαφορές, όπως έχει ήδη ειπωθεί, έστω jD ,0  και 

kD ,1 , µε j  και k  να συνδέουν τις διαφορές µε τα αντίστοιχα δεδοµένα.  Τώρα η 
εκτιµήτρια κατά Kolmogorov-Smirnov είναι η anD ,,δ , µε n  και a  το πλήθος των 

δεδοµένων και το επίπεδο σηµαντικότητας αντίστοιχα. Ο δείκτης δ  παίρνει είτε την 
τιµή 0=δ  είτε την τιµή 1=δ , ανάλογα µε το ποια διαφορά από τις jD ,0  και kD ,1  θα 

επιλεχθεί ως στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ. Η επιλογή στηρίζεται στο µεγαλύτερο 
επίπεδο σηµαντικότητας. Πιο συγκεκριµένα η διαφορά που απορρίπτει την αρχική 
υπόθεση κανονικότητας του πληθυσµού µε το µεγαλύτερο επίπεδο σηµαντικότητας 
(µικρότερη πιθανότητα) αποτελεί και το στατιστικό αποτέλεσµα του ελέγχου και ο 
δείκτης της δίνει τιµή στον δείκτη δ . Η κρίση πραγµατοποιείται µε την ίδια λογική 
που ακολουθείται και στο τεστ κανονικότητας των Kolmogorov-Smirnov, ενώ οι 
ζητούµενες κρίσιµες τιµές  των εκτιµητριών προκύπτουν από κατάλληλους πίνακες 
[Zar, 1996]. 

Ο πίνακας KS, πάντως, συµπληρώνεται µε όλα τα στοιχεία που 
παρουσιάστηκαν προηγουµένως καθώς αρκετές φορές πραγµατοποιείται το τεστ των 
Kolmogorov-Smirnov και µε τις δύο µεθόδους. Έτσι ο χρήστης καλώντας τον πίνακα 
KS δύναται να ελέγξει την αρχική του υπόθεση και µε την εναλλακτική της µεθόδου 
που του έδωσε ο αλγόριθµος. 

∆υστυχώς το λογισµικό πακέτο MatLab δεν περιέχει τους πίνακες για τις 
εκτιµήτριες κατά Kolmogorov-Smirnov, κι έτσι ο αλγόριθµος KS_TEST σταµατάει 
µε τον υπολογισµό των µεγίστων των παραπάνω διαφορών. Σε κάθε περίπτωση ένα 
µήνυµα προτρέπει τον χρήστη να κατατρέξει στους απαιτούµενους πίνακες για να 
εξάγει το αποτέλεσµα που επιθυµεί. Ο αλγόριθµος αυτός αποθηκεύτηκε ως Μ αρχείο 
και ολόκληρο το περιεχόµενό του παρατίθεται στο παράρτηµα. Επίσης στο 
παράρτηµα παρατίθενται και οι εν λόγω πίνακες εκτιµητριών κατά Kolmogorov-
Smirnov. 

Το τεστ των Kolmogorov-Smirnov αποτελεί στην ουσία ένα απορριπτικό 
τεστ, δηλαδή ελέγχεται το κατά πόσο η αρχική υπόθεση απορρίπτεται η όχι. Στη 
συγκεκριµένη εργασία η αρχική υπόθεση ( )0H  είναι ότι τα δείγµατα ακολουθούν 
κανονική κατανοµή. Μη απόρριψη της υποθέσεως 0H  δε σηµαίνει ότι όντως τα 
δείγµατα ακολουθούν κανονική κατανοµή, εν τούτοις η a priory υποψία ότι τα προς 
µελέτη δείγµατα είναι κανονικώς κατανεµηµένα ενισχύεται σε τέτοιο βαθµό που 
ουσιαστικά µη απόρριψη της 0H  συνεπάγεται αποδοχή της. 
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5.4.2 F-TEST.m 
Ο αλγόριθµος F_TEST πραγµατοποιεί τον έλεγχο του κατά πόσο δύο 

πληθυσµοί εµφανίζουν κοινή διασπορά, 2σ , και είναι γραµµένος στο λογισµικό 
περιβάλλον MatLab, όπως ακριβώς και ο αλγόριθµος KS_TEST.  

Ο F_TEST παρέχει τη δυνατότητα εισαγωγής των απαιτούµενων για τον κάθε 
έλεγχο δεδοµένων από τον χρήστη, χωρίς των επέµβαση του τελευταίου στην δοµή 
του αλγορίθµου. Έτσι ο χρήστης εισάγει αρχικά τα δείγµατα από τους δύο κανονικώς 
κατανεµηµένους πληθυσµούς που θέλει να ελέγξει. Ο αλγόριθµος κατόπιν ζητά από 
τον χρήστη να εισάγει τον βαθµό εµπιστοσύνης που επιθυµεί. Ο βαθµός αυτός 
εισάγεται υπό την µορφή a  (συνήθης τιµή 005.0=a ). Τέλος πραγµατοποιείται ο 
έλεγχος ως προς την ισότητα των διασπορών των δύο πληθυσµών. Ο έλεγχος 
στηρίζεται στην ανισότητα 

2,12,112
2

2
1

21,12,11 annann F
s
sF −−−−− ≤≤  

όπου 1n  και 2n  είναι το πλήθος των δύο δειγµάτων και 2
1s  και 2

2s  είναι οι εκτιµήτριες 
των διακυµάνσεων για τους δύο πληθυσµούς. Η εκτιµήτρια διασποράς ενός 
πληθυσµού υπολογίζεται από τη σχέση 

( )
1

2
2

−

−
= ∑

n
XX

s i  

µε iX  τις τιµές των στοιχείων του δείγµατος και X  τη µέση τιµή αυτού. Το MatLab 
υπολογίζει την εκτιµήτρια διασποράς άµεσα µε την εντολή ( )Xvar . Όσον αφορά τις 
τιµές των ορίων της διπλής ανισότητας ( )21.5 , αυτές προκύπτουν από τους πίνακες 
της ποσοστιαίας σηµαίας της κατανοµής F του Snedecor. Το MatLab διαθέτει τους 
πίνακες αυτούς και η επιλογή των ζητούµενων τιµών πραγµατοποιείται µε την εντολή 

( )21 ,, vvpfinv  όπου p  είναι ο βαθµός εµπιστοσύνης όπως αυτός εµφανίζεται στη 
σχέση ( )21.5  και 21 ,vv  είναι οι βαθµοί ελευθερίας των δειγµάτων ( )1−= nv . 

Η υπολογιστική διαδικασία ολοκληρώνεται µε τον έλεγχο αληθείας της 
ανισότητας ( )21.5 . Εάν αυτή είναι αληθής, τότε και η αρχική υπόθεση ότι οι δύο 
πληθυσµοί εµφανίζουν κοινή διασπορά, έστω 0H , είναι αληθής µε βαθµό 
εµπιστοσύνης a−= 1β  ή πιθανότητα %100 β⋅=P  και περιοχή αποδοχής που 
ορίζεται από τα όρια της ( )21.5 . Ο αλγόριθµος F_TEST υπολογίζει την πιο 
προσεγγιστική, προς την πραγµατική τιµή, εκτιµήτρια της κοινής διασποράς (pooled 
variance), που δίνεται από τη σχέση 

( ) ( )
2

11

21

2
22

2
112

−+
⋅−+⋅−

=
nn

snsns p  

Στην αντίθετη περίπτωση ισχύει η υπόθεση 0H  και οι δύο πληθυσµοί εµφανίζουν 
διαφορετικές διακυµάνσεις. 

Ο αλγόριθµος αποθηκεύτηκε µε την µορφή Μ αρχείου και η κλήση του 
πραγµατοποιείται µε το λογισµικό πακέτο MatLab. Στο παράρτηµα παρατίθεται το 
συνολικό περιεχόµενο του Μ αρχείου. 

 

( )21.5

( )22.5

( )23.5
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5.4.3 T-TEST.m 
Ο αλγόριθµος T_TEST ελέγχει εάν δύο πληθυσµοί εµφανίζουν κοινή µέση 

τιµή. Ο έλεγχος αυτός στηρίζεται στην διπλή ανισότητα 

21,221

21

21
2,221 11 ann

p

ann t

nn
s

XXt −−+−+ ≤
+⋅

−
≤  

όπου 21 , XX  είναι οι µέσες τιµές των δειγµάτων και ps  είναι η τετραγωνική ρίζα της 
εκτιµήτριας της κοινής διασποράς και υπολογίζεται από την σχέση ( )23.5 . Οι µέσες 
τιµές των δειγµάτων υπολογίζονται από την εντολή ( )Xmean  του λογισµικού 
πακέτου MatLab. Όσον αφορά τα όρια της ανισότητας ( )24.5  αυτά βρίσκονται στους 
πίνακες των ποσοστιαίων σηµείων της κατανοµής t του Student. Το MatLab διαθέτει 
αυτούς τους πίνακες και η ζητούµενες τιµές καθορίζονται από την εντολή ( )vptinv , , 
όπου p  είναι ο βαθµός εµπιστοσύνης, όπως αυτός καθορίζεται στην ανισότητα 
( )24.5  και v  είναι οι συνολικοί βαθµοί ελευθερίας ( )221 −+= nnv . 

Ο αλγόριθµος λοιπόν ζητά από τον χρήστη να εισάγει τα δεδοµένα των 
δειγµάτων του και την τιµή του a  (προεπιλεγµένη τιµή 005.0=a ). Αφού 
καθοριστούν όλες οι απαραίτητες µεταβλητές, εξετάζεται η ισχύς της διπλής 
ανισότητας ( )24.5 . Στην περίπτωση που αυτή αληθεύει, τότε τα δύο δείγµατα 
αποτελούν µέρος του ίδιου πληθυσµού (υπόθεση 0H ), διαφορετικά αποτελούν 
δείγµατα δύο διαφορετικών πληθυσµών (υπόθεση 0H ). Σε κάθε περίπτωση 
αντίστοιχο µήνυµα ενηµερώνει τον χρήστη για το αποτέλεσµα της απόφασης του 
αλγορίθµου. 

Εκτός, όµως, από τον έλεγχο των προαναφερθέντων υποθέσεων ο αλγόριθµος 
T_TEST υπολογίζει και τα όρια εµπιστοσύνης των µέσων των δύο εισαγόµενων 
πληθυσµών. Τα όρια αυτά αποτελούν διαστήµατα µέσα στα οποία εκτιµάται ότι 
βρίσκεται ο µέσος του εκάστοτε πληθυσµού. Η διπλή ανισότητα που δίνει τα όρια 
εµπιστοσύνης για τη µέση τιµή ενός πληθυσµού είναι 

21,12,1 anan t
n
sXt

n
sX −−− ⋅+≤≤⋅+ µ   

Κατάλληλα µηνύµατα γνωστοποιούν τα όρια εµπιστοσύνης των µέσων των 
εισαγόµενων πληθυσµών στον χρήστη, ανάλογα µε την σειρά εισαγωγής των 
δεδοµένων.  

Ο αλγόριθµος αποθηκεύτηκε µε τη µορφή Μ αρχείου και ολόκληρο το 
περιεχόµενό του παρουσιάζεται στο παράρτηµα. Αξίζει, τέλος, να σηµειωθεί ότι ο 
αλγόριθµος αυτός είναι συµβατός για δείγµατα που ακολουθούν κανονικές κατανοµές 
κι εµφανίζουν άγνωστες, αλλά κοινές, διασπορές. 
 
5.5 Πρώτη ∆ιαγνωστική Μέθοδος 

Στην προσπάθεια εύρεσης µιας αποτελεσµατικής και ικανής διαγνωστικής 
µεθόδου δοκιµάστηκαν αρκετές τεχνικές, άµεσα σχετιζόµενες µε τους συντελεστές 
απορρόφησης και σκέδασης. Μερικές από αυτές ήταν η σύγκριση των κλίσεων υγιών 
και αθηροσκληρωτικών αρτηριών για τους αντίστοιχους συντελεστές, υπολογισµός 

( )24.5

( )25.5
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του οπτικού βάθους (βλ. παράγραφο 2.2.1.3) και υπολογισµός της albedo (βλ. 
παράγραφο 2.2.2.1). ∆υστυχώς καµία από αυτές δε µπορούσε να διαχωρίσει µε 
σαφήνεια τις δύο οµάδες δειγµάτων, µε αποτέλεσµα να απορριφθούν όλες.  

Έντονο ενδιαφέρον, όµως, προκάλεσε ο υπολογισµός της ∞R , δηλαδή της 
ανάκλασης που θα εµφάνιζαν τα δείγµατα εάν το πάχος τους ήταν άπειρο. Το µέγεθος 
αυτό υπολογίστηκε στο τέταρτο κεφάλαιο (παράγραφο 4.3) και δίνεται από τη σχέση 

S
K

S
K

S
KR ⋅

+





−+=∞

21
2

 

Με γνωστούς, από την προηγούµενη παράγραφο, τους διάχυτους συντελεστές 
απορρόφησης και σκέδασης καθίσταται δυνατός ο υπολογισµός της ανάκλασης αυτής 
και ως εκ τούτου ο σχεδιασµός του φασµατικού της διαγράµµατος, το οποίο και 
φαίνεται στο Σχήµα 5.17.  

Συγκρίνοντας το σχήµα αυτό µε το Σχήµα 5.8 προκύπτουν σηµαντικές 
οµοιότητες ανάµεσα στα δύο φασµατικά διαγράµµατα, όχι µόνο στη µορφή, αλλά και 
στις τιµές. Αυτό το τελευταίο φαίνεται εάν το ∞R  εκφραστεί επί τοις εκατό. 

Γεννάται λοιπόν η υποψία ότι λαµβάνοντας τους λόγους της ανάκλασης ( )R  
προς την ανάκλαση εάν το πάχος των δειγµάτων ήταν άπειρο ( )∞R  θα προκύψουν 
διαφορές ικανές να διαχωρίσουν τις υγιείς από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες. Το 
αποτέλεσµα αυτής της διαδικασίας παρουσιάζεται στα διαγράµµατα του Σχήµατος 
5.18. 

Στα διαγράµµατα αυτά οι διαφορές είναι εµφανέστατες, ιδίως στην περιοχή 
300 µε 420 nm. Αξιοσηµείωτο είναι επίσης το γεγονός ότι για τα αθηροσκληρωτικά 

( )26.5
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δείγµατα στην περιοχή 200 µε 500 nm περίπου ισχύει ∞= RR . Η παρατήρηση αυτή 
είναι κάτι που εξηγείται µε την βοήθεια του Σχήµατος 5.15. Πιο συγκεκριµένα στην 
περιοχή αυτή οι βιολογικοί ιστοί παρουσιάζουν έντονο απορροφητικό χαρακτήρα, µε 
αποτέλεσµα η όποια ανάκλαση του φωτός να συµβαίνει στην επιφάνεια του ιστού και 
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σε πολύ µικρή απόσταση από αυτή. Σε µεγαλύτερο βάθος το συντριπτικό µέρος της 
προσπίπτουσας ακτινοβολίας απορροφάται από τον ιστό. Σε µήκη κύµατος 
µεγαλύτερα των 500 nm παρατηρείται σηµαντική διαφορά στις τιµές των λόγων, 
παρόλα αυτά τα φασµατικά διαγράµµατα φαίνεται να διατηρούν παρόµοια µορφή 
τόσο για τις αθηροσκληρωτικές, όσο και για τις υγιείς αρτηρίες. Για την παρατήρηση 
των απολύτων διαφορών µεταξύ υγιών και ασθενών δειγµάτων σχεδιάζονται τα 
φασµατικά διαγράµµατα των κλίσεων του λόγου ανακλάσεων. Έτσι οποιαδήποτε 
οµοιοµορφία πιστοποιείται, ενώ καθορίζονται µε σαφήνεια όλες εκείνες οι περιοχές 
στις οποίες υπάρχει πραγµατική διαφοροποίηση. Οι εν λόγω κλίσεις φαίνονται στα 
διαγράµµατα του Σχήµατος 5.19. 

Από το Σχήµα 5.19 µπορούν να καθοριστούν δύο περιοχές, η πρώτη στα 390 
nm και η δεύτερη στα 440 nm περίπου, στις οποίες διαφαίνονται σηµαντικές 
διαφοροποιήσεις των υγιών από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες. Λαµβάνοντας τις 
τιµές της κλίσεως για αυτές τις περιοχές συµπληρώνεται ο Πίνακας 5.1 τα δεδοµένα 
του οποίου σχεδιάστηκαν στο Σχήµα 5.20. 
 
Πίνακας 5.1: Κλίσεις & χαρακτηριστικά µεγέθη φασµάτων λόγου ανακλάσεων στα 

390 και 440 nm 
Κλίση Ανά Μήκος Κύµατος ∆είγµατα α390 nm α440 nm 

H1 9.65E-4 -3,58E-3 
H2 8.65E-4 -3,38E-3 
H3 5.27E-4 -3,36E-3 
H4 3.53E-4 -3,08E-3 
H5 5.90E-4 -2,96E-3 
H6 5.44E-4 -2,69E-3 
H7 5.38E-4 -2,66E-3 
A1 4,62E-6 -6,63E-5 
A2 1,05E-4 -1,39E-3 
A3 1,84E-6 -9,23E-5 
A4 4,38E-7 -1,98E-4 

Τιµή Μέγεθος Η Α Η Α 
Μέση Τιµή 6.2Ε-4 2.8Ε-5 -3.1Ε-3 -4.4Ε-4 

Εκτιµήτρια ∆ιασποράς 4.9Ε-8 2.6Ε-9 1.3Ε-7 4.1Ε-7 
 

Παρατηρώντας το Σχήµα 5.20 φαίνεται άµεσα ότι οι δύο πληθυσµοί, υγιείς 
και αθηροσκληρωτικές αρτηρίες, διαχωρίζονται σαφώς. Αποµένει να προσδιοριστεί η 
γραµµή εκείνη που θα αποτελεί το κριτήριο κατάταξης οποιουδήποτε δείγµατος 
αρτηρίας σε µία από τις δύο κατηγορίες. Η γραµµή αυτή θα καθοριστεί βάση των 
όσων ειπώθηκαν στην παράγραφο 5.4. Έτσι ακολούθως πραγµατοποιούνται τα τρία 
απαραίτητα τεστ και κατόπιν, από τον λόγο πιθανότητας, καθορίζεται η ζητούµενη 
διαχωριστική γραµµή. 
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5.5.1 Έλεγχος Κατανοµής Πληθυσµών 
Η πρώτη υπόθεση που θα ελεγχθεί ως προς την ισχύ της είναι ότι όλοι οι 

πληθυσµοί ακολουθούν κανονική κατανοµή. Ο έλεγχος αυτός θα διεξαχθεί µε τη 
χρήση του τεστ των Kolmogorov-Smirnov για συνεχή δεδοµένα και συγκεκριµένα µε 
χρήση του τροποποιηµένου αλγορίθµου, καθώς το πλήθος των δεδοµένων είναι σε 
κάθε περίπτωση αρκετά µικρό (n<20). Έτσι λοιπόν για κάθε πληθυσµό θα υποτεθεί 
ότι ακολουθεί κανονική κατανοµή (έστω κατάσταση 0H ) και θα εξετασθεί η αλήθεια 
της υπόθεσης έναντι της υπόθεσης ότι ο εν λόγω πληθυσµός δεν ακολουθεί την 
κανονική κατανοµή (έστω κατάσταση 0H ). Όλοι οι ακόλουθοι πίνακες 
συµπληρώνονται µε την κλήση του αλγορίθµου KS_TEST (βλ. παράγραφο 5.4.1) 
 
5.5.1.1 Έλεγχος Κανονικής Κατανοµής Αθηροσκληρωτικών ∆ειγµάτων (390 nm) 

Έστω : 
0H : Τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 390 nm ακολουθούν κανονική 

κατανοµή. 
0H : Τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 390 nm δεν ακολουθούν κανονική 

κατανοµή. 
 
Πίνακας 5.2: Kolmogorov-Smirnov τεστ για τα αθηρ/τικά δείγµατα στα 390 nm 

i Xi (x10-3) fi Fi RelFi,1 RelFi,2 D0,i RelFi,3 D1,i 
1 0.0004 1 1 0.2960 0.2 0.0960 0 0.2960 
2 0.0018 1 2 0.3055 0.4 0.0945 0.3333 0.0278 
3 0.0046 1 3 0.3247 0.6 0.2753 0.6667 0.3420 
4 0.1051 1 4 0.9331 0.8 0.1331 1.0000 0.0669 
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Με βάση τις τιµές των κλίσεων για τα δείγµατα αυτά συµπληρώνεται ο 
Πίνακας 5.2. Από τα δεδοµένα του Πίνακα 5.2 προκύπτει ότι 

( ) 2753.0max 3,0,0 == DD i  και ( ) 3420.0max 3,1,1 == DD i . Επειδή και οι δύο διαφορές 

οδηγούν στον ίδιο ελάχιστο βαθµό εµπιστοσύνης εκλέγεται τυχαία η πρώτη ως 
στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ. Έτσι για 005.0=a  ισχύει 

3,04,0 57722.0 DD n >===δ . Εποµένως τα δείγµατα των αθηροσκληρωτικών 

αρτηριών στα 390 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή µε πιθανότητα 99.5%. Η 
τιµή της εκτιµήτριας κατά Kolmogorov-Smirnov, nD ,δ , προέκυψε από τον Πίνακα 

Β.10 [Zar, 1996]. 
 
5.5.1.2 Έλεγχος Κανονικής Κατανοµής Αθηροσκληρωτικών ∆ειγµάτων (440 nm) 

Έστω : 
0H : Τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 440 nm ακολουθούν κανονική 

κατανοµή. 
0H : Τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 440 nm δεν ακολουθούν κανονική 

κατανοµή. 
Με κάλεσµα του αλγορίθµου KS_TEST συµπληρώνεται ο Πίνακας 5.3. 
 
Πίνακας 5.3: Kolmogorov-Smirnov τεστ για τα αθηρ/τικά δείγµατα στα 440 nm 

i Xi  fi Fi RelFi,1 RelFi,2 D0,i RelFi,3 D1,i 
1 -0.0014 1 1 0.0676 0.2 0.1324 0 0.0676 
2 -0.0002 1 2 0.6456 0.4 0.2456 0.3333 0.3123 
3 -0.0001 1 3 0.7054 0.6 0.1054 0.6667 0.0387 
4 -0.0001 1 4 0.7192 0.8 0.0808 1.0000 0.2808 

 
Από τα δεδοµένα του Πίνακα 5.3 φαίνεται ότι ( ) 2456.0max 2,0,0 == DD i  και 

( ) 3123.0max 2,1,1 == DD i . Σε αυτή την περίπτωση στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ 
είναι το 2,1D , που οδηγεί στον ελάχιστο βαθµό εµπιστοσύνης. Από τον πίνακα 

εκτιµητριών κατά Kolmogorov-Smirnov προκύπτει για 005.0=a  ότι 
2,14,1 77639.0 DD n >===δ  και η 0H  δεν απορρίπτεται. Εποµένως τα δείγµατα των 

αθηροσκληρωτικών αρτηριών στα 440 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή µε 
πιθανότητα 99.5%. 
 
5.5.1.3 Έλεγχος Κανονικής Κατανοµής Υγιών ∆ειγµάτων (390 nm) 

Έστω : 
0H : Τα υγιή δείγµατα στα 390 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή. 

0H : Τα υγιή δείγµατα στα 390 nm δεν ακολουθούν κανονική κατανοµή. 
Αφού εκτελεστεί ο αλγόριθµος KS_TEST στο λογισµικό περιβάλλον MatLab, 

καλείται ο πίνακας KS, από τον οποίο συµπληρώνεται ο Πίνακας 5.4. 
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Πίνακας 5.4: Kolmogorov-Smirnov τεστ για τα υγιή δείγµατα στα 390 nm 
i Xi (x10-3) fi Fi RelFi,1 RelFi,2 D0,i RelFi,3 D1,i 
1 0.3536 1 1 0.0839 0.125 0.0411 0 0.0839 
2 0.5274 1 2 0.3365 0.250 0.0865 0.1667 0.1698 
3 0.5376 1 3 0.3536 0.375 0.0214 0.3333 0.0202 
4 0.5443 1 4 0.3648 0.500 0.1352 0.5000 0.1352 
5 0.5903 1 5 0.4453 0.625 0.1797 0.6667 0.2213 
6 0.8651 1 6 0.8653 0.750 0.1153 0.8333 0.0319 
7 0.9649 1 7 0.9401 0.875 0.0651 1.0000 0.0599 

 
Άµεσα από τον Πίνακα 5.4 προκύπτει ότι ( ) 1797.0max 5,0,0 == DD i  και 

( ) 2213.0max 5,1,1 == DD i . Επειδή και οι δύο διαφορές οδηγούν στον ίδιο ελάχιστο 
βαθµό εµπιστοσύνης, επιλέγεται τυχαία ως στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ το 5,0D . 

Έτσι για 005.0=a  από τον πίνακα εκτιµητριών κατά Kolmogorov-Smirnov 
προκύπτει ότι 5,07,0 49932.0 DD n >===δ  και η 0H  δεν απορρίπτεται. Εποµένως τα 

δείγµατα των υγιών αρτηριών στα 390 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή µε 
πιθανότητα 99.5%. 

 
5.5.1.4 Έλεγχος Κανονικής Κατανοµής Υγιών ∆ειγµάτων (440 nm) 

Έστω : 
0H : Τα υγιή δείγµατα στα 440 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή. 

0H : Τα υγιή δείγµατα στα 440 nm δεν ακολουθούν κανονική κατανοµή. 
Η διαδικασία συµπλήρωσης του Πίνακα 5.5 παραµένει η ίδια µε τις 

προηγούµενες περιπτώσεις. 
 
Πίνακας 5.5: Kolmogorov-Smirnov τεστ για τα υγιή δείγµατα στα 440 nm 

i Xi fi Fi RelFi,1 RelFi,2 D0,i RelFi,3 D1,i 
1 -0.0036 1 1 0.0891 0.125 0.0359 0 0.0891 
2 -0.0034 1 2 0.2166 0.250 0.0334 0.1667 0.0499 
3 -0.0034 1 3 0.2335 0.375 0.1415 0.3333 0.0999 
4 -0.0031 1 4 0.5240 0.500 0.0240 0.5000 0.0240 
5 -0.0030 1 5 0.6546 0.625 0.0296 0.6667 0.0120 
6 -0.0027 1 6 0.8765 0.750 0.1265 0.8333 0.0431 
7 -0.0027 1 7 0.8929 0.875 0.0179 1.0000 0.1071 

 
Εδώ οι µέγιστες διαφορές προκύπτει ότι είναι ( ) 1415.0max 3,0,0 == DD i  και 

( ) 1071.0max 7,1,1 == DD i . Επειδή και οι δύο οδηγούν στον ίδιο ελάχιστο βαθµό 
εµπιστοσύνης επιλέγεται τυχαία ως στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ η διαφορά 3,0D . 

Έτσι από τον πίνακα εκτιµητριών κατά Kolmogorov-Smirnov και για 005.0=a  
προκύπτει ότι 3,07,0 49932.0 DD n >===δ . Άρα η υπόθεση 0H  είναι αληθής κι 

Εποµένως τα δείγµατα των υγιών αρτηριών στα 440 nm ακολουθούν κανονική 
κατανοµή µε πιθανότητα 99.5%. 
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5.5.2 Αµφίπλευρος Έλεγχος Ισότητας ∆ιασπορών Κανονικών Πληθυσµών 
Στην προηγούµενη παράγραφο αποδείχθηκε, µε χρήση του αλγορίθµου 

KS_TEST, ότι όλοι οι προς µελέτη πληθυσµοί αποτελούν µε πιθανότητα 99.5% 
κανονικούς πληθυσµούς. Σε αυτή την παράγραφο, καλώντας τον αλγόριθµο F_TEST, 
θα ερευνηθεί το κατά πόσο οι δύο πληθυσµοί των 390 nm και οι δύο των 440 nm 
εµφανίζουν ίσες διασπορές. Για παράδειγµα, στα 390 nm έχουν καταγραφεί δύο 
ανεξάρτητα δείγµατα, 1D  (υγιείς αρτηρίες) και 2D  (αθηροσκληρωτικές αρτηρίες), 
από κανονικούς πληθυσµούς ( )2

11 ,σµN  και ( )2
22 ,σµN , αντίστοιχα. Αυτό που 

ενδιαφέρει είναι ο έλεγχος των υποθέσεων 
210 : σσ =H   

210 : σσ ≠H  
δηλαδή το κατά πόσο οι δύο αυτοί πληθυσµοί εµφανίζουν ίσες διασπορές. Ίδια 
διαδικασία θα ακολουθηθεί και για τους πληθυσµούς των 440 nm. 
 
5.5.2.1 Έλεγχος Ισότητας ∆ιασπορών Κανονικών Πληθυσµών (390 nm) 

Οι πρώτοι δύο πληθυσµοί που θα ελεγχθούν ως προς την ισότητα των 
διασπορών τους είναι εκείνοι στα 390 nm. Καλώντας λοιπόν τον αλγόριθµο F_TEST, 
εισάγοντας τα αντίστοιχα δεδοµένα κι επιλέγοντας 005.0=a  προκύπτει ότι οι δύο 
αυτοί πληθυσµοί έχουν κοινή διασπορά µε πιθανότητα 99.5% και περιοχή αποδοχής 
[ ]87.16,014.0A . Η εκτιµήτρια της κοινής διασποράς υπολογίζεται από τον αλγόριθµο 

ότι είναι 
82

390, 104.3 −⋅=ps  

 
5.5.2.2 Έλεγχος Ισότητας ∆ιασπορών Κανονικών Πληθυσµών (440 nm) 

Οµοίως θα ελεγχθούν ως προς την ισότητα των διασπορών τους και οι 
επόµενοι δύο πληθυσµοί, εκείνοι στα 440 nm. Έτσι κάλεσµα του αλγορίθµου 
F_TEST, εισαγωγή των δεδοµένων κι επιλογή 005.0=a  επιφέρει πιθανότητα 99.5% 
οι δύο αυτοί πληθυσµοί να έχουν κοινή διασπορά. Η περιοχή αποδοχής είναι η 
[ ]87.16,014.0A . Η εκτιµήτρια της κοινής αυτής διασποράς υπολογίζεται από τον 

αλγόριθµο ότι ισούται µε 
72

440, 102.2 −⋅=ps  

 
5.5.3 Αµφίπλευρος Έλεγχος Ισότητας Μέσων Κανονικών Πληθυσµών µε Άγνωστη 

αλλά Κοινή ∆ιασπορά 
Στην προηγούµενη παράγραφο δείχθηκε ότι οι πληθυσµοί ανά δύο (ανάλογα 

µε το µήκος κύµατος) εµφανίζουν κοινή διασπορά. Σε αυτή την παράγραφο θα 
δειχθεί ότι, και πάλι ανά δύο, οι πληθυσµοί είναι διαφορετικοί, εµφανίζουν δηλαδή 
διαφορετικούς µέσους. Έτσι οι υποθέσεις προς έλεγχο είναι 

210 : µµ =H  

210 : µµ ≠H  
για τους πληθυσµούς και στα δύο µήκη κύµατος. Ο αλγόριθµος που θα 
πραγµατοποιήσει αυτούς τους ελέγχους είναι ο T_TEST (βλ. παράγραφο 5.4.3). 

( )27.5
( )28.5

( )29.5
( )30.5
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5.5.3.1 Έλεγχος Ισότητας Μέσων Κανονικών Πληθυσµών µε Άγνωστη αλλά Κοινή 
∆ιασπορά (390 nm) 
Όπως αποδείχθηκε σε προηγούµενες παραγράφους, οι δύο πληθυσµοί (υγιείς 

και αθηροσκληρωτικές αρτηρίες) στα 390 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή κι 
εµφανίζουν κοινή διασπορά. Με το κάλεσµα του αλγορίθµου T_TEST θα εξετασθεί 
το κατά πόσο αυτοί οι δύο πληθυσµοί είναι διαφορετικοί µεταξύ τους (υπόθεση 0H ). 
Αφήνοντας την προεπιλεγµένη τιµή για τον βαθµό εµπιστοσύνης προκύπτει ότι η 
υπόθεση 0H  ισχύει µε πιθανότητα %5.99=P  (πιο συγκεκριµένα ο αλγόριθµος 
απορρίπτει την υπόθεση 0H  για τον δεδοµένο βαθµό εµπιστοσύνης). Εποµένως οι 
δύο πληθυσµοί στα 390 nm είναι διαφορετικοί µεταξύ τους µε πιθανότητα 99.5%. 
Επίσης τα όρια εµπιστοσύνης για τις µέσες τιµές των πληθυσµών είναι 

]0002.0,0002.0[−A  για τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες και ]0010.0,0003.0[B  για τις 
υγιείς. 
 
5.5.3.2 Έλεγχος Ισότητας Μέσων Κανονικών Πληθυσµών µε Άγνωστη αλλά Κοινή 

∆ιασπορά (440 nm) 
Οµοίως µε την προηγούµενη περίπτωση οι δύο πληθυσµοί στα 440 nm 

ακολουθούν κανονική κατανοµή κι εµφανίζουν κοινή, αλλά άγνωστη, διασπορά. 
Κάλεσµα του αλγορίθµου T_TEST αποδεικνύει ότι και αυτοί οι πληθυσµοί έχουν 
διαφορετικούς µέσους κι εποµένως θεωρούνται δύο διαφορετικοί πληθυσµοί µε 
πιθανότητα %5.99=P  (και σε αυτόν τον έλεγχο αφέθηκε η προεπιλεγµένη τιµή για 
τον βαθµό εµπιστοσύνης). Εποµένως οι δύο πληθυσµοί στα 440 nm είναι 
διαφορετικοί µεταξύ τους µε πιθανότητα 99.5%.  Τα όρια εµπιστοσύνης 
υπολογίστηκαν ότι είναι ]0019.0,0028.0[−A  για τις αθηροσκληρωτικές και 

]0025.0,0037.0[ −−B  για τις υγιείς αρτηρίες. 
 
5.5.4 ∆ιαχωρισµός Πληθυσµών 

Ολοκληρώνοντας την διαδικασία ελέγχου των δεδοµένων, αποµένει η 
πραγµατοποίηση του ζητούµενου διαχωρισµού και ο καθορισµός του διαγνωστικού 
εργαλείου. Από τις προηγούµενες παραγράφους προέκυψε ότι τα δεδοµένα τόσο στα 
390 όσο και στα 440 nm ακολουθούν κανονικές κατανοµές, ανήκουν σε 
διαφορετικούς πληθυσµούς και ανά µήκος κύµατος εµφανίζουν κοινή διασπορά. Έτσι 
είναι δυνατή η χρήση του λόγου πιθανοτήτων υπό την µορφή των εξισώσεων ( )3.5  
και ( )6.5 . 

Στην συγκεκριµένη εργασία µελετήθηκαν δύο µήκη κύµατος, τα 390 και τα 
440 nm. Λόγω του ότι στην πράξη ενδέχεται να υπάρχουν πειραµατικά δεδοµένα 
µόνο για ένα από τα δύο αυτά µήκη κύµατος, ο διαχωρισµός που ακολουθεί βασίζεται 
σε τρεις γραµµές, όσοι είναι και οι πιθανοί συνδυασµοί µετρήσεων. 
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5.5.4.1 ∆ιαχωρισµός στα 390 nm 
Για τα πειραµατικά δεδοµένα στα 390 nm υπολογίστηκε στην παράγραφο 

5.5.2.1 ότι η κοινή διασπορά ισούται µε  
82

390, 104.3 −⋅=ps  

Επίσης, για τα υγιή δείγµατα έχει βρεθεί ότι η µέση τιµή είναι 4
390, 102.6 −⋅=Hx , ενώ 

για τα αθηροσκληρωτικά η αντίστοιχη τιµή είναι 5
390, 108.2 −⋅=Ax . Έτσι από την 

σχέση ( )4.5  υπολογίζεται ότι ο συντελεστής 0a  ισούται µε  
74.50 =a  

ενώ από την σχέση ( )5.5  υπολογίζεται ο συντελεστής 1a  ίσος προς 
4

1 1077.1 ⋅−=a  
Με αυτές τις τιµές των συντελεστών ο λόγος πιθανότητας της εξίσωσης ( )3.5  παίρνει 
τη µορφή 

( ) ( )xxL ⋅⋅−= 41077.174.5exp  
Για τον υπολογισµό, εποµένως, της διαχωριστικής γραµµής, αρκεί να 

εξισωθεί η σχέση ( )31.5  µε τη µονάδα. ∆ηλαδή  
( ) ( ) ⇒=⋅⋅⇒==⋅⋅− 74.51077.10exp11077.174.5exp 390

4
390

4 xx  
4

390 1024.3 −⋅=x  
Η γραµµή που προέκυψε είναι µία ευθεία κάθετη στον άξονα των δεδοµένων για τα 
390 nm στο σηµείο 41024.3 −⋅ . ∆ιαγνωστικά αυτό σηµαίνει ότι οποιαδήποτε 
µέτρηση της κλίσης R/R∞ στα 390 nm προκύψει µικρότερη από 3.24·10-4, τότε το 
δείγµα που την έδωσε κατατάσσεται στον αθηροσκληρωτικό πληθυσµό, 
διαφορετικά θεωρείται υγιές δείγµα.  
 
5.5.4.2 ∆ιαχωρισµός στα 440 nm 

Με εντελώς όµοιο τρόπο πραγµατοποιείται και ο καθορισµός της κρίσιµης 
γραµµής στα 440 nm. Έτσι µε 72

440, 102.2 −⋅=ps  και 3
440, 101.3 −⋅−=Hx  και 

4
440, 104.4 −⋅−=Ax  προκύπτει  

43.210 =a  
και 

4
1 1021.1 ⋅=a  

οπότε η ( )3.5  γίνεται 
( ) ( )xxL ⋅⋅+= 41021.143.21exp  

Εξισώνοντας την ( )32.5  µε τη µονάδα θα προκύψει η κρίσιµη γραµµή για τα 
440 nm. Εποµένως 

( ) ( ) ⇒−=⋅⋅⇒==⋅⋅+ 43.211021.10exp01021.143.21exp 440
4

440
4 xx  

3
440 108.1 −⋅−=x  

Τώρα προέκυψε µία γραµµή κάθετη προς τον άξονα τιµών των δεδοµένων στα 440 
nm στο σηµείο 3108.1 −⋅− . Οποιαδήποτε µέτρηση της κλίσης R/R∞ στα 440 nm 
µεγαλύτερη από –1.8·10-3 χαρακτηρίζει το δείγµα που την έδωσε ως 
αθηροσκληρωτικό, ενώ αντίθετα µικρότερες τιµές προέρχονται από υγιή δείγµατα. 

( )31.5

( )32.5
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Αξίζει να σηµειωθεί ότι επειδή ο άξονας των 440 nm αποτελείται από αρνητικές τιµές 
κλίσεων, τα διαγνωστικά συµπεράσµατα είναι αντίθετα από την περίπτωση των 390 
nm. Κατά απόλυτες τιµές τα συµπεράσµατα είναι πανοµοιότυπα και για τις δύο 
γραµµές. 
 
5.5.4.3 ∆ιαχωρισµός Πληθυσµών και για τα ∆ύο Μήκη Κύµατος 

Τέλος, στην περίπτωση διαχωρισµού των υγιών από τις αθηροσκληρωτικές 
αρτηρίες και για τα δύο µήκη ταυτόχρονα, η εξίσωση που περιγράφει τον λόγο 
πιθανότητας είναι η ( )6.5 , ενώ οι συντελεστές θα υπολογιστούν από τις σχέσεις ( )7.5  
και ( )8.5  για τον 0a  και Ta  αντίστοιχα και αυτό γιατί στην πράξη 
πραγµατοποιούνται δύο πειραµατικές µετρήσεις. Έτσι οι µέσοι τώρα είναι 
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ενώ ο πίνακας κοινής συνδιακύµανσης θα είναι της µορφής 
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Ο υπολογισµός αυτού του πίνακα θα στηριχθεί στο γεγονός ότι οι πληθυσµοί 
ανά µήκος κύµατος εµφανίζουν κοινή διασπορά. Έτσι η κύρια διαγώνιος του πίνακα 
θα αποτελείται από τις εκτιµήτριες της κοινής διασποράς, ανά περίπτωση. Τα 
στοιχεία της άλλης διαγωνίου θα υπολογιστούν και αυτά κατ’ εκτίµηση από τους 
πίνακες συνδιακύµανσης των υγιών και των αθηροσκληρωτικών δειγµάτων. 

Για τα υγιή δείγµατα ο πίνακας συνδιακύµανσης υπολογίζεται ότι είναι ίσος 
µε  
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ενώ για τα αθηροσκληρωτικά είναι 
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1026.31026.0
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Οι υπολογισµοί αυτοί πραγµατοποιήθηκαν στο λογισµικό πακέτο MatLab µε χρήση 
της εντολής ( )Xcov , όπου X  ένας πίνακας δύο στηλών µε κάθε στήλη να 
αντιπροσωπεύει κι ένα πείραµα. Οι κύριες διαγώνιοι των παραπάνω πινάκων 
αντιπροσωπεύουν τις διασπορές των αντίστοιχων δειγµάτων, µε τα 390 nm να 
βρίσκονται στην πάνω γραµµή. Με αυτή την παρατήρηση άµεσα προκύπτει ο 
αλγόριθµος υπολογισµού της εκτιµήτριας του κοινού πίνακα συνδιακύµανσης ως 
εξής 

( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )

( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( ) ( )
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όπου 440,390, HHH nnn ==  και αντίστοιχα για τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα. Έτσι 

µετά τις πράξεις προκύπτει η εκτιµήτρια του κοινού πίνακα συνδιακύµανσης ίση µε 










⋅⋅−
⋅−⋅

=Σ
−−

−−
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88

102.2103.4
103.4104.3

 

Αφού λοιπόν υπολογίστηκε και ο κοινός πίνακας συνδιακύµανσης δύναται να 
υπολογιστούν οι συντελεστές 0a  και Ta  από τις εξισώσεις ( )7.5  και ( )8.5 . Έτσι 
προκύπτει ότι 

37.210 =a  
και 










⋅
⋅−

= 4

4

102.1
103.0

a  

οπότε η εξίσωση ( )6.5  παίρνει την µορφή 
( ) ( )440

4
390

4 102.1103.037.21exp xxxL ⋅⋅+⋅⋅−=  
Για να προσδιοριστεί η γραµµή διαχωρισµού η σχέση ( )32.5  τίθεται ίση µε τη 

µονάδα, δηλαδή 
( ) ( )⇒==⋅⋅+⋅⋅− 0exp1102.1103.037.21exp 440

4
390

4 xx  
0073.093.3 440390 +⋅= xx  

Η ευθεία αυτή, όπως φαίνεται εξαρτάται και από τα δύο µήκη κύµατος, γεγονός που 
σηµαίνει ότι για να λειτουργήσει ως διαγνωστικό εργαλείο προϋποθέτει την 

( )32.5
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πραγµατοποίηση µετρήσεων τόσο στα 390, όσο και στα 440 nm. Παρόλα αυτά, η 
γραµµή απόφασης η οποία σχεδιάζεται χρησιµοποιώντας τις κλίσεις του R/R∞ στα 
390 και 440 nm είναι πιο έγκυρη για το διαχωρισµό υγιών από αθηροσκληρωτικές 
αρτηρίες συγκρινόµενη µε αυτή που βασίζεται µόνο στη µία από τις δύο 
παραµέτρους. 

Στο Σχήµα 5.21 σχεδιάστηκαν και οι τρεις γραµµές απόφασης που 
διαχωρίζουν τις υγιείς από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες. 
 
5.6 ∆εύτερη ∆ιαγνωστική Μέθοδος 

Η διαγνωστική µέθοδος που σχεδιάστηκε στην προηγούµενη παράγραφο 
βασίστηκε στον λόγο της ανάκλασης προς την ανάκλαση εάν το πάχος των δειγµάτων 
ήταν άπειρο. Παρόλο, όµως, που το εργαλείο αυτό φαίνεται να ικανοποιεί πλήρως τις 
απαιτήσεις για έναν σαφή διαχωρισµό των υγιών από τις αθηροσκληρωτικές 
αρτηρίες, στην πράξη είναι εφαρµόσιµος µόνο σε εργαστηριακές µελέτες, όπου το 
δείγµα έχει αφαιρεθεί από τον οργανισµό. Και αυτό διότι η συλλογή των δεδοµένων 
προϋποθέτει µετρήσεις της διάδοσης του φωτός µέσω του δείγµατος για τον 
υπολογισµό της ∞R . Τέτοιες µετρήσεις βέβαια είναι αδύνατο να πραγµατοποιηθούν 
απευθείας στον οργανισµό. 

Παραµένει, λοιπόν, η απαίτηση για ένα διαγνωστικό εργαλείο που να µπορεί 
άµεσα να χρησιµοποιηθεί in vivo. Από όλες τις µετρήσεις και τους υπολογισµούς που 
προηγήθηκαν σε αυτό το κεφάλαιο, αυτή τη συνθήκη ικανοποιούν µόνο οι µετρήσεις 
της ανάκλασης. Επιπροσθέτως το γεγονός ότι η πρώτη διαγνωστική µέθοδος 
σχετιζόταν άµεσα µε την ανάκλαση οδηγεί στο συµπέρασµα ότι ενδεχοµένως η 
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ανάκλαση µπορεί να δώσει πληροφορία σχετικά µε το εάν κάποια µέτρηση 
προέρχεται από υγιές ή αθηροσκληρωτικό δείγµα.  

Βέβαια, όπως ειπώθηκε και στην παράγραφο 5.2, τα φάσµατα της ανάκλασης 
δεν παρέχουν ικανοποιητικές πληροφορίες, ούτως ώστε να βασιστεί κάποιος 
αλγόριθµος διαχωρισµού σε αυτά. Στο στάδιο αυτό τα φάσµατα ανάκλασης κάθε 
δείγµατος, διαιρέθηκαν µε την τιµή του φάσµατος στα 800 nm, όπου όλα τα φάσµατα 
διατηρούν σταθερή µορφή (baseline). Έτσι διαιρώντας µε τα δεδοµένα αυτού του 
µήκους κύµατος προκύπτει το Σχήµα 22. 

Στο προηγούµενο κεφάλαιο είχε αναφερθεί ότι η ανάκλαση δεν είναι δυνατό 
να χρησιµοποιηθεί ως διαγνωστικό µέσο, καθότι αποτελεί ένα σχετικό µέγεθος για το 
κάθε δείγµα, εξαρτώµενο από το πάχος του, τη θερµοκρασία και άλλους παράγοντες. 
Ο λόγος των ανακλάσεων, όµως, µε την µορφή των φασµάτων του Σχήµατος 5.22 
αποτελεί απόλυτο µέγεθος και µπορεί να χρησιµοποιηθεί χωρίς κανένα απολύτως 
πρόβληµα. Ο λόγος είναι ότι διαιρώντας µε τα δεδοµένα κάποιου µήκους κύµατος, τα 
800 nm για τη συγκεκριµένη εφαρµογή, οι µετρήσεις καθίστανται ανεξάρτητες τόσο 
του δείγµατος όσο και του φασµατοφωτοµέτρου. 

Παρατηρώντας το Σχήµα 5.22 διαφαίνονται δύο περιοχές στις οποίες µπορεί 
κανείς να εντοπίσει σηµαντικές διαφορές. Αυτές είναι τα 370 nm και τα 500 nm. 
Συλλέγοντας τα δεδοµένα των περιοχών αυτών δύναται να συµπληρωθεί ο Πίνακας 
5.6. 
Η διάταξη των δεδοµένων του Πίνακα 5.6 φαίνεται στο Σχήµα 5.23. 
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Πίνακας 5.6: Τιµές & χαρακτηριστικά µεγέθη φασµάτων λόγων ανάκλασης στα 370 
και 500 nm 

Λόγοι Ανά Μήκος Κύµατος ∆είγµατα R370/R800 R500/R800 
H1 0.8187 1.0782 
H2 1.0418 1.1589 
H3 1.0922 1.1374 
H4 1.1867 1.1833 
H5 0.7056 1.0497 
H6 0.7029 1.0384 
H7 0.7248 1.0909 
A1 0.4762 0.7808 
A2 0.4548 0.8902 
A3 0.4239 0.8330 
A4 0.5878 0.8959 

Τιµή Μέγεθος Η Α Η Α 
Μέση Τιµή 0.89 0.49 1.11 0.85 

Εκτιµήτρια ∆ιασποράς 4.2Ε-2 5.1Ε-3 3.1Ε-3 2.9Ε-3 
 

Η διαδικασία διαχωρισµού των δεδοµένων αυτών είναι πανοµοιότυπη µε 
εκείνη της παραγράφου 5.5, ενώ ισχύουν και οι ίδιες παρατηρήσεις. Επιπροσθέτως οι 
αλγόριθµοι που θα χρησιµοποιηθούν για τους στατιστικούς ελέγχους είναι οι 
KS_TEST, F_TEST και T_TEST. Τέλος για τον προσδιορισµό των ζητούµενων 
κρίσιµων γραµµών θα επιλυθούν οι εξισώσεις ( )3.5  και ( )6.5 . Έτσι για την αποφυγή 
επαναλήψεων θα παρουσιαστούν τα αποτελέσµατα των όποιων διαδικασιών, χωρίς 
περαιτέρω σχόλια. 
 
5.6.1 Στατιστικός Έλεγχος 
 
5.6.1.1 Έλεγχος Κανονικής Κατανοµής Αθηροσκληρωτικών ∆ειγµάτων (370 nm) 

Έστω : 
0H : Τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 370 nm ακολουθούν κανονική 

κατανοµή. 
0H : Τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 370 nm δεν ακολουθούν κανονική 

κατανοµή. 
Με βάση τις τιµές για τα δείγµατα στα 370 nm συµπληρώνεται ο Πίνακας 5.7. 

 
Πίνακας 5.7: Kolmogorov-Smirnov τεστ για τα αθηρ/τικά δείγµατα στα 370 nm 

i Xi fi Fi RelFi,1 RelFi,2 D0,i RelFi,3 D1,i 
1 0.4239 1 1 0.1934 0.2 0.0066 0 0.1934 
2 0.4548 1 2 0.3328 0.4 0.0672 0.3333 0.0005 
3 0.4762 1 3 0.4471 0.6 0.1529 0.6667 0.2196 
4 0.5878 1 4 0.9237 0.8 0.1237 1.0000 0.0763 
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Έτσι προκύπτει ότι ( ) 1529.0max 3,0,0 == DD i  και ( ) 2196.0max 3,1,1 == DD i . Επειδή 

και οι δύο διαφορές οδηγούν στον ίδιο ελάχιστο βαθµό εµπιστοσύνης εκλέγεται 
τυχαία η πρώτη ως στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ. Έτσι για 005.0=a  ισχύει 

3,04,0 57722.0 DD n >===δ . Εποµένως τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 370 nm 

ακολουθούν κανονική κατανοµή µε πιθανότητα 99.5%. 
 
5.6.1.2 Έλεγχος Κανονικής Κατανοµής Αθηροσκληρωτικών ∆ειγµάτων (500 nm) 

Έστω : 
0H : Τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 500 nm ακολουθούν κανονική 

κατανοµή. 
0H : Τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 500 nm δεν ακολουθούν κανονική 

κατανοµή. 
Οµοίως συµπληρώνεται ο Πίνακας 5.8 καλώντας τον αλγόριθµο KS_TEST. 

 
Πίνακας 5.8: Kolmogorov-Smirnov τεστ για τα αθηρ/τικά δείγµατα στα 500 nm 

i Xi  fi Fi RelFi,1 RelFi,2 D0,i RelFi,3 D1,i 
1 0.7808 1 1 0.1008 0.2 0.0992 0 0.1008 
2 0.8330 1 2 0.3770 0.4 0.0230 0.3333 0.0436 
3 0.8902 1 3 0.7710 0.6 0.1710 0.6667 0.1043 
4 0.8959 1 4 0.8019 0.8 0.0019 1.0000 0.1981 

 
Από τα δεδοµένα του Πίνακα 5.8 φαίνεται ότι ( ) 1710.0max 3,0,0 == DD i  και 

( ) 1981.0max 4,1,1 == DD i . Και σε αυτή την περίπτωση επιλέγεται τυχαία ως 
στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ η διαφορά 3,0D . Από τον πίνακα εκτιµητριών κατά 
Kolmogorov-Smirnov προκύπτει για 005.0=a  ότι 3,14,1 77639.0 DD n >===δ  κι 
εποµένως η 0H  είναι αληθής. Άρα τα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στα 500 nm 
ακολουθούν κανονική κατανοµή µε πιθανότητα 99.5%. 
 
5.6.1.3 Έλεγχος Κανονικής Κατανοµής Υγιών ∆ειγµάτων (370 nm) 

Έστω : 
0H : Τα υγιή δείγµατα στα 370 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή. 

0H : Τα υγιή δείγµατα στα 370 nm δεν ακολουθούν κανονική κατανοµή. 
Τα υπολογιστικά δεδοµένα που προκύπτουν από το κάλεσµα του αλγορίθµου 

KS_TEST για τα δείγµατα αυτά συµπληρώνουν τον Πίνακα 5.9. 
 
Πίνακας 5.9: Kolmogorov-Smirnov τεστ για τα υγιή δείγµατα στα 370 nm 

i Xi (x10-3) fi Fi RelFi,1 RelFi,2 D0,i RelFi,3 D1,i 
1 0.7029 1 1 0.1734 0.125 0.0484 0 0.1734 
2 0.7056 1 2 0.1768 0.250 0.0732 0.1667 0.0101 
3 0.7248 1 3 0.2022 0.375 0.1728 0.3333 0.1312 
4 0.8187 1 4 0.3531 0.500 0.1469 0.5000 0.1469 
5 1.0418 1 5 0.7609 0.625 0.1359 0.6667 0.0943 
6 1.0922 1 6 0.8302 0.750 0.0802 0.8333 0.0031 
7 1.1867 1 7 0.9214 0.875 0.0464 1.0000 0.0786 
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Άµεσα από τον Πίνακα 5.9 προκύπτει ότι ( ) 1728.0max 3,0,0 == DD i  και 
( ) 1734.0max 1,1,1 == DD i . Επειδή και οι δύο διαφορές οδηγούν στον ίδιο ελάχιστο 

βαθµό εµπιστοσύνης, επιλέγεται τυχαία ως στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ το 3,0D . 

Έτσι για 005.0=a  από τον πίνακα εκτιµητριών κατά Kolmogorov-Smirnov 
προκύπτει ότι 3,07,0 49932.0 DD n >===δ . Εποµένως τα υγιή δείγµατα στα 370 nm 

ακολουθούν κανονική κατανοµή µε πιθανότητα 99.5%. 
 
5.6.1.4 Έλεγχος Κανονικής Κατανοµής Υγιών ∆ειγµάτων (500 nm) 

Έστω : 
0H : Τα υγιή δείγµατα στα 370 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή. 

0H : Τα υγιή δείγµατα στα 370 nm δεν ακολουθούν κανονική κατανοµή. 
Η διαδικασία συµπλήρωσης του Πίνακα 5.10 παραµένει η ίδια µε τις 

προηγούµενες περιπτώσεις, δηλαδή κλήση του αλγορίθµου KS_TEST από το 
λογισµικό περιβάλλον MatLab. 
 
Πίνακας 5.10: Kolmogorov-Smirnov τεστ για τα υγιή δείγµατα στα 500 nm 

i Xi fi Fi RelFi,1 RelFi,2 D0,i RelFi,3 D1,i 
1 1.0384 1 1 0.1141 0.125 0.0109 0 0.1141 
2 1.0497 1 2 0.1586 0.250 0.0914 0.1667 0.0080 
3 1.0782 1 3 0.3129 0.375 0.0621 0.3333 0.0205 
4 1.0909 1 4 0.3982 0.500 0.1018 0.5000 0.1018 
5 1.1374 1 5 0.7189 0.625 0.0939 0.6667 0.0523 
6 1.1589 1 6 0.8329 0.750 0.0829 0.8333 0.0004 
7 1.1833 1 7 0.9200 0.875 0.0450 1.0000 0.0800 

 
Εδώ οι µέγιστες διαφορές είναι ( ) 1018.0max 4,0,0 == DD i  και 

( ) 1141.0max 1,1,1 == DD i . Επειδή και οι δύο οδηγούν στον ίδιο ελάχιστο βαθµό 
εµπιστοσύνης επιλέγεται τυχαία ως στατιστικό αποτέλεσµα του τεστ η διαφορά 4,0D . 

Έτσι από τον πίνακα εκτιµητριών κατά Kolmogorov-Smirnov και για 005.0=a  
προκύπτει ότι 3,07,0 49932.0 DD n >===δ . Άρα τα υγιή δείγµατα στα 500 nm 

ακολουθούν κανονική κατανοµή µε πιθανότητα 99.5%. 
 
5.6.1.5 Έλεγχος Ισότητας ∆ιασπορών Κανονικών Πληθυσµών (370 nm) 

Κλήση του αλγορίθµου F_TEST, εισαγωγή των αντίστοιχων δεδοµένων κι 
επιλογή 005.0=a  αποδεικνύει ότι οι δύο πληθυσµοί στα 370 nm έχουν κοινή 
διασπορά µε πιθανότητα 99.5% και περιοχή αποδοχής [ ]87.16,014.0A . Η εκτιµήτρια 
της κοινής διασποράς υπολογίζεται ότι είναι 

22
370, 1098.2 −⋅=ps  

 
5.6.1.6 Έλεγχος Ισότητας ∆ιασπορών Κανονικών Πληθυσµών (500 nm) 

Οµοίως, κάλεσµα του αλγορίθµου F_TEST, εισαγωγή των δεδοµένων κι 
επιλογή 005.0=a  επιφέρει πιθανότητα 99.5% οι δύο στα 500 nm πληθυσµοί να 
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έχουν κοινή διασπορά. Η περιοχή αποδοχής είναι η [ ]87.16,014.0A . Η εκτιµήτρια της 
κοινής αυτής διασποράς υπολογίζεται από τον αλγόριθµο ότι ισούται µε 

32
500, 1003.3 −⋅=ps  

 
5.6.1.7 Έλεγχος Ισότητας Μέσων Κανονικών Πληθυσµών µε Άγνωστη αλλά Κοινή 

∆ιασπορά (370 nm) 
Όπως αποδείχθηκε στις προηγούµενες παραγράφους, οι δύο πληθυσµοί (υγιείς 

και αθηροσκληρωτικές αρτηρίες) στα 370 nm ακολουθούν κανονική κατανοµή κι 
εµφανίζουν κοινή διασπορά. Τώρα θα εξετασθεί το κατά πόσο αυτοί οι δύο 
πληθυσµοί είναι διαφορετικοί µεταξύ τους (υπόθεση 0H ). Αφήνοντας την 
προεπιλεγµένη τιµή για τον βαθµό εµπιστοσύνης προκύπτει ότι η υπόθεση 0H  ισχύει 
µε πιθανότητα %5.99=P . Εποµένως τα δείγµατα στα 370 nm ανήκουν σε 
διαφορετικούς πληθυσµούς µε πιθανότητα 99.5%. Επίσης τα όρια εµπιστοσύνης για 
τις µέσες τιµές των πληθυσµών είναι ]75.0,22.0[−A  για τις αθηροσκληρωτικές 
αρτηρίες και ]23.1,56.0[B  για τις υγιείς. 
 
5.6.1.8 Έλεγχος Ισότητας Μέσων Κανονικών Πληθυσµών µε Άγνωστη αλλά Κοινή 

∆ιασπορά (500 nm) 
Οι δύο πληθυσµοί στα 500 nm ακολουθούν, όπως κι εκείνοι στα 370, 

κανονική κατανοµή κι εµφανίζουν κοινή, αλλά άγνωστη, διασπορά. Σύµφωνα µε τον 
αλγόριθµος T_TEST οι πληθυσµοί στα 500 nm εµφανίζουν διαφορετικούς µέσους 
κι εποµένως θεωρούνται δύο διαφορετικοί πληθυσµοί µε πιθανότητα 99.5% (και σε 
αυτόν τον έλεγχο αφέθηκε η προεπιλεγµένη τιµή για τον βαθµό εµπιστοσύνης). Τα 
όρια εµπιστοσύνης υπολογίστηκαν ότι είναι ]05.1,65.0[A  για τις αθηροσκληρωτικές 
και ]20.1,02.1[B  για τις υγιείς αρτηρίες. 
 
5.6.2 ∆ιαχωρισµός Πληθυσµών 

Ο διαχωρισµός των πληθυσµών στην περίπτωση των λόγων των ανακλάσεων 
που µελετώνται ταυτίζεται πλήρως µε την µεθοδολογία που περιγράφηκε στην 
παράγραφο 5.5.4 και αυτό διότι τα στατιστικά αποτελέσµατα των δύο περιπτώσεων 
συµπίπτουν. Έτσι κι εδώ θα καθοριστούν τρεις γραµµές διαχωρισµού, χρήσιµες σε 
κάθε συνδυασµό πειραµατικών µετρήσεων για τα µήκη κύµατος 370 και 500 nm. 
 
5.6.2.1 ∆ιαχωρισµός στα 370 nm 

Για τα πειραµατικά δεδοµένα στα 370 nm έχει ήδη υπολογιστεί ότι η κοινή 
διασπορά ισούται µε 22

370, 1098.2 −⋅=ps , ενώ έχει βρεθεί ότι η µέση τιµή είναι 
89.0370, =Hx  για τα υγιή δείγµατα και 49.0370, =Ax  για τα αθηροσκληρωτικά.  

Από την σχέση ( )4.5  υπολογίζεται ότι ο συντελεστής 0a  ισούται µε  
51.90 =a  

ενώ από την σχέση ( )5.5  υπολογίζεται ο συντελεστής 1a  ίσος προς 
77.131 −=a  
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Με αυτές τις τιµές των συντελεστών ο λόγος πιθανότητας της εξίσωσης ( )3.5  παίρνει 
τη µορφή 

( ) ( )xxL ⋅−= 77.1351.9exp  
ενώ για τον υπολογισµό της διαχωριστικής γραµµής, αρκεί να εξισωθεί η σχέση 
( )33.5  µε τη µονάδα. ∆ηλαδή  

( ) ( ) ⇒=⋅⇒==⋅− 51.977.130exp177.1351.9exp 370370 xx  
69.0370 =x  

Με αυτό τον τρόπο προέκυψε µία ευθεία κάθετη στον άξονα των δεδοµένων 
για τα 370 nm στο σηµείο 69.0 . ∆ιαγνωστικά αυτό σηµαίνει ότι οποιαδήποτε 
µέτρηση του λόγου R/R800 στα 370 nm είναι µικρότερη από 0.69, τότε το δείγµα 
που την έδωσε κατατάσσεται στον αθηροσκληρωτικό πληθυσµό, διαφορετικά 
θεωρείται υγιές δείγµα.  
 
5.6.2.2 ∆ιαχωρισµός στα 500 nm 

Αντίστοιχα καθορίζεται και η κρίσιµη γραµµή στα 500 nm. Έτσι µε 
32

500, 1003.3 −⋅=ps  και 11.1500, =Hx  και 85.0500, =Ax  προκύπτει  
31.820 =a  

και 
19.841 −=a  

οπότε η ( )3.5  γίνεται 
( ) ( )xxL ⋅−= 19.8431.82exp  

Εξισώνοντας την ( )34.5  µε τη µονάδα θα προκύψει η κρίσιµη γραµµή για τα 
500 nm. Εποµένως 

( ) ( ) ⇒=⋅⇒==⋅− 31.8219.840exp019.8431.82exp 500500 xx  
98.0500 =x  

Τώρα προέκυψε µία γραµµή κάθετη προς τον άξονα τιµών των δεδοµένων στα 500 
nm στο σηµείο 98.0 . Οποιαδήποτε µέτρηση του λόγου R/R800 µεγαλύτερη της τιµή 
0.98 χαρακτηρίζει το δείγµα που την έδωσε ως υγιές, ενώ αντίθετα µικρότερες 
τιµές προέρχονται από αθηροσκληρωτικά δείγµατα.  
 
5.6.2.3 ∆ιαχωρισµός Πληθυσµών και για τα ∆ύο Μήκη Κύµατος 

Τέλος, στην περίπτωση διαχωρισµού των υγιών από τις αθηροσκληρωτικές 
αρτηρίες και για τα δύο µήκη ταυτόχρονα, η εξίσωση που περιγράφει τον λόγο 
πιθανότητας είναι η ( )6.5 , ενώ οι συντελεστές θα υπολογιστούν από τις σχέσεις ( )7.5  
και ( )8.5  για τον 0a  και Ta  αντίστοιχα, όπως ακριβώς έγινε και στην παράγραφο 
5.5.4.4. Έτσι οι µέσοι τώρα είναι 
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Εποµένως µπορούν πλέον να υπολογιστούν οι συντελεστές 0a  και Ta  από τις 
εξισώσεις ( )7.5  και ( )8.5 . Από τις σχέσεις αυτές προκύπτει ότι 

26.1270 =a  
και 

[ ]67.14775.24 −=Ta  
οπότε η εξίσωση ( )6.5  παίρνει την µορφή 

( ) ( )500370 67.14775.2426.127exp xxxL ⋅−⋅+=  
Για να προσδιοριστεί η γραµµή διαχωρισµού η σχέση ( )35.5  τίθεται ίση µε τη 

µονάδα, δηλαδή 
( ) ( )⇒==⋅−⋅+ 0exp167.14775.2426.127exp 500370 xx  

86.017.0 370500 +⋅= xx  

Η ευθεία αυτή, όπως φαίνεται εξαρτάται και από τα δύο µήκη κύµατος, γεγονός που 
σηµαίνει ότι για να λειτουργήσει ως διαγνωστικό εργαλείο προϋποθέτει την 
πραγµατοποίηση µετρήσεων τόσο στα 370, όσο και στα 500 nm. Παρόλα αυτά η 
γραµµή απόφασης η οποία σχεδιάζεται χρησιµοποιώντας τις κλίσεις του R/R800 
στα 370 και 500 nm είναι πιο έγκυρη για το διαχωρισµό υγιών από 
αθηροσκληρωτικές αρτηρίες συγκρινόµενη µε αυτή που βασίζεται µόνο στη µία 
από τις δύο παραµέτρους. 
  

( )35.5
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΕΚΤΟ 
ΣΥΖΗΤΗΣΗ 

 
Στη συγκεκριµένη εργασία µετρήθηκε η διέλευση και η ανάκλαση του φωτός 

από έναν αριθµό υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών από λευκά κουνέλια Νέας 
Ζηλανδίας. Από τα δεδοµένα αυτά και µε εφαρµογή του µοντέλου των Kubelka και 
Munk προσδιορίστηκαν οι διάχυτοι συντελεστές σκέδασης και απορρόφησης του 
κάθε δείγµατος και σχεδιάσθηκαν τα φασµατικά τους διαγράµµατα. 

Το µοντέλο των Kubelka και Munk που χρησιµοποιήθηκε για την ανάλυση 
των µετρούµενων δεδοµένων υπόκειται σε αρκετούς περιορισµούς, µε σηµαντικότερο 
όλων τις απώλειες σκέδασης από τα άκρα των δειγµάτων. Η χρήση, όµως, πολύ 
λεπτών δειγµάτων κατέστησε τις απώλειες αυτές αµελητέες σε σχέση µε τις 
πειραµατικές µετρήσεις. Επιπρόσθετη µείωση των σφαλµάτων αυτών επιτυγχάνεται 
στις περιπτώσεις όπου η απορρόφηση του φωτός υπερισχύει δραµατικά της 
σκέδασης, κάτι που συµβαίνει στα βιολογικά δείγµατα. Με την ικανοποίηση και των 
υπολοίπων περιορισµών το µοντέλο των Kubelka και Munk κρίθηκε αξιόπιστο για 
τον υπολογισµό των διάχυτων συντελεστών σκέδασης και απορρόφησης. 

Τα φάσµατα ανάκλασης και διέλευσης, καθώς και οι υπολογιζόµενοι από 
αυτά συντελεστές απορρόφησης και σκέδασης, ανέδειξαν αρκετές διαφορές ανάµεσα 
στις δύο οµάδες δειγµάτων. Στην εργασία αυτή διερευνήθηκαν διάφοροι συνδυασµοί 
των δεδοµένων, αποσκοπώντας στη διαφοροποίηση των υγιών από τις 
αθηροσκληρωτικές αρτηρίες µε βάση τις οπτικές τους ιδιότητες και τη σχεδίαση ενός 
διαγνωστικού αλγορίθµου. 

Η αρχική σύγκριση των φασµάτων διέλευσης και ανάκλασης των υγιών και 
αθηροσκληρωτικών αρτηριών, ανέδειξε τις πρώτες διαφορές. Τα φάσµατα διέλευσης 
του φωτός από τις αθηροσκληρωτικές αρτηρίες εµφανίζουν σηµαντικά µειωµένες 
τιµές σε σχέση µε εκείνα των υγιών. ∆ιαφορές επίσης εµφανίζονται στη ζώνη Soret 
(410 nm), όπου οι αθηροσκληρωτικές αρτηρίες παρουσιάζουν εντονότερη 
απορρόφηση από τις υγιείς.  

Συγκρίνοντας τα φάσµατα ανάκλασης παρατηρείται µεγαλύτερη ανάκλαση 
στα αθηροσκληρωτικά δείγµατα σε σχέση µε τα υγιή στην περιοχή 600 µε 1100 nm. 
Η διαφοροποίηση αυτή σταδιακά µειώνεται ενώ στη ζώνη Soret οι δύο οµάδες 
εµφανίζουν σχεδόν όµοια συµπεριφορά. Σε ακόµα µικρότερα µήκη κύµατος (320 µε 
400 nm), κάτω από τη ζώνη Soret, όπου και οι δύο οµάδες εµφανίζουν τοπικό 
ελάχιστο, παρατηρείται αυξηµένη ανάκλαση όλων των αρτηριών, φτάνοντας σε ένα 
τοπικό µέγιστο. Στη ζώνη αυτή (320 µε 400 nm), ενώ οι υγιείς αρτηρίες κάτω από το 
τοπικό µέγιστο εµφανίζουν µείωση της ανάκλασης, οι αθηροσκληρωτικές διατηρούν 
τη µέγιστη αυτή τιµή για περίπου 60 nm και στη συνέχεια παρατηρείται η µείωση. 

Κατόπιν µε τη βοήθεια του µοντέλου Kubelka-Munk και του αλγορίθµου ο 
οποίος αναπτύχθηκε, υπολογίζονται, από τα πειραµατικά δεδοµένα και το πάχος των 
δειγµάτων, οι διάχυτοι συντελεστές απορρόφησης και σκέδασης των αρτηριών. Στα 
διαγράµµατα που προκύπτουν µπορούν να διακριθούν οι ζώνες απορρόφησης Soret 
(410 nm) καθώς και οι ζώνες α και β της οξυαιµοσφαιρίνης (540 και 577 nm). 
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Ωστόσο ενώ για τα υγιή δείγµατα η τιµή του συντελεστή απορρόφησης στη ζώνη 
Soret είναι αρκετά µικρότερη από τη µέγιστη τιµή του, η οποία εµφανίζεται στην 
περιοχή κάτω των 300 nm, στα αθηροσκληρωτικά δείγµατα η τιµή του συντελεστή 
απορρόφησης στη ζώνη Soret είναι συγκρίσιµη µε την αντίστοιχη µέγιστη τιµή. 

Στο επόµενο στάδιο της εργασίας αυτής καταβλήθηκε προσπάθεια 
ποσοτικοποίησης των εµφανιζόµενων διαφοροποιήσεων ανάµεσα στις οπτικές 
ιδιότητες των υγιών και αθηροσκληρωτικών αρτηριών. Για το σκοπό αυτό 
δοκιµάστηκαν διάφορες διαγνωστικές παράµετροι. Ο λόγος της ανάκλασης ( R ) προς 
την ανάκλαση στο άπειρο ( ∞R ), δηλαδή της ανάκλασης που θα εµφάνιζαν τα 
δείγµατα εάν το πάχος τους ήταν άπειρο, αποδείχθηκε η αποτελεσµατικότερη 
παράµετρος διαχωρισµού των δύο οµάδων. Οι υγιείς και αθηροσκληρωτικές αρτηρίες 
εµφανίζουν σηµαντικές διαφορές στις τιµές του ∞RR  κυρίως στην περιοχή 300 µε 
420 nm. Στα αθηροσκληρωτικά δείγµατα στην περιοχή 200 µε 500 nm ισχύει περίπου 
ότι ∞= RR . Οι βιολογικοί ιστοί, στην περιοχή αυτή, παρουσιάζουν έντονη 
απορρόφηση, µε αποτέλεσµα η ανάκλαση του φωτός να είναι σχεδόν επιφανειακή. 
Γενικά, τα διαγράµµατα ∞RR  εµφανίζουν την ίδια µορφή για τις δύο οµάδες 
αρτηριών, αλλά παρουσιάζονται διαφορές στις κλίσεις τους. 

Βέβαια η χρησιµοποίηση της ανάκλασης ως διαγνωστικό εργαλείο εκ πρώτης 
όψεως κρίνεται αναξιόπιστη καθώς αυτή αποτελεί σχετικό µέγεθος για το εκάστοτε 
δείγµα. Όµως οι φασµατικές γραφικές παραστάσεις των κλίσεων αποκαλύπτουν ότι 
τα µεν αθηροσκληρωτικά δείγµατα παρουσιάζουν µηδενικές κλίσεις των λόγων των 
µετρούµενων προς τις υπολογιζόµενες ανακλάσεις ασχέτως του πάχους των ή των 
υπολοίπων παραγόντων που επηρεάζουν την ανάκλαση. Από την άλλη τα υγιή 
δείγµατα εµφανίζουν µη µηδενικές κλίσεις και µάλιστα οι τιµές των κλίσεων αυτών 
συγκλίνουν µεταξύ τους. Οι δύο αυτές παρατηρήσεις αναιρούν την αρχική δυσπιστία 
χρησιµοποίησης της ανάκλασης στην εν λόγω µέθοδο.  

Για την ολοκλήρωση του σχεδιασµού του διαγνωστικού αλγορίθµου αποµένει 
η ποσοτικοποίηση των διαφορών αυτών. Σηµαντικές διαφοροποιήσεις των υγιών από 
τις αθηροσκληρωτικές εµφανίζονται στις κλίσεις των διαγραµµάτων ∞RR  για 390 
και 440 nm. Η στατιστική ανάλυση των κλίσεων και στα δύο αυτά µήκη κύµατος, 
απέδειξε ότι τα δείγµατα διαχωρίζονται επιτυχώς σε δύο πληθυσµούς, τις υγιείς και 
αθηροσκληρωτικές αρτηρίες. Η οριοθέτηση των περιοχών διαχωρισµού 
επιτυγχάνεται µέσω του λόγου των πιθανοτήτων και πιο συγκεκριµένα µέσω της 
κρίσιµης τιµής του, που είναι  µονάδα. Έτσι χαράζονται εκείνες οι γραµµές που 
δύνανται να χαρακτηρίσουν κάποιο δείγµα ως υγιές ή αθηροσκληρωτικό. 

Η κατηγοριοποίηση αυτή είναι εφικτή χρησιµοποιώντας είτε κάθε ένα από τα 
προτεινόµενα χαρακτηριστικά, κλίση του ∞RR  στα 390 ή στα 440 nm, είτε 
λαµβάνοντας υπόψη ταυτόχρονα και τα δύο χαρακτηριστικά. Ωστόσο η γραµµή 
απόφασης η οποία σχεδιάζεται στηριζόµενη και στα δύο χαρακτηριστικά θεωρείται 
πιο έγκυρη από αυτή του ενός χαρακτηριστικού. 

Ο αλγόριθµος που µόλις περιγράφηκε εµφανίζει ένα σηµαντικό µειονέκτηµα. 
Παρόλο που φαίνεται ικανοποιητικά αξιόπιστος, η χρησιµοποίησή του in vivo για την 
διάγνωση της αθηροσκλήρωσης είναι ανέφικτη, καθώς απαιτεί αφαίρεση της 
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αρτηρίας για να πραγµατοποιηθούν οι µετρήσεις της διέλευσης του φωτός από τις 
αρτηρίες για τον υπολογισµό της ανάκλασης στο άπειρο. Έτσι η εν λόγω εργασία 
επικεντρώθηκε και στον σχεδιασµό ενός δεύτερου διαγνωστικού αλγορίθµου, ο 
οποίος να εξαρτάται µόνο από την µετρούµενη ανάκλαση, η οποία είναι ένα οπτικό 
µέγεθος των αρτηριών που δύνανται να µετρηθεί in vivo.  

Στην περίπτωση της ανάκλασης χρησιµοποιήθηκε ο λόγος των ανακλάσεων 
του κάθε δείγµατος και των αντίστοιχων γραµµών αναφοράς (baseline). Για τα 
συγκεκριµένα δείγµατα οι γραµµές αναφοράς των ανακλάσεων βρίσκονται στην 
περιοχή των 800 nm. Η χρήση των λόγων επιτυγχάνει ανεξαρτητοποίηση της 
ανάκλασης τόσο από τους παράγοντες που την καθιστούν σχετικό µέγεθος (όπως 
είναι το πάχος των δειγµάτων, η θερµοκρασία και άλλοι παράγοντες) όσο και από τα 
τυχόν σφάλµατα του οργάνου µέτρησης. Έτσι η χρησιµοποίηση µόνο της ανάκλασης 
ως διαγνωστικό εργαλείο καθίσταται αξιόπιστη και ανεξάρτητη µέθοδος. Η 
ποσοτικοποίηση των παρατηρούµενων διαφοροποιήσεων πραγµατοποιείται µε την 
ίδια ακριβώς µεθοδολογία που ακολουθήθηκε και κατά τον πρώτο διαγνωστικό 
αλγόριθµο. Στην περίπτωση αυτή τα µήκη κύµατος τα οποία επιλέγονται και 
διαχωρίζουν καλύτερα τις δύο οµάδες αρτηριών είναι τα 370 και 500 nm. Εποµένως 
εξισώνοντας τους λόγους των πιθανοτήτων µε την κρίσιµη τιµή τους για τα δύο µήκη 
κύµατος που παρουσιάζουν τις µέγιστες διαφορές µεταξύ υγιών και 
αθηροσκληρωτικών αρτηριών, χαράζονται εκείνες οι γραµµές που συνιστούν τον 
δεύτερο διαγνωστικό αλγόριθµο. Ο διαχωρισµός των δύο οµάδων µπορεί να γίνει είτε 
µε το λόγο 800370 RR  ή 800500 RR , είτε χρησιµοποιώντας και τους δύο µαζί. Όµοια µε 
τον προηγούµενη µέθοδο, η γραµµή απόφασης η οποία σχεδιάζεται στηριζόµενη και 
στα δύο χαρακτηριστικά θεωρείται πιο έγκυρη. 

Σε ερευνητικό επίπεδο και τα δύο διαγνωστικά εργαλεία που προτείνει η 
εργασία αυτή χρήζουν µεγάλου ενδιαφέροντος. Μελλοντική χρησιµοποίησή τους 
προϋποθέτει την εδραίωση των συµπερασµάτων µέσα από ένα αρκετά µεγαλύτερο 
πλήθος δειγµάτων, τόσο υγιών όσο και αθηροσκληρωτικών αρτηριών (training test). 
Με τον τρόπο αυτό θα καθοριστούν µε µεγαλύτερη ακρίβεια τα όρια των περιοχών 
διαχωρισµού, ενώ η έκφραση του βαθµού αθηροσκλήρωσης µε τη µορφή 
πιθανότητας θα είναι δυνατή και πολύ πιο αντιπροσωπευτική από εκείνη των 
περιοχών. Επίσης απαιτείται ένας αριθµός δειγµάτων µε τη βοήθεια του οποίου 
µπορεί να γίνει αξιολόγηση της διαγνωστικής αξίας των προτεινόµενων µεθόδων. 
Αρχικά τα δείγµατα θα καταταχθούν µε βάση τους διαγνωστικούς αλγορίθµους που 
προτείνονται εδώ και µετά η κατηγοριοποίηση θα επαληθευτεί ή όχι από 
ιστοπαθολογική εξέταση (evaluation set). Επιπροσθέτως, ο σχεδιασµός και η 
κατασκευή κατάλληλης διάταξης θα προάγει την δεύτερη διαγνωστική µέθοδο σε ένα 
χρήσιµο εργαλείο in vivo διάγνωσης της µεγαλύτερης ασθένειας σε παγκόσµιο 
επίπεδο σήµερα. 
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% Kubelka_Munk Algorithm % 
clear 
msg0 = msgbox('Welcome to the Kubelka-Munk inverse model. This model 
calculates the diffuse scaterring and absorbance coefficients. If it is not located in the 
same directory as your data files, you have to define the proper path in the next dialog 
box, otherwise simply press on OK.',... 
    'Welcome'); 
waitfor(msg0); 
prompt = {'Enter the proper path for Reflection data files (leave empty if default):',... 
        'Enter the proper path for Transmittion data files (leave empty if default):'}; 
title = 'Data file name paths'; 
lines = 1; 
def = {'',''}; 
f = inputdlg(prompt,title,lines,def); 
if strcmp(char(f),'') 
    msg1 = msgbox('Thank you for using Kubelka-Munk Model','Action Canceled'); 
    waitfor(msg1); 
    clear 
    break 
end 
d1 = dir(char(f(1))); 
str1 = {d1.name}; 
[s1,v1] = listdlg('PromptString','Select the Reflection data file(s):',... 
                'SelectionMode','multiple',... 
                'Name','Reflection Data Files',... 
                'ListString',str1); 
if eq(v1,0) 
    msg2 = msgbox('Thank you for using Kubelka-Munk Model','Action Canceled'); 
    waitfor(msg2); 
    clear 
    break 
end 
A1 = str1(s1); 
d2 = dir(char(f(2))); 
str2 = {d2.name}; 
[s2,v2] = listdlg('PromptString','Select Transmittion data file(s):',... 
                'SelectionMode','multiple',... 
                'Name','Transmition Data Files',... 
                'ListString',str2); 
if eq(v2,0) 
    msg3 = msgbox('Thank you for using Kubelka-Munk Model','Action Canceled'); 
    waitfor(msg3); 
    clear 
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    break 
end 
A2 = str2(s2); 
prompt = {'Enter the thickness in the previous order (in cm):'}; 
title = 'Sample Thickness'; 
lines = 2; 
def = {'0.02'}; 
Resize = 'on'; 
x = inputdlg(prompt,title,lines,def,Resize); 
if strcmp(char(x),'') 
    msg4 = msgbox('Thank you for using Kubelka-Munk Model','Action Canceled'); 
    waitfor(msg4); 
    clear 
    break 
elseif strcmp(x,'') 
    er0 = errordlg('You must enter thickness data','Fatal Error'); 
    waitfor(er0); 
    clear 
    error('Please check your thickness input data.'); 
end 
A3 = str2num(char(x)); 
if (ne(length(A1),length(A2)))|(ne(length(A1),length(A3))) 
    er1 = errordlg('Please check your input data. You must have missed 
something','Fatal Error'); 
    waitfor(er1); 
    clear 
    error('Please check your input data. You must have missed something') 
else 
    quest1 = questdlg('Your input data are accepted. Do you want to continue with the 
procedure?',... 
                      'Continue Operation','Yes','No','Yes'); 
    if strcmp(quest1,'No') 
        msg5 = msgbox('Thank you for using Kubelka-Munk Model','Action Canceled'); 
        waitfor(msg5); 
        clear 
        break 
    end 
end 
L1 = length(A1); 
wait = waitbar(0,'Please wait...'); 
for j=[1:L1]; 
    G1 = load(char(A1(j))); 
    G2 = load(char(A2(j))); 
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    sprintf('%s %s %s %s %s','I will check the',char(A1(j)),'and',char(A2(j)),'data files 
for errors') 
    SUM_G1 = sum(G1,1); 
    SUM_G2 = sum(G2,1); 
    MIN_G1 = min(G1); 
    MIN_G2 = min(G2); 
    if 
(ne(length(G1),length(G2)))|(ne(G1(1,1),G2(1,1)))|(ne(G1(length(G1),1),G2(length(G
2),1)))|(ne(SUM_G1(1),SUM_G2(1))) 
        close(wait) 
        er2 = errordlg('The wavelength range was not the same at the data files. I have to 
abord the procedure','Fatal Error'); 
        waitfor(er2); 
        clear 
        error('The wavelength range was not the same at the data files. I have to abord 
the procedure') 
    elseif (lt(MIN_G1(2),-2.5))|(lt(MIN_G2(2),-2.5)) 
        close(wait) 
        er3 = errordlg('An error must have occured during the experiment, since in your 
data files were not negligible negative measurmements',... 
            'Fatal Error'); 
        waitfor(er3); 
        clear 
        error('An error must have occured during the experiment, since in your data files 
were not negligible negative measurmements') 
    else 
        sprintf('%s','The data files have no errors, so now I will calculate the diffuse 
coefficients in cm^-1') 
    end 
    eq1 = 'T(i)=((1-(S/(S+K+sqrt(K*(K+2*S))))^2)*exp(-
(sqrt(K*(K+2*S))/S)*S*D))/(1-((S/(S+K+sqrt(K*(K+2*S))))^2*exp(-
2*(sqrt(K*(K+2*S))/S)*S*D)))'; 
    eq2 = 'R(i)=((S/(S+K+sqrt(K*(K+2*S))))*(exp(2*(sqrt(K*(K+2*S))/S)*S*D)-
1))/(exp(2*(sqrt(K*(K+2*S))/S)*S*D)-(S/(S+K+sqrt(K*(K+2*S))))^2)'; 
    vars = 'S,K'; 
    A = solve(eq1,eq2,vars); 
    S1 = A.S;, K1 = A.K; 
    L2 = length(G1); 
    for i=[1:L2]; 
        T(i) = abs(G2(i,2))/100; 
        R(i) = abs(G1(i,2))/100; 
        if eq(T(i),0) 
            T(i) = 0.000001; 
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        end 
        if eq(R(i),0) 
            R(i) = 0.000001; 
        end 
        D = A3(j); 
        S = eval(S1); 
        K = eval(K1); 
        X(i,1) = S(1)/S(2); 
        X(i,2) = K(1)/K(2); 
        if 
(lt(X(i,1),0.999999))|(gt(X(i,1),1.000001))|(~isreal(S))|(lt(X(i,2),0.999999))|(gt(X(i,2)
,1.000001))|(~isreal(K)) 
            close(wait) 
            sprintf('%s %d %s %s %s %s','Procedure interraption at',G1(i,1),... 
                'nm for the data files',char(A1(j)),'and',char(A2(j))) 
            er4 = errordlg('An error has occured during the calculations for the diffuse 
coefficients. Your measurements may either not be proper for the Kubelka and Munk 
theory, or not be correct',... 
                'Fatal Error'); 
            waitfor(er4); 
            clear 
            error('An error has occured during the calculations for the diffuse coefficients. 
Your measurements may either not be proper for the Kubelka and Munk theory, or 
not be correct') 
        end 
        Refl(i,j) = G1(i,2); 
        Trans(i,j) = G2(i,2); 
        Scat(i,j) = S(1); 
        Absor(i,j) = K(1); 
        waitbar(((L2*(j-1))+i)/(L1*L2)); 
    end 
end 
Lamda = G1(:,1); 
close(wait) 
quest2 = questdlg('Kubelka-Munk method finished successfully!What do you want to 
do now?',... 
                  'Method succeeded','Save as Excel files','Draw Plots','Both','Both'); 
              if strcmp(quest2,'Save as Excel files') 
                  def1 = char(cd); 
                  prompt = {'Enter the proper path for Wavelength data file:',... 
                          'Enter the proper path for Reflection data file:',... 
                          'Enter the proper path for Transmition data file:',... 
                          'Enter the proper path for Scattering data file:',... 
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                          'Enter the proper path for Absorption data file:'}; 
                  title = 'Data file paths'; 
                  lines = 1; 
                  def = {def1,def1,def1,def1,def1}; 
                  f1 = inputdlg(prompt,title,lines,def); 
                  if strcmp(char(f1),'') 
                      msg6 = msgbox('Thank you for using Kubelka-Munk Model','Action 
Canceled'); 
                      waitfor(msg6); 
                      clear 
                      break 
                  elseif (strcmp(f1(1),''))|(strcmp(f1(2),''))|(strcmp(f1(3),''))|(strcmp(f1(4),'')) 
                      er5 = errordlg('You must define paths for all the data','Fatal Error'); 
                      waitfor(er5); 
                      clear 
                      error('You must define paths for all the data') 
                  end 
                  w = cd; 
                  cd(char(f1(1))); 
                  save Lamda.xls -ASCII Lamda; 
                  cd(char(f1(2))); 
                  save Refl.xls -ASCII -TABS Refl; 
                  cd(char(f1(3))); 
                  save Trans.xls -ASCII -TABS Trans; 
                  cd(char(f1(4))); 
                  save Scat.xls -ASCII -TABS Scat; 
                  cd(char(f1(5))); 
                  save Absor.xls -ASCII -TABS Absor; 
                  cd(w); 
              elseif strcmp(quest2,'Draw Plots') 
                  clear title; 
                  axes('FontName','Times','FontSize',8); 
                  plot(Lamda,Refl); 
                  xlabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Wavelength (nm)'); 
                  ylabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Reflection (%)'); 
                  title('\fontname{Times} \fontsize{11} \bf Reflection'); 
                  legend(A1,-1); 
                  figure 
                  axes('FontName','Times','FontSize',8); 
                  plot(Lamda,Trans); 
                  xlabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Wavelength (nm)'); 
                  ylabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Transmittion (%)'); 
                  title('\fontname{Times} \fontsize{11} \bf Transmittion'); 
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                  legend(A2,-1); 
                  figure 
                  axes('FontName','Times','FontSize',8); 
                  semilogy(Lamda,Scat); 
                  xlabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Wavelength (nm)'); 
                  ylabel('\fontname{Times} \fontsize{10} S (cm^-^1)'); 
                  title('\fontname{Times} \fontsize{11} \bf Scattering Coefficient'); 
                  legend(A1,-1); 
                  figure 
                  axes('FontName','Times','FontSize',8); 
                  semilogy(Lamda,Absor); 
                  xlabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Wavelength (nm)'); 
                  ylabel('\fontname{Times} \fontsize{10} K (cm^-^1)'); 
                  title('\fontname{Times} \fontsize{11} \bf Absorption Coefficient'); 
                  legend(A1,-1); 
              elseif strcmp(quest2,'Both') 
                  def1 = char(cd); 
                  prompt = {'Enter the proper path for Wavelength data file:',... 
                          'Enter the proper path for Reflection data file:',... 
                          'Enter the proper path for Transmition data file:',... 
                          'Enter the proper path for Scattering data file:',... 
                          'Enter the proper path for Absorption data file:'}; 
                  title = 'Data file paths'; 
                  lines = 1; 
                  def = {def1,def1,def1,def1,def1}; 
                  f1 = inputdlg(prompt,title,lines,def); 
                  if strcmp(char(f1),'') 
                      msg7 = msgbox('Thank you for using Kubelka-Munk Model','Action 
Canceled'); 
                      waitfor(msg7); 
                      clear 
                      break 
                  elseif (strcmp(f1(1),''))|(strcmp(f1(2),''))|(strcmp(f1(3),''))|(strcmp(f1(4),'')) 
                      er5 = errordlg('You must define paths for all the data','Fatal Error'); 
                      waitfor(er5); 
                      clear 
                      error('You must define paths for all the data') 
                  end 
                  w = cd; 
                  cd(char(f1(1))); 
                  save Lamda.xls -ASCII Lamda; 
                  cd(char(f1(2))); 
                  save Refl.xls -ASCII -TABS Refl; 



Παράρτηµα 

125 

                  cd(char(f1(3))); 
                  save Trans.xls -ASCII -TABS Trans; 
                  cd(char(f1(4))); 
                  save Scat.xls -ASCII -TABS Scat; 
                  cd(char(f1(5))); 
                  save Absor.xls -ASCII -TABS Absor; 
                  cd(w); 
                  clear title; 
                  axes('FontName','Times','FontSize',8); 
                  plot(Lamda,Refl); 
                  xlabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Wavelength (nm)'); 
                  ylabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Reflection (%)'); 
                  title('\fontname{Times} \fontsize{11} \bf Reflection'); 
                  legend(A1,-1); 
                  figure 
                  axes('FontName','Times','FontSize',8); 
                  plot(Lamda,Trans); 
                  xlabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Wavelength (nm)'); 
                  ylabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Transmittion (%)'); 
                  title('\fontname{Times} \fontsize{11} \bf Transmittion'); 
                  legend(A2,-1); 
                  figure 
                  axes('FontName','Times','FontSize',8); 
                  semilogy(Lamda,Scat); 
                  xlabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Wavelength (nm)'); 
                  ylabel('\fontname{Times} \fontsize{10} S (cm^-^1)'); 
                  title('\fontname{Times} \fontsize{11} \bf Scattering Coefficient'); 
                  legend(A1,-1); 
                  figure 
                  axes('FontName','Times','FontSize',8); 
                  semilogy(Lamda,Absor); 
                  xlabel('\fontname{Times} \fontsize{10} Wavelength (nm)'); 
                  ylabel('\fontname{Times} \fontsize{10} K (cm^-^1)'); 
                  title('\fontname{Times} \fontsize{11} \bf Absorption Coefficient'); 
                  legend(A1,-1); 
              end 
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% Kolmogorov-Smirnov One Sample Test for Normal Distribution % 
clear 
msg0 = msgbox('Welcome to the Kolmogorov-Smirnov One Sample Test for Normal 
Distribution.','Welcome'); 
waitfor(msg0); 
prompt = {'Enter the input data:'}; 
title = 'Data'; 
lines = 2; 
def = {'0.0000'}; 
Resize = 'on'; 
x = inputdlg(prompt,title,lines,def,Resize); 
if strcmp(char(x),'') 
    msg1 = msgbox('Thank you for using this algorithm','Action Canceled'); 
    waitfor(msg1); 
    clear 
    break 
elseif strcmp(x,'') 
    er0 = errordlg('You must enter data for the test to take place.','Fatal Error'); 
    waitfor(er0); 
    clear 
    error('You must enter data for the test to take place.') 
end 
X = str2num(char(x)); 
% Calculation of the data of KS table % 
SX = sort(X); 
m = mean(SX); 
s = std(SX); 
[Xi,Fi] = unique(SX); 
for i = 1:length(Fi); 
    KS(i,1) = i; 
    KS(i,2) = Xi(i); 
    KS(i,3) = Fi(i); 
    KS(i,4) = (1/2)*(1+erf((Xi(i)-m)/(s*sqrt(2)))); 
    KS(i,5) = Fi(i)/(length(X)+1); 
    KS(i,6) = abs(KS(i,5)-KS(i,4)); 
    KS(i,7) = (Fi(i)-1)/(length(X)-1); 
    KS(i,8) = abs(KS(i,7)-KS(i,4)); 
    KS(i,9) = Fi(i)/length(X); 
    KS(i,10) = abs(KS(i,9)-KS(i,4)); 
    if gt(i,1) 
        KS(i,11) = abs(KS(i-1,9)-KS(i,4)); 
    else 
        KS(i,11) = abs(-KS(i,4)); 



Παράρτηµα 

127 

    end 
end 
% Test Statistics % 
if gt(length(SX),20) 
    sprintf('%s','KS Test statistic') 
    D = max((max(KS(:,10))),(max(KS(:,11)))) 
else 
    sprintf('%s','KS Correction for Increased Power (n<25)') 
    D0 = max(KS(:,6)) 
    D1 = max(KS(:,8)) 
end 
msg2 = msgbox('For D, if D >= D(á,n) your hypothesis is rejected at the á level of 
significance. For D0 and D1, the one that leads to the highest level of significance 
(i.e. the smallest probabillity) is the test statistic. Critical Values of D(á,n) and D(ä,n) 
can be found in several statistical handbooks','Final Result'); 
waitfor(msg2); 
quest1 = questdlg('Do you want to see the KS table?',... 
                      'KS Table','Yes','No','Yes'); 
    if strcmp(quest1,'No') 
        msg2 = msgbox('Thank you for using this algorithm','Action Canceled'); 
        waitfor(msg2); 
        clear 
        break 
    else 
        disp('       i       X(i)      F(i)    RelF(i,1) RelF(i,2)  D(0,i)   RelF(i,3)  D(1,i)   
RelF(i,4)  D_1(i)') 
        disp('    
_____________________________________________________________________
___________________________') 
        disp(KS(:,1:10)) 
        disp('    D_2(i)') 
        disp('    ______') 
        disp(KS(:,11)) 
    end 
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% F Test Algorithm % 
clear 
msg0 = msgbox('This is an algorithm for testing differences between two variances of 
normal distributions. It also produces an estimation of the common variance, if there 
is one.','F-TEST'); 
waitfor(msg0); 
prompt = {'Enter the data from the First Population:'}; 
title = 'First Population'; 
lines = 2; 
def = {'0.0000'}; 
Resize = 'on'; 
x1 = inputdlg(prompt,title,lines,def,Resize); 
if strcmp(char(x1),'') 
    msg1 = msgbox('Thank you for using this algorithm','Action Canceled'); 
    waitfor(msg1); 
    clear 
    break 
elseif strcmp(x1,'') 
    er0 = errordlg('You must enter data from the first population.','Fatal Error'); 
    waitfor(er0); 
    clear 
    error('You must enter data from the first population.') 
end 
X1 = str2num(char(x1)); 
s1_2 = var(X1); 
n1 = length(X1); 
prompt = {'Enter the data from the Second Population:'}; 
title = 'Second Population'; 
lines = 2; 
def = {'0.0000'}; 
Resize = 'on'; 
x2 = inputdlg(prompt,title,lines,def,Resize); 
if strcmp(char(x2),'') 
    msg2 = msgbox('Thank you for using this algorithm','Action Canceled'); 
    waitfor(msg2); 
    clear 
    break 
elseif strcmp(x2,'') 
    er1 = errordlg('You must enter data from the second population.','Fatal Error'); 
    waitfor(er1); 
    clear 
    error('You must enter data from the second population.') 
end 
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X2 = str2num(char(x2)); 
s2_2 = var(X2); 
n2 = length(X2); 
prompt = {'Enter the level of significance:'}; 
title = 'Level of Significance'; 
lines = 1; 
def = {'0.005'}; 
a1 = inputdlg(prompt,title,lines,def); 
if strcmp(char(a1),'') 
    msg2 = msgbox('Thank you for using this algorithm','Action Canceled'); 
    waitfor(msg2); 
    clear 
    break 
elseif strcmp(a1,'') 
    er2 = errordlg('You must enter a level of significance.','Fatal Error'); 
    waitfor(er2); 
    clear 
    error('You must enter a level of significance.') 
end 
a = str2num(char(a1)); 
% F Test : f1 < (s1_2/s2_2) < f2 % 
f1 = finv(1-a/2,n1-1,n2-1); 
f2 = finv(a/2,n1-1,n2-1); 
if (ge(s1_2/s2_2,f2))&(le(s1_2/s2_2,f1)) 
    sprintf('%s %0.5g%s','Your Normal distributed Populations have equal variances 
with probability P =',100*(1-a),'%') 
    s_2 = (((n1-1)*s1_2)+((n2-1)*s2_2))/(n1+n2-2); 
    sprintf('%s %0.5g','The best estimate of the common variance is Sp^2 =',s_2) 
else 
    sprintf('%s %0.5g','Your populations do not have equal variances for a =',a) 
end 
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% T Test Algorithm % 
clear 
msg0 = msgbox('This is an alorithm for testing differences between two means of 
normal distributions with unknown but common variance.','T-TEST'); 
waitfor(msg0); 
prompt = {'Enter the data from the First Population:'}; 
title = 'First Population'; 
lines = 2; 
def = {'0.0000'}; 
Resize = 'on'; 
x1 = inputdlg(prompt,title,lines,def,Resize); 
if strcmp(char(x1),'') 
    msg1 = msgbox('Thank you for using this algorithm','Action Canceled'); 
    waitfor(msg1); 
    clear 
    break 
elseif strcmp(x1,'') 
    er0 = errordlg('You must enter data from the first population','Fatal Error'); 
    waitfor(er0); 
    clear 
    error('You must enter data from the first population') 
end 
X1 = str2num(char(x1)); 
m1 = mean(X1); 
s1_2 = var(X1); 
n1 = length(X1); 
prompt = {'Enter the data from the Second Population:'}; 
title = 'Second Population'; 
lines = 2; 
def = {'0.0000'}; 
Resize = 'on'; 
x2 = inputdlg(prompt,title,lines,def,Resize); 
if strcmp(char(x2),'') 
    msg2 = msgbox('Thank you for using this algorithm','Action Canceled'); 
    waitfor(msg2); 
    clear 
    break 
elseif strcmp(x2,'') 
    er1 = errordlg('You must enter data from the second population','Fatal Error'); 
    waitfor(er1); 
    clear 
    error('You must enter data from the second population') 
end 
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X2 = str2num(char(x2)); 
m2 = mean(X2); 
s2_2 = var(X2); 
n2 = length(X2); 
prompt = {'Enter the level of significance:'}; 
title = 'Level of Significance'; 
lines = 1; 
def = {'0.005'}; 
a1 = inputdlg(prompt,title,lines,def); 
if strcmp(char(a1),'') 
    msg3 = msgbox('Thank you for using this algorithm','Action Canceled'); 
    waitfor(msg3); 
    clear 
    break 
elseif strcmp(a1,'') 
    er2 = errordlg('You must enter data a level of significance','Fatal Error'); 
    waitfor(er2); 
    clear 
    error('You must enter data a level of significance') 
end 
a = str2num(char(a1)); 
t1 = tinv(1-a/2,n1+n2-2); 
t2 = tinv(a/2,n1+n2-2); 
s = sqrt((((n1-1)*s1_2)+((n2-1)*s2_2))/(n1+n2-2)); 
% Critical region : X[T1,T2] % 
t1_1 = tinv(1-a/2,n1-1); 
t2_1 = tinv(a/2,n1-1); 
t1_2 = tinv(1-a/2,n2-1); 
t2_2 = tinv(a/2,n2-1); 
T1_1 = m1+((sqrt(s1_2)*t2_1)/sqrt(n1)); 
T2_1 = m1+((sqrt(s1_2)*t1_1)/sqrt(n1)); 
sprintf('%s%0.5g%s%0.5g%s','The critical region for the first population is 
A[',T1_1,',',T2_1,']') 
T1_2 = m2+((sqrt(s2_2)*t2_2)/sqrt(n2)); 
T2_2 = m2+((sqrt(s2_2)*t1_2)/sqrt(n2)); 
sprintf('%s%0.5g%s%0.5g%s','The critical region for the second population is 
B[',T1_2,',',T2_2,']') 
% T Test : t2 < t < t1 % 
t = (m1-m2)/(s*sqrt((1/n1)+(1/n2))); 
if (ge(t,t2))&(le(t,t1)) 
    sprintf('%s %0.5g%s','Your Normal distributed Populations have equal means with 
probability P =',100*(1-a),'%') 
else 
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    sprintf('%s %0.5g','Your populations do not have equal means for a =',a) 
end 
 
 


