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Santrauka. Šio darbo tikslas buvo nustatyti, ar fotosensibilizatorius fotofrinas II priklausomai nuo embriogenezės 

stadijos selektyviai kaupiasi žiurkingos patelės placentoje, numatyti, kokią įtaką vaisiaus vystymuisi gali daryti 
fotosensibilizuota navikų terapija (FNT). 

Fotosensibilizatoriaus kaupimasis tirtas 7-tą, 14-tą ir 20-tą embriogenezės parą. Taikant fluorescensinės 
mikroskopijos metodą, prieš 24 valandas suleidus fotosensibilizatorių į veną, nustatyta, kad iki susiformuojant placentai 
(7-tą embriogenezės parą), placentai susiformavus (14-tą embriogenezės parą) ir prieš atsivedant (20-tą embriogenezės 
parą) fotosensibilizatorius embrione selektyviai nesikaupia. Tuo tarpu fluorescensinės spektroskopijos eksperimentų 
rezultatai rodo, kad fotosensibilizatorius 7-tą embriogenezės parą santykinai intensyviau kaupiasi embrione nei 
gimdoje. 14-tą embriogenezės parą fotosensibilizatorių selektyviai kaupia susiformavusi placenta. Vadinasi, placenta 
pradeda veikti kaip aktyvus barjeras ir apsaugo embrioną nuo fotosensibilizatoriaus kaupimosi. Taigi tiesioginis FNT 
poveikis turėtų būti mažesnis, taikant šį metodą vėlesnėmis embriogenezės paromis (placentai susiformavus). Tačiau 
negalima atmesti tikimybės, kad FNT šioje embriogenezės stadijoje taip pat gali turėti neigiamą netiesioginį poveikį 
embrionui, mat terapijos metu gali būti pažeista placenta. Tas gali sukelti vaisiaus žūtį, įvairių sklaidos ydų ir kitų 
komplikacijų. 

Pažymėtina, kad ir fluorescencinės spektroskopijos, ir mikroskopijos tyrimai parodė pastebimą endogeninių 
fotosensibilizatorių kaupimąsi 20-tą embriogenezės parą. Vadinasi, FNT paskutinėmis embriogenezės stadijomis gali 
daryti nepageidaujamą poveikį embrionui. 

Atsižvelgiant į tyrimų duomenis būtina toliau atlikti bandymus ir nustatyti tiesioginį bei netiesioginį FNT poveikį 
embrionui. 
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