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Souhrn

Infracervené termografické zobrazeni patii mezi bezkontaktni mévici metody a je vhodné zejména k ziskani teplotnich
parametrit riiznych objektii. Diky tomu je casto pouzivano v primyslu, klinické mediciné a vyzkumu. Princip této metody
spociva v detekci elektromagnetického zareni o energiich korespondujicich s teplotou analyzovaného objektu. Pouziti
termografickych systémii k méreni povrchové teploty ovsem miize byt zatizeno vyraznymi chybami. Mezi zdkladni patii
chybné nebo nedostatecné zohlednéni parametrii, které oviiviiuji hodnotu teploty zobrazeného objektu. Témito faktory
jsou napriklad zrcadlend teplota, emisivita Ci teplota prostiedi. V textu je dokumentovdn vliv nékterych z téchto
moznych chyb na vysledny termogram a to predevsim v souvislosti s mérenim v humanni mediciné. Zaroven jsou
uvedeny postupy pro jejich eliminaci ¢i minimalizaci.
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DIFFICULTIES OF THERMOGRAPHIC MEASUREMENTS IN MEDICINE

Abstract

The infrared thermography imaging is one of possibilities of temperature analyzing. Infrared thermographic imaging is
unique in the principle of contacless measurement, so it is often used in medicine and science. The principles of this
method lies in the detection of electromagnetic radiation which energy corresponds with temperature of analyzed
objects. Using thermographic systems and surface temperature measurements can be affected by some errors. The
basic errors include wrong or insufficient assessment of parameters, which affect the temperature of the displayed
object. These factors are mirrored temperature, emissivity, and ambient temperature, for example. In the article, we
documented effects of these errors and the ways of their elimination.
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Uvod

Elektromagnetické zafeni lze rozdelit do nékolika
druhti na zakladé jeho frekvence, vinové délky, resp.
energie fotont. Omezime-li se na oblasti vinové délky
mezi 760 nm a 1 mm, jde o tzv. infraervené zafeni, téz
oznaCované jako zafeni tepelné, které je vyzarfovano
vesSkerou hmotou o teploté vétsi nez nekolik kelvint.
Teplo mulze byt pienaseno vedenim (kondukce),
proudénim (konvekce) a zafenim (radiace). Posledniho
pfipadu vyuzivaji pravé termografické systémy.
Dramaticky vyvoj v oblasti elektronickych snimacich
¢ipi. umoznil v poslednich letech vyrazné vyssi
rozliSovaci schopnost téchto zafizeni a rovnéz
zaznamenavani v realném cCase. Historicky prvni

termograficky snimek ¢lovéka zdokumentoval roku
1928 Czerny ve Frankfurtu nad Mohanem [1].
Zaclenéni termografie do medicinské oblasti nastalo
roku 1952 v Némecku [2], tehdejsi pfistroje ovSem
byly velmi nakladné a s nizkym rozliSenim. Ekono-
mickou stranku zmifiuje 1 Hrazdira a MarySkova ve své
publikaci zroku 1999 [3]. Nejvétsi rozmach pak
nastava koncem 20. stoleti, kdy se termografie zacala
vyuzivat vitad€ klinickych obord. Vzhledem k asy-
metrickému rozlozeni teploty t€la v pfipadé jedince
a predev§im vzajemna rozdilnost povrchové teploty
kazdého znas [4-8] vyvolava, v piipadé diagnostiky
pomoci termografickych systémut, neustalé dohady
o jejich prospésnosti. Prehled studii a zaroven udaje
o reprodukovatelnosti vysledkd naméfenych pomoci
termografickych kamer uvadi Zaproudina a kol. [9]. Ve



své praci vyhodnocuje pravé tepelnou symetrii mezi
lidmi. Zminuje i mozné okolni vlivy pii méfeni.

Pro termografické systémy se i pfesto nalezla fada
uplatnéni naptiklad v pfipadé pacientll s onemocnénim
diabetes mellitus. Zjistilo se, Ze tzv. syndrom diabe-
tické nohy a jeho pfiznaky maji urcitou spojitost
s teplotou koncetiny [10-12]. Infraervenou termografii
pro tuto problematiku pak pouzil Bharara, ktery se
zaméfil na diabetickou neuropatii [13]. Huang a kol. se
nedavno soustfedili na pacienty s ischemickou choro-
bou dolnich koncetin. Termografické méfeni v kombi-
naci se stanovenim hodnoty ABI (ankle brachial index)
povazuje za jednu zdalSich vhodnych metod pro
diagnozu ischemické koncetiny [14]. Dalsi zajimavé
uplatnéni bylo prokdzano ve studii v Japonsku.
Termografie byla pouzita pro snimani teploty zavislé
na pratoku krve v pfipadé extrakranialniho-intrakrani-
alniho bypassu [15]. Jisté vyuziti bylo popsano i ve
studiich tykajicich se dychacich cest, kdy je termografii
mozné méfit dechovy objem naptiklad v nasalni oblasti
[16, 17].

Jak jiz bylo zminéno v vodu, pravé sniZeni
potizovacich nakladi na termografické kamery zptsob-
bilo jejich znaéné rozSifeni, a tak se s nimi mizeme
setkat nejen v lékafstvi, ale i v mnoha technickych
oborech. Na druhou stranu se muze stat, ze se tyto
systémy dostanou do rukou i nedostate¢né proskole-
nym osobam, coz by leckdy mohlo vést az k mylnym
vysledkiim. V piipad¢ termografickych systéml je
velmi nutné uvazovat tfadu aspektl, které mohou
vyrazné ovlivnit naméfené hodnoty. Kli¢ové faktory
a jejich vliv na vysledné méfeni jsou obsahem tohoto
¢lanku.

Materidl a metody

Ve studii bylo pouzito kamery FlirB200 (Flir
Systems, Danderyd, Sweden). Tento termograficky
systém je vybaveny nechlazenym mikrobolometrickym
detektorem o rozliseni 200x150 bodi, se spektralni
citlivosti v oblasti 7,5-13 um a objektivem o zorném
uhlu 25°. Teplotni citlivost pfistroje je vyrobcem
deklarovana na hodnoté 0,08 °C a absolutni pfesnost
méfeni je udana £ 2 °C nebo + 2 % z naméfené
hodnoty. Tento pfistroj byl pouzit pro nasnimani
pracovnich snimkt, které byly podrobeny analyze
popsané dale v textu.

K tomu slouzil Flir QuickReport 1.2 (Flir Systems,
Danderyd, Sweden), freeware urCeny k analyze a zpra-
covani dat termografickych snimka ziskanych pfistroji
Flir. Umoziuje nastaveni odraZené teploty, emisivity,
teploty prostiedi, vlhkosti, rozsahu zobrazenych teplot,
formatu obrazu, apod. Tento program byl pouZit pro
veskeré zpracovani presentovanych dat a analyzu
obrazu pro zisk teplotnich idajii pfi zménach odrazené
teploty a emisivity.

Fyzikalni zaklady termografie

Chyby, kterych je mozné se dopustit b&hem
stanoveni teploty analyzovaného objektu pomoci
termografickych metod, pfimo souvisi s fyzikalni
podstatou tohoto procesu. Svoji roli zde zajisté hraje
i stranka instrumentalni v podobé¢ vlastniho termogra-
fického zafizeni, napt. presnost kalibrace ¢i neménnou
citlivost senzoru béhem opakovanych meérfeni. Tuto
oblast ale vnaSem pfipadé zanedbejme nebo Iépe,
povazujme za bezchybnou a nevykazujici jakékoliv
odchylky béhem procesu méfeni.

V takovémto piipadé jsme schopni omezit se pouze
na chyby vzniklé nevhodnym nastavenim wvnéjSich
parametrti pfi dodate¢ném zpracovani termogramu, ¢i
nevhodném postupu pii méfeni a manipulaci s mé-
fenym objektem. V podstaté zasadni vlastnosti
snimanych povrchti je jejich specifickd emisivita
a reflexivita [18].

Pro pochopeni zakladd termografie je tfeba znat
Wientiv a Stefanliv-Boltzmanntiv  zakon. Wientv
zakon tiké, ze vinova délka elektromagnetického zafeni
emitovaného Cernym télesem vyznacujici se maximalni
intenzitou se snizuje se zvysujici se termodynamickou
teplotou, tj. teplejsi téleso je charakterizovano kratsi
vlnovou délkou nebo vyssi frekvenci emitovaného
zéfeni:
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kde Anax je vinova délka emisniho maxima, T je teplota
télesa a b je Wienova konstanta. Stefaniv-
Boltzmanntiv zakon fika (2), ze celkova energie E,
vyzafena z cerné¢ho télesa na jednotku plochy za
jednotku casu je pfimo umérnd CEtvrté mocning
termodynamické teploty cerného télesa 7:

o-T'=E,, )

kde o je Stefanova-Boltzmannova konstanta. Tuto
konstantu Ize odvodit pomoci vzorce:
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kde k je Boltzmannova konstanta, % je Planckova
konstanta a ¢ je rychlost svétla ve vakuu. Objekt, ktery
neabsorbuje vSechno dopadajici zafeni (nékdy je
oznacovan jako Sedé teleso), je charakterizovan
emisivitou e<1. Energie E Sedého télesa je potom
primo umérna emisivité, termodynamické teploté:

co-T'=E. (4)



Vy¢islenim hodnoty emisivity lidské pokozky se
zabyvala fada autorti jiz od 30. let 20. stoleti [19-29].
naméfit 0,98 £+ 0,01 [30]. Za jedno z aktualnich méfeni
hodnoty emisivity pro lidskou pokozku pak miizeme
povazovat mexickou studii z roku 2009, kdy za pomoci
CO, laserového paprsku byla naméfena hodnota
0,976+0,006 [31]. Jestlize mame tuto hodnotu piresné
definovanou, muze byt méfeni korektni.

Teplota objektu je poté definovana jako:
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priemz g, je souet hustoty tepelnych tokd mezi
objektem a termografickym zafizenim (obsahuje slozku
danou vlastni teplotou analyzovaného objektu a slozku
odrazenou, puvodem v okoli o teplot¢ T,, — pro
jednoduchost ji oznacujeme jako ,,odraZzenou teplotu®).

r

Chyby pfri termografickém méreni

Prvni oblast moznych chyb, kterych se mtize uzivatel
termografickych systémut pro méteni absolutni teploty
dopustit, zahrnuje nasledujici faktory, které figuruji
jako proménné v teoretickém vzorci pro vypocet
povrchové teploty T: € emisivita povrchu méfeného
objektu, 7, teplota termografické techniky, 7,4
odrazena teplota z okoli. Mezi dalsi faktory ovliviujici
hodnotu naméfené povrchové teploty objektu a citli-
vost méfeni patii emisivita prostfedi mezi méfenym
objektem a termografickou technikou, obsah aerosolo-
vych a prachovych C¢éastic vtomto prostiedi C¢i
transparence daného objektu vici elektromagne-
tickému zafeni.

Posledni zmifiované parametry maji, s ohledem na
oblast 1ékafského vyuziti, maly vliv na méfenou
hodnotu povrchové teploty. Lze s trochou nadsazky
fici, ze méfici vzdalenost mezi objektem a vysetiujicim
vzdy urcuje zorny uhel objektivu a velikost vySetfovny
a tyto jsou témét vzdy srovnatelné. Kvalitu ovzdusi a
vlhkosti lze taktéz v pfipadé interiérovych méfeni
zanedbat, sohledem na piedpoklad dodrZzeni
standardnich hygienickych limitd na pracovisti 1ékate.
Do jist¢ miry muzeme zvyctu kritickych faktorti
vyloucit teplotu prostfedi, ve kterém je termograficka
technika a zaroven 1 jeji vlastni teplotu. Uvazujeme-li,
Ze jsou povétsinou tato mefeni provadéna v prostiedi
o standardni pokojové teploté atim padem, pfi vza-
jemném porovnani za témet shodnych podminek.

Na druhou stranu se bude vliv prostfedi uplatiiovat
napiiklad pfi pfemisténi termografické techniky mezi
prostiedimi o rozdilné teploté. V takovémto piipad¢ je
nezbytné nutné vyckat nékolik minut pro dokonalé
temperovani celého termografického pfistroje na
teplotu prostiedi (zde hraji roli i takové faktory, jako je

nesouroda teplota na plose tepelného senzoru, zamlZeni
optiky, teplotni hystereze tepelnych senzord piistroje
apod.). Co bylo zdmérné ignorovano, je vliv hloubky
tepelného zdroje ve tkani organismu. Tento fakt jisté
zméni hodnotu povrchové teploty absolutné, neni ale
schopen ovlivnit proces méfeni a analyzy termogramu.
Je tedy vhodnéjsi tento efekt komentovat v pislusnych
diskusich vénujicich se vhodnosti ¢i nevhodnosti
termografické techniky pro méteni jednotlivych organt
a Casti organismu, coz neni hlavnim obsahem této
préce.

Vyrazné chyby se mizeme dopustit, jestlize budeme
ignorovat korekci emisivity pro pfislusny povrch
analyzovaného objektu. V piipad€ emisivity 1ze hovorit
o jednom z klicovych faktorti uréujicich validitu namé-
fené hodnoty povrchové teploty. Ve zjednoduSeném
vykladu lze fici, Ze emisivita nabyvajici Ciselné
hodnoty v intervalu od 1 limitn€¢ do 0, urcuje podil
odrazené -elektromagnetické¢ vlny z celkového toku
elektromagnetické energie z povrchu analyzovaného
objektu. Plati, ze télesa charakterizovana emisivitou
povrchu o hodnoté 1 vykazuji nulovou odrazivost
elektromagnetickych vin.

Pro exaktngjsi popis je mozno vyuzit rovnici (5), kde
je vliv emisivity na povrchovou teplotu jasné zietelny.
Vyslovme tedy otdzku, zda lze méfit povrchovou
teplotu s dostateCnou ptesnosti bez znalosti hodnoty
emisivity tohoto povrchu. Lze odpovédét simulaci
situace, kdy bude méfena povrchova teplota pro rizné
Casti objektu pfi rdzném nastaveni emisivity (za
pfedpokladu znalosti odrazené teploty a jejim
konstantnim nastavenim).

Moznym nastrojem pro realizaci této analyzy je
komer¢ni software vyvinuty vyrobcem termogra-
fického pristroje. Vysledek tohoto postupu a ziskana
data jsou na Obr. 1, kde je jasné vidét zména absolutni
hodnoty povrchové teploty pro rizné body o realné
rozdilné teplot¢ na analyzovaném termogramu.
Z daného grafu na Obr. 1 mozno rozpoznat tendenci
vyrazn€j§i zmény hodnoty teploty v zavislosti na
klesajici hodnoté emisivity pro body, jejichz teplota je
vzdalengjsi (v kladném ¢i zdporném smyslu) od teploty
nastavené v softwaru jako teplota odrazena. Taktéz je
znatelné, ze zména povrchové teploty vypoctena
s pouzitim softwaru neni v zavislosti na zméné
emisivity konstantni. Jeji nartst je strmé&jSi v oblasti
nizs§ich hodnot emisivity.

S ohledem na tuto skutecnost lze vyvodit zavér, ze
v ptipadé shodnosti teploty méfeného objektu a teploty
odrazené, je mozno do jist¢é miry zanedbat vliv
emisivity. Totéz plati pfi Givaze, ze analyzovany objekt
bude mit emisivitu velmi blizkou hodnoté jedna
(typicka hodnota emisivity doporuc¢ena pro vypocty pii
meéfeni teploty lidské ktize je 0,98).

Kjinému zavéru ale dosp&jeme, pokud budeme
uvazovat situaci, kdy doSlo kméfeni povrchu
o emisivité¢ s hodnotou blizkou jedné, ovSem tento
povrch byl oSetien latkou, kterd je charakterizovana
niz§i hodnotou emisivity.
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Obr. 1: Graf zavislosti zobrazené teploty objektu
v termogramu na emisivité pro ruzné vychozi teploty.
Atmosfericka teplota pro tento pripad byla 22 °C.
Odrazena teplota byla 22 °C.

I v ptipadé, ze tato latka vytvoii pouze velmi slabou
vrstvu na povrchu kize, je schopna svoji nizsi
emisivitou zménit hodnoty povrchové teploty nameéte-
né pomoci termografické techniky Obr. 3. Zda dojde ke
zméné ve smyslu kladném ¢&i zaporném, urcuje
vzajemné postaveni realnych teplot méteného objektu
a teplota okoli, tj. odrazena teplota.

V piipadé, Ze bude dodrzena béhem procesu analyzy
termografického obrazu podminka zadani adekvatni
hodnoty emisivity, je druhou nutnou podminkou vhod-
né zadani hodnoty odrazené teploty. Tento parametr je
mozno zadat povétSinou i v téch nejjednodussich
softwarech dodavanych s termografickou technikou
a ma vyrazny vliv na vyslednou métenou teplotu.

Graf na Obr. 2 ukazuje, jak se zméni teplota jednoho
bodu v méfeném objektu pii nastaveni riznych
odrazenych teplot. Tyto hodnoty teplot jsou stanoveny
pro rizné hodnoty emisivity povrchu. Z grafu je
ziejmé, ze ¢im vétsi rozdil je mezi teplotou odrazenou
a teplotou objektu (¢i prostfedi — napriklad téleso
umisténé po dostatecné dlouhou dobu v mistnosti o
teplot¢ 20 °C v piimém optickém dosahu oteviené
lednice, zarovky, osoby ¢i otevieného okna), tim veétsi
je mnarGst ¢i pokles hodnoty teploty zobrazené
v termogramu. Z grafu na Obr. 2 je vidét, Ze i rozdil
teplot o hodnoté 10 °C se u objektli o nizsi emisivité
projevi vyraznym posunem teplot.
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Obr. 2: Graf zavislosti zobrazené teploty objektu
v termogramu na emisivité pro riizné hodnoty odrazené
teploty. Atmosféricka teplota pro tento pripad byla
22 °C.

Pii tvaze, ktera zchyb — zda S$patné nastaveni
emisivity, ¢i nevhodné zadana odrazena teplota — bude
mit vétsi dopad na vysledné uréeni teploty, se lze
pozastavit také nad tim, jak se tyto parametry
objektu/méreni projevi. V pripad¢ Spatného nastaveni
emisivity se toto nastaveni projevi pouze u povrchu,
ktery je touto emisivitou charakterizovan. Brano
z jiného tihlu pohledu, v pfipad¢ nastaveni emisivity do
termografického pfistroje ¢i ve vétSin€ optimalizova-
nych softwarti, je tato hodnota nastavena globalné pro
cely termogram. Tim padem oblasti, které jsou
charakterizovany jinou hodnotou emisivity, je nutno
analyzovat separatné, jinak opét dojde v nékterych
¢astech termosnimku ke zkresleni povrchové teploty.
V ptipad¢é odrazené teploty, ktera je shodna pro cely
povrch predmétu i1 termogramu, je jeji vliv na
vyslednou namétenou teplotu dan emisivitou pfislusné
casti povrchu.

Dalsi chybou, ktera muze ovlivnit termografické
meéfeni, v tomto konkrétnim pfipadé zejména v oblasti
mediciny, je pfedchozi dotyk jiného predmétu v oblasti
zajmu méteni teploty. Typickym piikladem muize byt
napf. manipulace vysetfované oblasti pacienta, kdy ji
vySetfujici pfimym dotykem ovlivni. Dale pak
odstranovani obvazovych materiall nebo i otér pfi
¢isténi. V tomto piipadé hraje roli i pfedchozi obleceni
o tésnych rozmérech (vznika porucha prokrveni), obuv
apod. Zde bude opét platit pravidlo aklimatizace,
dostatecné Casové prodlevy pied vlastnim méfenim
a vhodnost porovnani symetrickych casti téla s cilem
zjisténi tepelnych abnormalit.

Konkrétni priklady

Meteni povrchové teploty hlinikové desky s povrchem
oSetfenym latkou v podobé ultrazvukového gelu, masti
a hydrata¢niho krému. Teplota povrchu byla méfena po



¢asové prodlevé nutné ke sjednoceni teploty nanese-
nych latek steplotou hliniku a rovnéz po jejich
zaschnuti (zabranéni zkresleni teploty vypafovacim
teplem). Méfeni bylo provedeno pfi stalé pokojové
teploté, v prostfedi odrazené teploty -2 °C a 23 °C.
Surova, jakkoliv dodatecné v softwaru nezpracovana
data s jednotnou emisivitou 0,98 a bez korekce
odrazené teploty jsou zobrazena na Obr. 3. V prezento-
vanych termogramech je nazorné demonstrovan vliv
rizné emisivity pro analyzovany povrch, projevujici se
rozdilnou teplotou mezi povrchem hliniku (vyrazné
niz§i hodnota emisivity) a povrchem oSetienym. Taktéz
je patrny rozdil mezi povrchovymi teplotami pfi
ruznych zrcadlenych teplotach prostiedi v pfipadé, ze
tyto vstupni podminky nejsou zahrnuty do procesu
zpracovani termogramu.
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Obr. 3: Termografické znazornéni povrchové teploty
hlinikové desky s povrchem castecné osetienym latkou
(UZ gel, mast, krém) vzaschlém stavu. Odrazena
teplota nastavena v softwaru 20 °C, emisivita 0,98.
Redlna teplota zrcadleného prostiedi -2 °C pro prvni
snimek, 23 °C pro druhy snimek.

Zména povrchové teploty zptisobena dotykem jiného
pfedmétu je ukazana na Obr. 4. V tomto ptipadé jde
o horni koncetinu, na kterou byly pfilozeny prsty. Na
kdzi je patrné zanechani vyrazného tepelného otisku.
Z Gvahy vyplyva, ze tento otisk byl zptisoben jednak
moznym prenosem tepla, jednak zménou teploty po
mechanickém tlaku na tkan (ovlivnénim krevniho
zasobeni pii delsi aplikaci tlaku).
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Obr. 4: Termografické zndzornéni povrchové teploty
koncetiny s otiskem ruky po predchozi manipulaci.
Odrazend teplota nastavena v softwaru 20 °C,
emisivita 0,98.

Zaveér

Termografie je jednou z metod, které mohou byt
uc¢innym pomocnikem moderniho 1ékate, zejména pfi
potfebé urceni teploty povrchu téla. Je vSak nutné
uvazovat, Ze tato metoda je, i pfes bezespornou vyhodu
bezkontaktniho méfeni, limitovana neékterymi faktory.
Vzdy je tfeba divat se na ziskany udaj jako na udaj
o pouze povrchové teploté a zvazit, zda byly dodrzeny
vSechny podminky korektniho vypoctu, mezi které
patii zadani odrazené teploty a udaj emisivity povrchu.
Termografické systémy jsou idedlnim nastrojem pro
vytvafeni teplotnich map a to diky velkému mnozstvi
meéfenych bodl, pro které je wurcena teplota
v konkrétnim, velmi kratkém ¢asovém useku.

Vyuziti termografické techniky v soucasné praxi
lékate, bez ohledu na jeho specializaci, se odviji od jeji
finan¢ni dostupnosti a univerzalnosti jejiho pouziti pro
diagnostické tucely. V otazce finanéni dostupnosti
srovnanim soucasného stavu s léty nepfili§ davnymi
dospéjeme k odpovédi, Ze cenové se termograficka
technika vyviji ku prospéchu uzivatele. V celém
spektru  dostupnych termografickych technik lze
samozfejm¢ najit modely, jejichz cena prevysuje
finanéni moznosti zajemcl, zaroven lze ale najit
imodely s cenou srovnatelnou s jinymi béznymi
drobnymi pfistroji z oblasti mediciny. Dokonce lze
tvrdit, ze pfi porovnani ceny s vykonovymi parametry
jednotlivych termografickych piistroji  soucasnosti
a minulosti bude tento pomér o mnoho ptiznivéjsi pro
soucasné piistroje. Do tohoto hodnoceni lze zahrnout
i druhy faktor, tj. univerzalnost pouziti. Vlastni moz-
nosti vyuziti termografické techniky jsou pevné dané



a neménné, Casovy posun zménu fyzikalnich principti
neumoziuje. Co je ale v pfipadé posunu v Case
zietelné, je minimalizace, zvétSeni citlivosti a rozliSo-
vaci schopnosti piistroji. Timto se uzivateli dostane
pristroje, ktery je lehky, mobilni, bez nadmérnych
narokli na udrzbu a s minimalnimi provoznimi naklady.

S ohledem na ptedesla fakta lze tvrdit, ze budoucnost
termografické techniky nespociva v pfistrojovém
vybaveni vyuzivaném pouze v nadstandardné finan¢né
zajisténych experimentalnich laboratofich, ale budeme
se s ni stale vice setkavat i v bézné lékarské praxi.
Proto je nutné, aby i bézny uzivatel bez hlubokych
fyzikalnich znalosti byl obeznamen se vSemi uskalimi
a chybami spojenymi s pouzitim termografickych tech-
nik, kterych je nutné se vyvarovat a zabezpecit tim
validitu métenych dat.
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