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Streszczenie

Cel pracy: Ocena zmian morfologicznych w niedokrwiennej postanakulopatii
cukrzycowej za pomacoptycznej koherentnej tomografiodtical coherence tomography,
OCT) wysokiej rozdzielczzi oraz ich korelacja z uszkodzpdotkowa strefy beznaczyniow
(foveal avascular zone, FAZ) w angiografii fluoresceinowefl (lorescein angiography, FA).
Rodzaj badai: Badania obserwacyjne.

Uczestnicy: Badaniu poddano 124 oczy 63 chorych 2z retingpatukrzycov,

z zaaprobowanymi zelfiami FA oraz skanami OCT. PrzebadanozéaR3 zdrowych oczu
towarzysacych 23 os6b nie chomgych na cukrzye z aktywry jednostrona centralma
choroidopati surowicz.

Metoda: Zastosowano OCT o wysokiej rozdzieléziowykorzystupce analiz Fourierowslg

z techniky redukcji szuméw celem uzyskania szczegétowych zgsiwaw poziomie i pionie
poprzez centrum dotka oraz poziomych skanow siagiycznej co 100 um. Uszkodzenie
dotkowej warstwy komoérek zwojowych gdnglion cell layer, GCL) rozpoznawano
na podstawie OCT jako widocgzmoznice w grubdgci oraz konturze dotka, w poréwnaniu
z prawidtowym dotkiem lub jako asymeirimiedzy dotkami. Angiografi fluoresceinow
wykonywano z wykorzystaniem konfokalnej skaningow#plmoskopii laserowej (HRA 2;
Heidelberg Engineering, Heidelberg, Germany), n&emm uszkodzenie FAZ widoczne
w czasie fazy d¢tniczej FA oceniane byto zgodnie z systemem klasyfi angiografii
fluoresceinowej Early Treatment Diabetic Retinoga8tudy (ETDRS). Szukano korelacji
miedzy uszkodzeniem dotkowej GCL rozpoznawanej na fawde OCT a obszarami
~wypadnicia witosniczkowego” w FA.

Glowne oceniane parametry: Uszkodzenie dotkowej GCL w OCT, wielio doteczka
w OCT (okrdlana jako obszar GCL o gruim <10 pm), klasyfikacja FAZ w FA
na podstawie ETDRS oraz ostéavzroku.

Wyniki: Spardod 124 oczu z retinopatcukrzycows, 62 (50%) miato angiograficzny dowod
albo uszkodzenia FAZ wkszy niz w stopniu 1, albo utratwtosniczek w FAZ. W oczach
tych uszkodzenie FAZ widoczne w FA bylo tekwykrywalne w OCT (przewidywana
wartags¢ pozytywna, 84,5%; przewidywana wato negatywna, 72,9%), a lokalizacja
uszkodzenia FAZ widoczna w FA korespondowala dohkreeejscami uszkodzenia dotkowej
GCL w OCT. W zdrowych oczach os6b bez cukrzycy,lkei& doteczka w badaniu OCT
odpowiadata wielkéci FAZ w FA.



Whnioski: Uszkodzenie dotkowej GCL widoczne w OCT jest daobrywskanikiem
niedokrwiennego uszkodzenia plamki w oczach z op@th cukrzycows. Pomimo,
ze w badaniu tym FA charakteryzowata swvigksza czutcscia niz OCT w wykrywaniu
uszkodzé naczyniowych, OCT dostarcza objektywnych wynikowaz wydaje s by
dobrym, nieinwazyjnym substytutem FA.



