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Streszczenie

Cel pracy: Ocena przebiegu klinicznego i cech morfologicznych zmian w naczyniach w przebiegu
terapii werteporfing za pomocg tréjwymiarowej angiografii topograficznej (TAG) u pacjentéw z
neowaskularyzacjg naczyniowkowg (CNV). Opis badania: Prospektywne. Pacjenci: Zbadano 53 oczy u
53 pacjentoéw z postacig neowaskulamg zwyrodnienia plamki zwigzanego z wiekiem, leczonych terapig
fotodynamiczng z uzyciem werteporfiny wedtug typowych parametrow. Metody: Efekty leczenia
oceniano przed terapig fotodynamiczng oraz w piatej godzinie, pierwszym dniu, pierwszym tygodniu i
po trzech miesiacach od leczenia, wykonujac serie konfokalnych zdje¢ angiografii fluoresceinowej (FA) i
indocyjaninowej (ICGA). Analizowano osiowg dystrybucje fluorescenciji w kazdej z pozycji x i y w 32
skanach tomograficznych na gtebokosc 4 mm; w ten sposdb powstawat obraz tréjwymiarowy. Zmiany
na poziomie CNV i sgsiadujacej naczynidwki dokumentowano w czasie, zwracajac szczegolng uwage
na zamkniecie naczynia, przeciek spowodowany przerwaniem bariery srodbtonka oraz zmiane
fizjologicznej perfuzji.Wyniki:W przypadku rozpoczecia badania wtréjwymiarowej FA i ICGA
obserwowano wyraznie odgraniczon' CNV. W 5 godzinie po terapii werteporfing w tréjwymiarowej FA
obserwowano znaczace zwigekszenie hiperfluorescenciji, jak rowniez powiekszenie zmiany w
wiekszosci oczu poddanych leczeniu (65%), co byto wynikiem zwiekszonej przepuszczalnosci oraz
przecieku spowodowanego zatamaniem bariery krew-naczynie w sgsiadujacej naczyniéwce. Masywny
wysiek w catkowitym obszarze eksponowanym na swiatto byt wcigz obecny w wiekszosci oczu w
pierwszym dniu po leczeniu. Po tygodniu reakcja wysiekowa obserwowana trojwymiarowo zasadniczo
sie zmniejszata. Jednoczesnie, co najlepiej udokumentowano wtréjwymiarowej ICGA, TAG wykazata
obszary braku perfuzji w przylegtej naczyniéwce, ktére zaczynaty by¢ widoczne juz w pierwszym dniu
po terapii werteporfing i utrzymywaty sie w ciggu diugiego okresu obserwacji. Tréjwymiarowa
angiografia w sposob bardziej rzeczywisty udokumentowata cechy morfologiczne hiper- i
hipofluorescenciji niz konwencjonalna angiografia. Wnioski: Troéjwymiarowa angiografia obrazuje
charakterystyczng sekwencje zmian w utkaniu naczyniowym CNV i sgsiadujgcej naczynidwce po terapii
werteporfing. Zamkniecie neowaskularyzacji naczyniéwkowej jest potgezone z natychmiastowym
masywnym wysiekiem i skutkuje zamknieciem naczyn w sasiadujgcej naczyniowce. Znajomosc¢
przebiegu czasowego i mechanizmdw zmian fototoksycznych powinna pozwoli¢ na opracowanie
odpowiednich kombinacji metod leczenia.

Summary

Purpose: To evaluate the time course and morphologic features of verteporfin therapy-induced
vascular effects using 3-dimensional topographic angiography (TAG) in patients with choroidal
neovascularization (CNV). Design: Prospective observational case series. Participants: Fifty-three
eyes of 53 patients with neovascular age-related macular degeneration and Treatment of Age-Related
Macular Degeneration with Photodynamic Therapy/Verteporfin in Photodynamic Therapy characteristics
were treated with verteporfin therapy using standard parameters. Methods: Treatment effects were
evaluated before and at 5 hours, 1 day, 1 week, and 3 months after treatment by serial confocal
fluorescein angiography (FA) and indocyanine green angiography (ICGA). The axial distribution of
fluorescence at each x-position and y-position within a tomographic scan of 32 images over a depth of
4 mm was analyzed, and a 3-dimensional profile was generated. Changes at the level of the CNV lesion
and the collateral choroid were documented over time with respect to vascular closure, leakage
resulting from vascular barrier breakdown, and alteration of physiologic perfusion. Main OQutcome
Measures: Three-dimensional imaging of exudation and nonperfusion. Results: At baseline, 3-
dimensional FA and ICGA imaging demonstrated a well-defined prominent CNV complex. At 5 hours
after verteporfin therapy, 3-dimensional FA identified an extensive increase in hyperfluorescent



prominence as well as lesion extension in most verteporfin-treated eyes (65%), resulting from
increased permeability and leakage due to a vascular barrier breakdown in the collateral choroid.
Massive exudation throughout the entire light-exposed area was still noted in most eyes 1 day after
treatment. At 1 week, the exudative response, seen in 3-dimensional imaging, had diminished
substantially. Simultaneously, documented best by 3-dimensional ICGA, TAG demonstrated perfusion
defects within the adjacent choroid, which started as early as 1 day after verteporfin therapy and
persisted during extended follow-up. Three-dimensional angiography identified the morphologic
features of hyperfluorescence and hypofluorescence more realistically than conventional
angiography.Conclusions: Three-dimensional angiography demonstrates a characteristic sequence of
changes in the vascular architecture of the CNV lesion and the collateral choroid after verteporfin
therapy. Choroidal neovascularization occlusion is associated with immediate massive exudation and is
followed by occlusive effects within the collateral choroid. Knowledge of the time course and
mechanisms of phototoxic events should help to develop appropriate combination treatment strategies






