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Summary:

Purpose: The purpose of this study was to evaluate retinal capillary blood flow in patients with nonexudative age-
related macular degeneration.

Material and methods: Twenty five patients with nonexudative age-related macular degeneration and twenty five
age-matched control subjects were enrolled into the study. Full ophthalmological examination and fluorescein
angiography were performed. Retinal blood flow was evaluated with the Heidelberg Retina Flowmeter. Total mean
flow and mean velocity were calculated using the technique of automatic full field perfusion image analysis
(AFFPIA).

Results: Patients with nonexudative age-related macular degeneration revealed statistically significant lower retinal
blood flow than control subjects. In AMD group total mean flow values were 266.89 / 272.21 AU, while in control
group were: 1.498 / 1.509 AU. Mean velocity values were: 1.315/1.329 AU in AMD patients and: 1.498 / 1.509
AU in controls.

Conclusions: The study results showed reduced capillary retinal blood flow in patients with age-related macular
degeneration compared to normal subjects. This retinal microcirculation impairment suggests more generalized
perfusion defect involving both, choroidal and retinal blood flow.
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Wstep

Zwyrodnienie plamki zwigzane z wiekiem jest w krajach rozwi-
nietych gtéwna przyczyng slepoty u oséb w wieku powyzej 60 lat.
Istnieje kilka réwnorzednych teorii ttumaczacych patogeneze tej
choroby. Teoria tradycyjna uwzglednia istnienie pierwotnych zmian
zwyrodnieniowych w komérkach nabtonka barwnikowego siatkow-
ki, powodujace zaburzenie usuwania i odkfadanie sie produktéw
przemiany materii, ktére prowadzi do uszkodzenia fotoreceptoréw
(1). Sugerowany jest tez wptyw czynnikéw genetycznych, czynni-
kéw dietetycznych i stresu fotooksydacyjnego (2). Kolejna teoria,
ktéra zyskuje coraz wiecej zwolennikéw, uwzglednia naczyniopo-
chodny poczatek zmian. Zgodnie z tg koncepcjg na skutek infiltracji
lipidowej twardéwki, bfony Brucha i $cian naczyn dochodzi do

age-related macular degeneration, nonexudative AMD, perfusion, retinal blood flow.

wzrostu oporu przeptywu w naczyniach wtosowatych bfony naczy-
niowej, co prowadzi do spadku przeptywu w tych naczyniach. To
z kolei zaburza metabolizm nabtonka barwnikowego siatkéwki,
a w konsekwencji powoduje jego zwyrodnienie i zanik. Zaburzony
przeptyw w choroidokapilarach doprowadza w dalszym etapie do
odtgczenia nabtonka barwnikowego siatkéwki i powstawania pod-
siatkéwkowych bton neowaskularnych (3). W pismiennictwie istnie-
je wiele doniesien opisujgcych opdznione wypetnianie choroidoka-
pilar naczyniowki oraz spadek przeptywu w tych naczyniach
u pacjentow z AMD (4,5,6,7). Badania przeptywéw krwi w mikro-
krazeniu siatkéwkowym u pacjentéw z postacig suchg AMD mogg
wnies¢ dodatkowe informacje na temat patologii zwyrodnienia
plamki zwiazanego z wiekiem.
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Cel pracy

Celem pracy jest ocena parametréw przeptywu krwi w mikro-
krazeniu siatkdwkowym w postaci suchej zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem.

Materiat i metody

Do badan wigczono 25 pacjentéw z postacia suchg AMD, objetych
diagnostyka zmian w plamce w Klinice Choréb Oczu Uniwersytetu
Medycznego w todzi w latach 2003-2004. Za kryterium diagnostyczne
postaci suchej przyjeto definicje zgodng z Miedzynarodowa Klasyfika-
Cja Zwyrodnienia Plamki Zwigzanego z Wiekiem (8). Grupe kontrolng
stanowito 25 zdrowych 0séb w tym samym wieku, co osoby chore.

Z badan wyfaczono pacjentéw z wysiekowg postacia AMD oraz
pacjentow, u ktorych wystepowaty inne choroby okulistyczne, moga-
ce mie¢ wptyw na mikrokrgzenie siatkdwkowe (retinopatia cukrzyco-
wa, zator tetnicy srodkowej siatkowki, zakrzep zyty siatkdwkowej,
jaskra, zmiany zapalne siatkowki i naczyn siatkowkowych). Do badan
nie kwalifikowano pacjentéw po zabiegach wewnatrzgatkowych oraz
fotokoagulagji laserowej. Zaden z badanych pacjentéw nie przebyt
leczenia siatkéwkowego z powodu AMD.

U kazdego pacjenta wykonano petne badanie okulistyczne, kté-
re obejmowato: wywiad w kierunku choréb oczu i choréb ogélno-
ustrojowych, badanie ostrosci wzroku do dali i blizy, badanie refrak-
qji, ocene przedniego odcinka oka w lampie szczelinowej, pomiar
ci$nienia wewnatrzgatkowego, ocene dna oka w $wietle lampy
szczelinowe]j biomikroskopu za pomocg soczewki Volka 78 oraz
badanie angiograficzne dna oka.

Badania przeptywu krwi w mikrokrazeniu siatkéwkowym wyko-
nano skaningowym laserowym przeptywomierzem siatkéwkowym
(Heidelberg Retina Flowmeter — HRF) w Klinice Okulistyki Instytutu
CZMP w todzi. Analizie poddano tylko przypadki, w ktérych udato
sie uzyskac dobre jakosciowo obrazy siatkéwki. Pomiaréw dokony-
wano w dwoch obszarach plamki (obszar I: ponizej gornego tuku
naczyniowego, obszar Il: powyzej dolnego fuku naczyniowego)
w czesci siatkdwki nieobjetej zmianami patologicznymi o typie
AMD, takimi jak: zanik lub proliferacja RPE, druzy, krwotoczki siat-
kéwkowe, zmiany bliznowate czy surowicze odwarstwienie nabfon-
ka barwnikowego siatkéwki. Analizy parametrow przeptywowych
— Sredniego przeptywu krwi (total mean flow) i $redniej predkosci
przeptywu (mean velocity) dokonywano metodg AFFPIA. Otrzyma-
ne wyniki poddano analizie statystycznej za pomoca testu t-Stude-
nta dla prob niezaleznych po stwierdzeniu réwnosci wariandcji za
pomoca testu F-Snedecora.

Wyniki

Grupa pacjentéw ze zwyrodnieniem plamki zwigzanym z wie-
kiem nie wykazywata istotnych statystycznie réznic pod wzgledem
wieku, pfci, wady refrakgji i cisnienia wewngatrzgatkowego w poréw-
naniu z grupg kontrolng. Analiza ostrosci wzroku wykazafa istotne
réznice pomiedzy grupami (tab. 1).

Analiza przeptywéw krwi w mikrokrazeniu siatkéwkowym
u pacjentéw z AMD wykazafa istotne statystycznie obnizenie wartosci
przeptywu (mean flow) (p < 0,01) i predkosci przeptywu (mean velo-
city) (p < 0,05) w obydwu badanych obszarach siatkéwki w poréwna-
niu z grupa kontroln. Srednia wartoé¢ przeptywu (mean flow) w gru-
pie pacjentéw z AMD wynosita: 266,89 AU w obszarze | i 272,21 AU
w obszarze II, a w grupie kontrolnej: 300,59 AU w obszarze | i 305,3
AU w obszarze Il. Srednia wartos¢ predkosci przeptywu (mean velocity)
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Ryc. 1. Srednie wartosci parametru ,$redni przeptyw” u pacjentow z AMD
i w grupie kontrolnej w badanych obszarach siatkowki.
Fig. 1. Averaged values of “mean flow” in AMD patients and control gro-

up in tested retinal regions.
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Ryc. 2. Srednie wartoéci parametru ,predkos¢ przeptywu” u pacjentéw
z AMD i w grupie kontrolnej w badanych obszarach siatkdwki.
Mean values of “mean velocity” in AMD patients and control group

in tested retinal regions.

Fig. 2.

Pacjenci z AMD
AMD patients (n = 25)

Controls group (n = 25)

Grupa kontrolna Istotnosc réznic pomiedzy grupami (p)

p — value

Ostros$¢ wzroku / Visual acuity 0,59 = 0,27

0,99 + 0,11 p < 0,05

Tab 1.
Tab. I.

Srednie wartosci ostrosci wzroku w badanych grupach.
Visual acuity in AMD patients and normal subjects.
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w badanych grupach wynosita kolejno: 1,315 AU i 1,329 AU w grupie
chorych oraz 1,498 AU i 1,509 AU w grupie 0s6b zdrowych. Na ryci-
nach przedstawiono $rednie wartoéci obu parametréw przeptywu
w badanych obszarach siatkéwki dla obu grup (ryc. 1, 2).

Omowienie

Przeptywomierz siatkéwkowy Heidelberg Retina Flowmeter —
HRF (producent: Heidelberg Engineering, GmbH, Heidelberg, Ger-
many) jest aparatem umozliwiajgcym badanie i ocene przeptywoéw
w mikrokrazeniu siatkéwkowym. Wykorzystuje on technike wspét-
ogniskowych laseréw skaningowych w powigzaniu z dopplerem
laserowym. Wiarygodno$¢ aparatu zostata potwierdzona licznymi
publikacjami (9,10).

Pomiary przeptywow krwi w mikrokrazeniu siatkéwkowym,
wykonane aparatem HRF, wykazaly istotny statystycznie spadek
parametréw przeptywu siatkéwkowego ($redni przeptyw i $rednia
predkos¢ przeptywu) u pacjentéw z postacig sucha AMD w pordw-
naniu z grupa kontrolng. Swiadczy to o uposledzeniu mikrokrazenia
siatkdwkowego. Poniewaz pomiary byly wykonywane w obszarze
niezmienionej siatkdwki, wynikéw nie mozna tlumaczy¢ zafatszo-
waniem na skutek objecia badaniem stref awaskularnych, bezpo-
$rednio zajetych procesem zwyrodnieniowym. Podobne zmiany
przeptywu opisali Remach i wsp. (11). Wykonali oni badania prze-
ptywdéw w mikrokrazeniu siatkéwkowym u 10 pacjentéw z zaawan-
sowanymi zmianami postaci suchej AMD, stwierdzajac istotny sta-
tystycznie spadek wartosci Sredniego przeptywu i predkosci prze-
plywu w poréwnaniu z grupa kontrolna. Badania morfologiczne
Kornzweiga i wsp. (12) wykazaty zwiekszong liczbe niedroznych
kapilar i obszaréw awaskularnych siatkéwki w oczach z AMD.

Inni autorzy obserwowali zaburzenia przeptywu w naczyniach
pozagatkowych: w tetnicach rzeskowych tylnych i w tetnicy $rodko-
wej siatkéwki (13,5). Chociaz krazenie siatkowkowe najprawdopo-
dobniej nie jest bezposrednio wigczone w patogeneze procesu
chorobowego, to niektérzy autorzy sugerujg wystepowanie wtér-
nych zaburzen przeptywu réwniez w tym tfozysku naczyniowym.
Nieliczne badania przeptywoéw w tetnicy srodkowej siatkéwki meto-
dg USG Color Doppler wykazaty wzrost oporu i spadek predkosci
skurczowej i poznorozkurczowej w tym naczyniu (4,5). Spadek
przeptywu w tetnicy $rodkowej siatkowki jest odzwierciedleniem
zmian wystepujgcych w mikrokrazeniu siatkéwkowym.

Whnioski

Badania wykazaty uposledzenie przeptywu krwi w mikrokraze-
niu siatkbwkowym u pacjentéw z postacig suchg zwyrodnienia
plamki zwigzanego z wiekiem.

Zaburzenie przeptywu siatkdwkowego w obrebie plamki sugeru-
je wystepowanie bardziej uogélnionych zaburzen perfuzji u pacjen-
tow z AMD, obejmujacych nie tylko krazenie naczyniéwkowe, ale
réwniez siatkéwkowe. Z drugiej strony moze ono by¢ spowodowane
autoregulacyjng reakcjg naczyn siatkéwkowych na zatamanie meta-
bolizmu (spadek zapotrzebowania metabolicznego) siatkéwki.

Na podstawie przeprowadzonych badan nie mozna zréznico-
wac¢, czy zaobserwowane zmiany sg wynikiem wtérnych mechani-
zmoéw autoregulacyjnych siatkéwki, czy stanowig pierwotne zabu-
rzenie biorgce udziat w patomechanizmie zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem.

PISMIENNICTWO:

1. Young R. W.: Pathophysiology of age-related macular degene-
ration. Surv. Ophthalmol., 1987, 31, 291-306.

2. Allikmets R.: Molecular genetics of age-related macular dege-
neration: current status. Eur. J. Ophthalmol., 1999, 9, 255-265.
3. Friedman E.: A hemodynamic model of the pathogenesis of
age-related macular degeneration. Am. J. Ophthalmol., 1997,
124, 677-682.

4. CiullaTA., Harris A., Chung H.S., Danis R.P, Kagemann L., McNulty
L., Pratt L.M., Martin B.).: Color Doppler imaging discloses reduced
ocular blood flow velocities in nonexudative age-related macular
degeneration. Am. J. Ophthalmol., 1999, 128, 75-80.

5. Friedman E., Krupsky S., Lane A. M., Oak S. S., Friedman E. S.,
Egan K., Gragoudas E.: Ocular blood flow velocity in age-related
macular degeneration. Ophthalmology, 1995, 102, 640-646.

6. Zhao J., Frambach D., Lee P P, Lee M., Lopez P F: Delayed
macular choriocapillary circulation in age-related macular
degeneration. Int. Ophthalmol., 1995, 19, 1-12.

7. ChenS. )., Cheng C. Y, Lee A. F, Lee F. L., Chou J. C., Hsu W.
M., Liu J. H.: Pulsatile ocular blood flow in asymmetric exuda-
tive age related macular degeneration. Br. J. Ophthalmol.,
2001, 85, 1411-1415.

8. Bird A. C,, Bressler N. M., Bressler S. B. and co.: International
Classification System for Age-related Maculopathy and Age-r-
elated Macular Degeneration. Survey of Ophthalmol., 1995,
39, 367-374.

9. Chauhan B. C., Smith F. M.: Confocal scaning laser Doppler
flowmetry: experiments in @ model flow system. ). Glaucoma,
1997, 6, 237-245.

10. Michelson G., Schmauss B., Langhans M., Harazny J., Groh M.
J.: Principle, validity, and reliability of scanning laser Doppler
flowmetry. J. Glaucoma, 1996, 5, 99-105.

11. Remsch H., Spraul C. W., Lang G. K., Lang G. E.: Changes of
retinal capillary blood flow in age-related maculopathy. Gra-
efes Arch. Clin. Exp. Ophthalmol., 2000, 238, 960-964.

12. Kornzweig A. L., Eliasoph I., Feldstein M.: The retinal vasculature
in macular degeneration. Arch. Ophthalmol., 1966, 75, 326-333.

13. Ciulla TA., Harris A., Martin B.).: Ocular perfusion and age-rel-
ated macular degeneration. Acta Ophthalmol. Scand., 2001,
79, 108-115.

Praca wptynefa do Redakgji 9.02.2005 r. (692).
Zakwalifikowano do druku 10.02.2005 r.
Sympozjon Retinologiczny, Poznai 14-16.04.2005 .

Adres do korespondencji (Reprint requests to):
dr n. med. Magdalena Pilas-Pomykalska
Klinika Okulistyki 1CZMP
ul. Rzgowska 281/289
93-338 todz

ISSN 0023-2157 Index 362646



