Vekem podminéena makularni
degenerace




Vekem podminéna makularni
degeneracea

e Oc¢ni onemocnénti, které je ve vyspélych zemich
nejcastéjsi pricinou slepoty u lidi nad 65 let.

« Hlavni rol1 v patofyziologii hraje dysfunkce oblast
Bruchovy membrany.

* Onemocnéni je oboustranne, vétSinou asymetricke




Co postihuje VPMD

* Postihuje centralni Cast
sitnice - makulu,
misto nejostrejsiho videni.




Bruchova membrana

« Fotoreceptory jsou zanofeny do retindlniho
pigmentoveho epitelu, ktery je pro jejich funkci
nezbytny.

* Mezi cévnatkou a sitnici je Bruchova membrana, pres ni

prochazi Ziviny a odpadni latky.
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Rods and cones Bruch's membrane

Retinal pigmented epithelium (RPE)



Jak se projevuje VPMD

* Prvnim pfiznakem je ztrata zrakove ostrosti do blizka.

 Charakteristicky je vyskyt metamorfopsii - pokitveny
obraz, rovné¢ cary se jevi jako vinité.

 Je poskozeno centralniho vidéni — skotom.




Metamorfopsie




Metamorfopsie - diagnostika

!







VPMD - rizikové faktory

Rodinna anamneza - ptimi pfibuzni postizenych VPMD
maji 3x vyssi riziko

Pohlavi - Castéjsi vyskyt u Zen

Barva duhovky - Castéjsi u modrych duhovek

Cevni rizikove faktory - ICHS, hypertenze, diabetes
mellitus, poruchy metabolismu lipidu

Koureni - 25 cigaret denn€ zdvojnasobuje riziko vzniku
VPMD

Strava - chuda na ochranne prvky (antioxidanty, Zn...)







Sucha forma VPMD

« Predstavuje 90 % pripadu
* Vyviji se velmi pomalu po mnoho let.

* U této formy dochazi ke zménam na urovni Bruchovy
membrany.




Sucha forma VPMD

* Nejprve se hromadi
odpadni latky a vznikaji
tzv. drazy.

* Vazne privod kysliku
k sitnici a ¢ast nervovych
bunék umira, nastava tak
zvana atrofie.










« Predstavuje 10 % onemocnéni.
« Zapricimuje 90% tézkych ztrat zraku u VPMD.




Vihka forma VPMD

* U teto formy
v dusledku nedostatku
kysliku dochazi
k tvorbé abnormalnich
novych cév na sitnici.
* Nove cevy vytvari
choroidalni
neovaskularni

membranu (CNV).

Vascular Endothelial
Growth Factor

(VEGF) N

s ES iy
[ s

@
0l P, P Quig bl Y o
oo ,::._o a‘.ggl.,.’..p'

I

6 0y L | e P o
(L !
T e ke




Vihka forma VPMD

» Z téchto cev prosakuje tekutina a vznika krvacent,
nasledkem toho se objevuje otok na sitnici (edém) a
krvaceni (hemoragie).







Vihka forma VPMD

* Pokud se toto onemocnéni neléci, vede ke vzniku jizvy
na sitnici. Nasledkem toho se objevuje defekt
centralniho vidéni.




Diagnostika - FAG

» Fluorescencni angiografie je
vySetfeni s kontrastni
latkou, ktera se aplikuje do
zily na ruce a soucasn¢ se
provadi foceni oCniho
pozadi.

* P11 tomto vySetreni se
znazornuji patologicke cevy
a rozsah leze na oCnim
pozadi.




Diagnostika - OCT

» Opticka koherencni
tomografie

* Na principu odrazu
laserového paprsku
zobrazuje struktury
sitnice

* Dnes dominantni

metoda v diagnostice
VPMD




Diagnostika — angio OCT

e Zobrazeni cev sitnice véetné patologickych cev bez kontrastni 1€ky

« Neinvazivni metoda, funguje na pr1n01pu zobrazeni pohybujicich se




Lécbha suché formy VPMD

* V soucasnosti neni dostupna kauzalni 1éCba

* MozZn¢ vyuziti podpurnych a preventivnich prostredku,
vitaminove pripravky s antioxidanty, luteinem a
zeaxantinem.

zvysSuje hladinu sitnicového pigmentu, napomaha

absorbci modre Casti svételného spektra,chrani bunky
sitnice (pusobi jako chemicky filtr), je silnym
antioxidantem.




Lecba vihke formy VPMD

» Uspé&sna 1é¢ba t.¢. znamena zastaveni progrese
onemocnéni (zlepSeni ZO pouze u Cast1 pacientu).

« Leécba probiha aplikaci latek proti vaskularnimu
endotelialnimu faktoru do sklivce (intravitrealni aplikace
antiVEGF latek).

 Jsou nutné opakovan¢ aplikace po dobu minimalné
jednoho roku (Casto 1 déle).

* Monitoring 1éCby probiha pomoci sledovani ZO a OCT.




Aplikace injekci do sklivce




IVT aplikace — zakrokovy sal

 Intravitrealni aplikace 1&€iv je provadéna na
ambulantnim zakrokoveém sale 1¢kafem, ktery
ma zkuSenosti s vitreoretinalni |
chirurgii |




IVT aplikace — sal

Pacient - gumova obuv, plast, Cepice

Lékar - Cepice, ustenka, rukavice, sterilni plast’




IVT aplikace - desinfekce |

 Desinfekce kuze vicek, okraju vicek a ras 10% 1odpovidonem
 Vyplach spojivkového vaku 5 % 1odpovidonem

e Sterilni rouska

» Sterilni kryci folie




IVT aplikace - desinfekce li

 RozvéraC vicek, kryci folie

* Druha desinfekce spojivkoveho vaku 5%
1iodpovidonem




IVT aplikace |

 [okalni anestezie

* Operacni mikroskop




e Pouzit méritko




IVT aplikace lli

« Aplikace ATB do spojivkového vaku
 Sterilni kryti do doby méfeni nitroo¢niho tlaku




Dekuji za pozornost




