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Retinopatia diabetica Oximetria retiniana
Retinopatia diabetica (RD) Contribuie la stratificarea
este principala cauzad de riscului la pacientii cu
pierdere ireversibila a vederii afectiuni vasculare retiniene

la pacientii cu varsta cuprinsd

intre 20 si 64 ani. : S
> 4 Scopul: ameliorarea starii de

sandtate a populatiei



Retinopatia diabetica

Cauza exacta a bolii microvasculare diabetice nu este cunoscuta

Expunerea la hiperglicemie timp indelungat - modificari
biochimice si fiziopatologice - leziune endoteliala:

ocluzii si non-perfuzie retiniana - neovascularizatie

decompensarea functiei barierei endoteliale - extravazarea
serului - edem retinian



Olcaysy si colaboratorii: grosimea foveald centrala
(Central foveal thickness = CFT) masurata cu OCT la
pacientii cu DZ tip 1 fara RD = semnificativ redusa fata
de subiectii de control - procesele retiniene
neurodegenerative pot debuta inainte de RD clinic
manifestd. \

Cautarea unor factori care sa detecteze RD 1n stadii
preclinice este justificata



Oximetria retiniana - principiu

Tehnologie non-invaziva

Principiu: absorbtia diferitd a luminii
intre oxihemoglobin si
deoxihemoglobina

La lungimea de undd de 570 nm,
calitdtile de absorbtie ale
hemoglobinei sunt aceleasi, indiferent
daca este legatd sau nu la oxigen -
lungimile de undad “izosbestice” =
referintd

In contrast: o lungime de unda “non-
izosbesticd” (600 nm) este sensibila la
schimbadri in saturatia oxigenului la
nivelul vaselor retiniene

Densitatea optica descrie absorbtia
luminii la nivelul sangelui
Raportul densitdtii optice intre ambele

lungimi de unda = corelat liniar cu saturatia
in oxigen



nibile comercial

Sisteme dis
oximetria retiniana

Oxymap T1 (Oxymap Imedos (Imedos, Jena,
Reykjavik, Islanda) Germany)




Oximetria retiniana la persoanele

- sinitoase

Retina Coroida
Tehnologie stabild si Nivele ridicate de oxigen in
reproductibila venele vorticoase

Arteriole retiniene = 92.2 + 3.7%

Venule retiniene = 55.6 + 6.3% Diferenta saturatiei in oxigen

intre artere si vene este mult

Comparativ cu alte zone din ; 2 e e
mai redusa decat in retind

organism: desaturarea in oxigen
a sangelui dupd ce a trecut din Explicatia: la nivelul coroidei
circulatia arteriald in cea ~ iy foarte ridicat

venoasd este mai mare: 20% vs

3570

Explicatia: la nivelul retinei =

consum relativ mare de oxigen



~Saturatia oxigenuluiincadranele retinei

Geirsdottir: cea mai redusa in cadranul infero-temporal
(arteriole si venule)

Shahidi: cea mai redusd in cadranele superotemporale,
comparativ cu cele inferotemporale

Schweitzer: nicio diferenta

Heitmar: arteriolele si venulele maculare au saturatii mai
mari

Garhotfer: fluxul sanguin cel mai mare - in cadranul
inferotemporal - superotemporal-> inferonazal -
superonazal

Mohan: grosimea RNFL perivasculard - corelata
semnificativ negativ cu saturatia oxigenului arterial si
venos



Oximetria retiniana

Nu evalueaza capilarele
Oxymap T1: vasele cu diametrul de peste 56 um

Diferenta in saturatia oxigenului arterial si venos
reflecta eliberarea oxigenului din capilare spre tesutul
retinian

Saturatia in oxigen a sangelui venos reflecta si nivelele
din capilare

Madsurarea efectivd a saturatiei oxigenului din sangele
capilar neesentiala pentru intelegerea metabolismului
oxigenului la nivelul retinei



Oximetria retiniana in RD

Schweitzer: nicio diferentd a saturatiei in oxigen la
nivelul vaselor retiniene intre subiectii sdndtosi si cei
cu RD neproliferativa usoara sau moderata

Studii ulterioare: nivele ridicate ale saturatiei
oxigenului in sangele venos la pacientii cu DZ

Alte studii: saturatia oxigenului venos creste in paralel
cu severitatea retinopatiei

In cadrul grupului de pacienti cu DZ, cei cu RD aveau
nivele mai ridicate ale saturatiei oxigenului venos
retinian, comparativ cu pacientii fara RD



Perturbarea metabolismului/
/oxigenultMa diabetica

Saturatia venoasd normalad sau crescuta la nivelul
retinei diabetice contrazice teoria hipoxiei

Explicatii:
distributie slabd a fluxului sanguin si oxigenului

eliberare crescutd a oxigenului datoritd fluxului
sanguin retinian crescut

consum redus de oxigen

combinatii ale factorilor mentionati anterior



= Concluzie |

Oximetria retiniand = abordare inovatoare, non-
invazivd, menitd sa descopere si sd valideze semnele
precoce ale afectdrii retinei in DZ, deschizand calea
spre definirea unor biomarkeri care permit
stratificarea riscului in RD



