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PRIMENA FOTODINAMSKE TERAPIJE U LEČEWU  
SUBFOVEALNE HOROIDALNE NEOVASKULARIZACIJE

Ana�GEORGIJEVIĆ,�Zoran�TOMIĆ

Specijalna�bolnica�„Sveti�Vid”,�Beograd

KRATAK SADRŽAJ
Uvod  Fotodinamskaterapija(PDT)predstavqanačinlečewahoroidalneneovaskularnemembrane(CNV)pomoćudi
odnoglasera,uzprethodnointravenskoubrizgavaweverteporfina.Verteporfinjefotosenzitivnasupstancakoja
posleaktivacijepomoćusvetlostiodređenetalasnedužinedovodidonizahemijskihreakcijautretiranomtkivu,
kojeimajuzaposledicuselektivnuokluzijulumenakrvnihsudovaCNV,pričemusuokolnestrukture(fotorecepto
ri,pigmentniepitelretine,krvnisudoviretine)pošteđene.
Ciq rada  CiqradajebiodaseprikažurezultatilečewapredominantnoklasičnesubfovealneCNVprimenomPDT
saverteporfinomprviputprimewenekodbolesnikaunašojzemqi.
Metod rada  Od2003.do2005.godineprimenomPDTjetretirano15očijukod15bolesnikasapredominantnokla
sičnomsubfovealnomCNV.Akojepostojaoedemumakuli,kojijedokazanfluoresceinskomangiografijom(FA),pri
mewenjekortikosteroidtriamcinolonintravitrealnoposlePDT.Prosečnovremenadgledawabolesnikabiloje
sedammeseci(odtrimesecadodvegodine).Rezultatisuprikazanikaoretrospektivna,nekomparativna,konseku
tivnastudija.
Rezultati  Kod10od15lečenihbolesnikaCNVjenastalausledsenilnedegeneracijemakule(AMD),doksekodosta
lihispitanikaCNVrazvilazbogvisokemiopije,horioretinitisa,angioidnihstrija.Kodjednogbolesnikadijagno
stikovanajeidiopatskaCNV,doksekoddrugogbolesnikaCNVjavilausklopuhemangioma.Četrnaestbolesnika(93%)
jeprimilojedantretmanPDT,dokjejedanbolesniklečenprimenomPDTdvaputa.Oštrinavidajebilastabilnakod
devetbolesnika(60%),itokodšestbolesnikasaAMD(60%),kodbolesnikasavisokommiopijom,kodbolesnikasa
idiopatskomCNVibolesnikasahemangiomom.PonovnolečeweprimenomPDTindikovanojekodšestbolesnika
(40%),odnosnokodpetbolesnikasaAMD(50%)izmeđučetirimesecaišestmeseciposleprvogtretmana,alijeiz
ekonomskihrazlogaurađensamokodjedneosobe.KoddvaispitanikasaAMDintravitrealnojeprimewentriamci
nolondva,odnosnočetirimesecaposlePDT,nakončegaseoštrinavidastabilizovala.
Zakqučak  Oštrinavidajebilastabilnakod60%lečenihbolesnikasapredominantnoklasičnomsubfovealnomCNV
poslesamojedneprimenePDTsaverteporfinomzaprosečniperiodnadgledawaodsedammeseci.Ponovnitretmansa
PDTbiojepotrebankod40%bolesnika,odnosnopolovinebolesnikasaAMD.Intravitrealnoprimewentriamcinolon
poslePDTmožedovestidostabilizacijeoštrinevida.Nežeqeniefektinisuuočeninikodjednogispitanika.
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UVOD

Se�nil�na�de�ge�ne�ra�ci�ja�ma�ku�le�(engl.�age re la ted ma
cu lar de ge ne ra tion – AMD)�pred�sta�vqa�ošte�će�we�cen
tral�ne�re�ti�ne�–�fo�vee,�a�sa�mim�tim�i�cen�tral�nog�vid
nog�po�qa,�i�vo�de�ći�je�uzrok�ire�ver�zi�bil�nog�sma�we�wa�
oštri�ne�vi�da�qu�di�sta�ri�jih�od�50�go�di�na�u�raz�vi�je
nim�ze�mqa�ma�Evro�pe�i�Se�ver�noj�Ame�ri�ci�[1,�2].�Ja�vqa�
se�u�dva�ob�li�ka:�su�vi�i�vla�žni�(neo�va�sku�lar�ni).�Su
vi�ob�lik�ošte�će�wa�obe�le�ža�va�po�sto�ja�we�dru�za�i�po
re�me�ća�ja�re�ti�nal�nog�pig�ment�nog�epi�te�la�(RPE).�Su
vi�ob�lik�ne�do�vo�di�do�ve�ćeg�sma�we�wa�oštri�ne�vi�da,�
osim�kod�na�stan�ka�zna�čaj�ne�atro�fi�je�RPE�(ge�o�graf
ska�atro�fi�ja�RPE).�Veće�sma�we�we�oštri�ne�vi�da�ja�vqa�
se�kod�vla�žnog�ob�li�ka,�ko�ji�po�ga�đa�oko�2%�qu�di�sta
ri�jih�od�60�go�di�na.�Za�ovo�je�od�go�vo�ran�rast�no�vo�na
sta�lih�krv�nih�su�do�va�iz�ho�ro�i�dee�ka�RPE�i�sen�zor
noj�re�ti�ni.�Ovi�no�vi�krv�ni�su�do�vi�na�zi�va�ju�se�ho�ro
i�dal�na�neo�va�sku�la�ri�za�ci�ja�(engl.�cho ro i dal neo va scu la
ri za tion – CNV)�i,�ma�da�se�naj�če�šće�ja�vqa�ju�kod�AMD,�
mo�gu�na�sta�ti�i�u�sklo�pu�ne�kih�dru�gih�obo�qe�wa�oka,�
kao�što�su�pa�to�lo�ška�mi�o�pi�ja,�ho�ri�o�re�ti�ni�tis,�oku
lar�na�hi�sto�pla�zmo�za,�an�gi�o�id�ne�stri�je,�ili�mo�gu�bi
ti�idi�o�pat�ske�[1].

Da�nas�se�le�či�vla�žni�ob�lik�AMD,�dok�se�su�vi�ob
lik�ovog�obo�qe�wa�ne�mo�že�le�či�ti.�U�le�če�wu�vla�žnog�
ob�li�ka�AMD�pri�me�wu�ju�se�la�ser�ska�fo�to�ko�a�gu�la�ci�ja�
(engl.�la ser pho to co a gu la tion – LPC)�i�fo�to�di�nam�ska�te
ra�pi�ja�sa�ver�te�por�fi�nom,�dok�su�se�dru�gi�vi�do�vi�le
če�wa,�kao�što�su�zračewe,�an�gi�o�gen�ska�te�ra�pi�ja�i�hi
rur�ško�le�če�we,�po�ka�za�li�ne�do�voq�no�uspe�šnim.�LPC�
se�pri�me�wu�je�u�le�če�wu�eks�tra�fo�ve�al�ne�CNV.�Uoče
no�je�da�se�po�sle�pri�me�ne�LPC�kod�50%�bo�le�sni�ka�po
no�vo�raz�vi�ja�CNV�i�da�se�sa�LPC�ne�mo�že�se�lek�tiv�no�
de�lo�va�ti�sa�mo�na�CNV,�već�se�ošte�ću�je�i�zdra�vo�tki
vo,�što�do�vo�di�do�sma�we�wa�oštri�ne�vi�da,�na�ro�či�to�
pri�li�kom�le�če�wa�sub�fo�ve�al�ne�CNV�[1].

Fo�to�di�nam�ska�te�ra�pi�ja�(engl.�pho todyna mic the rapy 
– PDT)�pred�sta�vqa�na�čin�le�če�wa�CNV�pri�me�nom�ver
te�por�fi�na,�ko�ji�je�fo�to�sen�zi�tiv�na�sup�stan�ca�ko�ja�se�
ak�ti�vi�ra�sve�tlo�šću�di�od�nog�la�se�ra.�Za�PDT�se�ko
ri�sti�sve�tlost�ta�la�sne�du�ži�ne�od�689�nm,�ko�ja�se�ne�
pre�kla�pa�s�ap�sorp�tiv�nim�pi�ko�vi�ma�sup�stan�ci�ko�je�
se�nor�mal�no�na�la�ze�u�tki�vu.�Izvor�ove�sve�tlo�sti�je�
ne�ter�mal�ni�di�od�ni�la�ser.�Ver�te�por�fin�se�pri�me�wu
je�in�tra�ven�ski.�Ve�zu�je�se�za�li�po�pro�te�in�ske�re�cep
to�re�ma�le�gu�sti�ne�(LDL)�u�mem�bra�na�ma�va�sku�lar�nih�
en�do�tel�nih�će�li�ja.�De�lo�va�wem�la�ser�skim�sno�pom�na�
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ciq�no�tki�vo�do�la�zi�do�po�kre�ta�wa�fo�to�he�mij�skih�re
ak�ci�ja�u�va�sku�lar�nim�en�do�tel�nim�će�li�ja�ma�tog�tki
va.�Ta�ko�ošte�će�ne�va�sku�lar�ne�en�do�tel�ne�će�li�je�bu
bre�i�s�eri�tro�ci�ti�ma,�le�u�ko�ci�ti�ma�i�trom�bo�ci�ti
ma�iza�zi�va�ju�oklu�zi�je�lu�me�na�krv�nih�su�do�va�u�neo�va
sku�lar�noj�mem�bra�ni,�dok�su�okol�ne�re�ti�nal�ne�struk
tu�re�(fo�to�re�cep�to�ri,�RPE�i�re�ti�nal�ni�krv�ni�su�do
vi)�po�šte�đe�ni.�Zbog�ovo�ga�PDT�je�na�ro�či�to�po�go�dan�
za�le�če�we�sub�fo�ve�al�nih�CNV,�ko�je�se�ina�če�ne�mo�gu�
le�či�ti�ar�gonla�ser�skom�fo�to�ko�a�gu�la�ci�jom,�jer�to�do
vo�di�do�tre�nut�nog�sma�we�wa�oštri�ne�vi�da�za�pro�seč
no�tri�re�da�[1].

Naj�bo�qi�re�zul�ta�ti�se�po�sti�žu�ka�da�se�PDT�pri�me
wu�je�za�le�če�we�pre�do�mi�nant�no�kla�sič�ne�CNV:�sma
wu�je�se�ri�zik�od�gu�bit�ka�vi�da,�uspo�ra�va�se�sma�we�we�
oštri�ne�vi�da,�a�po�ve�ća�va�ju�se�kon�trast�na�ose�tqi�vost�
i�mo�guć�nost�da�oštri�na�vi�da�osta�ne�sta�bil�na.�Pre�ma�
na�la�zu�fluoresceinske�angiografije�(FA),�PDT�sma
wu�je�na�pre�dak�cu�re�wa�u�CNV�i�sma�wu�je�po�ve�ća�we�sa
me�CNV�[1].

En�ti�tet�kla�sič�na�CNV�za�sno�van�je�na�na�la�zu�FA,�
gde�se�u�ra�noj�fa�zi�an�gi�o�gra�ma�do�bi�ja�ja�sno�ogra�ni
če�na�hi�per�flu�o�re�scen�ci�ja�sa�cu�re�wem�flu�o�re�sce�i
na,�ko�ji�u�sred�woj�i�ka�snoj�fa�zi�či�ni�gra�ni�ce�hi�per
flu�o�re�scen�ci�je�ne�ja�snim.�Dru�gi�tip�CNV je,�pre�ma�
na�la�zu�FA,�okult�na�mem�bra�na,�ko�ja�se�ja�vqa�u�dva�ob
li�ka:�tip�1�se�od�li�ku�je�fi�bro�va�sku�lar�nom�abla�ci
jom�RPE,�ko�ja�se�na�FA�vi�di�kao�hi�per�flu�o�re�scen�ci
ja�s�ne�ja�snim�ivi�ca�ma�u�ra�noj�fa�zi�i�cu�re�wem�u�ka
snoj,�dok�tip�2�ima�ne�ja�sno�ogra�ni�če�ne�ivi�ce�hi�per
flu�o�re�scen�ci�je�sa�cu�re�wem�iz�ne�po�zna�tog�iz�vo�ra�na�
ni�vou�RPE.�Tre�ći�tip�pred�sta�vqa�me�šo�vi�ti�ob�lik,�
od�no�sno�kom�bi�na�ci�ju�kla�sič�ne�i�okult�ne�mem�bra�ne.�
Pre�do�mi�nant�no�kla�sič�na�mem�bra�na�se�sa�sto�ji�od�naj
mawe�50%�kla�sič�ne�mem�bra�ne�u�od�no�su�na�ce�lu�le�zi
ju,�u�ko�ju�se�ubra�ja�ju�i�okult�na�mem�bra�na,�krv�i�dru
ge�kom�po�nen�te�ko�je�sprečavaju�flu�o�re�scen�ci�ju,�kao�i�
se�ro�zna�abla�ci�ja�RPE�[1].

Ver�te�por�fin�ima�po�lu�ži�vot�od�petšest�ča�so�va,�
me�ta�bo�li�še�se�u�je�tri�u�fo�to�ne�sen�zi�tiv�nu�sup�stan
cu,�ko�ja�se�oslo�ba�đa�iz�or�ga�ni�zma�za�pri�bli�žno�24�ča
sa�naj�ve�ćim�de�lom�pre�ko�ga�stro�in�te�sti�nal�nog�trak
ta.�Po�sle�24�ča�sa�ver�te�por�fin�se�ne�mo�že�ot�kri�ti�
u�ko�ži,�a�po�sle�48�ča�so�va�ni�u�neo�va�sku�lar�noj�mem
bra�ni�[1].

Po�nov�no�le�če�we�pri�me�nom�PDT�mo�gu�će�je�po�sle�
tri�me�se�ca.�Usta�no�vqe�no�je�da�sva�ka�po�nov�na�PDT�do
vo�di�do�sma�we�wa�cu�re�wa�u�CNV�[1].�PDT�se�do�bro�pod
no�si.�Većina�ne�že�qe�nih�efe�ka�ta�su�bla�gi�i�svo�de�se�
na�pro�la�zno�za�mu�će�we�vi�da�i�sve�tla�ce,�ko�ji�spon�ta�no�
pro�đu�to�kom�ne�ko�li�ko�da�na�do�ne�ko�li�ko�ne�de�qa�(oku
lar�ni�efek�ti),�od�no�sno�na�ne�že�qe�ne�efek�te�ve�za�ne�za�
pri�me�nu�in�fu�zi�je,�bol�u�le�đi�ma�i�fo�to�sen�zi�tiv�nost�
(si�stem�ski�efek�ti).�Te�ški�ne�že�qe�ni�efek�ti�ja�vqa�ju�
se�kod�2,2%�bo�le�sni�ka�u�vi�du�oku�lar�nih�pro�me�na�(iz
ra�že�no�sma�we�we�oštri�ne�vi�da,�ar�te�rij�ska�ili�ven
ska�ne�per�fu�zi�ja,�vi�tre�al�na�he�mo�ra�gi�ja),�od�no�sno�si
stem�skih�pro�me�na�(aler�gi�ja�na�flu�o�re�scein)�[1].

Fo�to�sen�zi�tiv�nost�se�spre�ča�va�iz�be�ga�va�wem�iz�la
ga�wa�di�rekt�noj�sun�če�voj�sve�tlo�sti�ili�ja�kom�sob�nom�
osve�tqe�wu,�no�še�wem�sun�ča�nih�na�o�ča�ra,�kao�i�iz�be
ga�va�wem�of�tal�mo�lo�ških�i�sto�ma�to�lo�ških�pre�gle
da�i�hi�rur�ških�in�ter�ven�ci�ja�u�pr�vih�48�ča�so�va�od�
pri�me�ne�PDT�[1].

Do�ka�za�no�je�da�ver�te�por�fin�ne�ma�te�ra�to�ge�no,�mu�ta
ge�no,�he�pa�to�tok�sič�no,�ni�ti�tok�sič�no�dej�stvo�na�kar
di�o�va�sku�lar�ni�si�stem�[1].�Klinički�zna�čaj�ne�in�ter
ak�ci�je�iz�me�đu�ver�te�por�fi�na�i�le�ko�va�ni�su�uoče�ne,�
ali�po�ten�ci�jal�na�mo�guć�nost�in�ter�ak�ci�je�po�sto�ji�sa�
fo�to�sen�zi�tiv�nim�agen�si�ma�(te�tra�ci�kli�ni,�sul�fo
na�mi�di,�fe�no�ti�a�zi�ni,�ti�a�zid�ni�di�u�re�ti�ci)�u�vi�du�
po�ve�ća�wa�fo�to�sen�zi�tiv�no�sti,�za�tim�sa�blo�ka�to�ri
ma�kal�ci�ju�mo�vih�ka�na�la,�po�li�mik�si�nom�B�i�zrač�nom�
te�ra�pi�jom,�ko�ji�mo�gu�da�po�ve�ća�ju�pre�u�zi�ma�we�ver�te
por�fi�na�u�neo�va�sku�lar�ne�en�do�tel�ne�će�li�je,�dok�be
taka�ro�ten,�eta�nol,�ma�ni�tol�i�in�hi�bi�to�ri�trom�bok
sa�na�A2�mo�gu�da�sma�we�fo�to�di�nam�sku�ak�tiv�nost�ver
te�por�fi�na�[3].�Kon�tra�in�di�ka�ci�je�za�pri�me�nu�ver�te
por�fi�na�su�por�fi�ri�ja�i�pre�ve�li�ka�ose�tqi�vost�na�
ver�te�por�fin�[1].

CIQ RADA

Ciq�ra�da�je�bio�da�se�pri�ka�žu�re�zul�ta�ti�le�če�wa�
pre�do�mi�nant�no�kla�sič�ne�sub�fo�ve�al�ne�ho�ro�i�dal�ne�
neo�va�sku�lar�ne�mem�bra�ne�fo�to�di�nam�skom�te�ra�pi�jom�
sa�ver�te�por�fi�nom�ko�ja�je�pr�vi�put�pri�me�we�na�kod�
bo�le�sni�ka�u�na�šoj�ze�mqi.

METOD RADA

Od�2003.�do�2005.�go�di�ne�u�Spe�ci�jal�noj�bol�ni�ci�
„Sve�ti�Vid”�u�Be�o�gra�du�kod�15�bo�le�sni�ka�je�fo�to�di
nam�skom�te�ra�pi�jom�sa�ver�te�por�fi�nom�le�če�no�15�oči
ju�sa�pre�do�mi�nant�no�kla�sič�nom�sub�fo�ve�al�nom�CNV.�
Re�zul�ta�ti�su�pri�ka�za�ni�u�vi�du�re�tro�spek�tiv�ne,�ne
kom�pa�ra�tiv�ne,�in�ter�vent�ne�se�ri�je�bo�le�sni�ka.

Kri�te�ri�ju�mi�za�oda�bir�is�pi�ta�ni�ka�bi�li�su:�1)�da�
CNV�za�u�zi�ma�fo�ve�al�nu�ava�sku�lar�nu�zo�nu;�2)�da�je�le
zi�ja�najviše�5400�µm;�3)�da�pod�ruč�je�CNV�(kla�sič�na,�
od�no�sno�okult�na�mem�bra�na)�za�hva�ta�vi�še�od�50%�le
zi�je;�4)�da�je�pod�ruč�je�CNV�za�u�ze�to�naj�vi�še�kla�sič�nom�
kom�po�nen�tom�(50%�i�vi�še);�5)�da�se�tre�ti�ra�no�pod
ruč�je�ne�pro�te�že�bli�že�od�200�µm�od�ivi�ce�op�tič
kog�di�ska;�6)�da�je�oštri�na�vi�da�0,10,5.�Uko�li�ko�bo
le�snik�ni�je�is�pu�wa�vao�ne�ki�od�na�ve�de�nih�šest�kri
te�ri�ju�ma,�ni�je�ukqu�čen�u�is�pi�ti�va�we.�Ta�ko�đe�su�sle�de
ći�pa�ra�me�tri�dis�kva�li�fi�ko�va�li�bo�le�sni�ka:�obo�qe
we�je�tre,�ne�sta�bil�no�obo�qe�we�sr�ca,�ne�kon�tro�li�sa�na�
hi�per�ten�zi�ja,�por�fi�ri�ja,�pre�o�se�tqi�vost�na�por�fi
rin,�tret�man�la�se�rom�i�ko�ri�šće�we�fo�to�sen�zi�tiv�nih�
le�ko�va�u�pret�hod�na�dva�da�na.�Pre�ma�ve�li�či�ni�CNV,�
is�pi�ta�ni�ci�su�svr�sta�ni�u�dve�gru�pe:�pr�vu�su�či�ni
li�bo�le�sni�ci�kod�ko�jih�je�preč�nik�CNV�bio�najviše�
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1800�µm,�a�dru�gu�bo�le�sni�ci�kod�ko�jih�je�preč�nik�CNV�
bio�ve�ći�od�1800�µm.

Kao�iz�vor�sve�tla�ko�ri�šćen�je�la�ser�Ze iss Vi su las 
690 s.�Ja�či�na�sve�tla�je�bi�la�600�mW/cm2,�do�za�sve�tla�
50�J/cm2,�a�du�ži�na�eks�po�zi�ci�je�83 s.�Pro�mer�la�ser
skog�sno�pa�je�od�re�đen�ta�ko�što�je�na�naj�ve�ći�preč�nik�
le�zi�je�do�da�to�1000�µm�zbog�ne�voq�nih�po�kre�ta�oka.�
Korišćeno� je�kon�takt�no� so�či�vo�Ma in ster UF PRP.�
Ver�te�por�fin�(Vi sudyne; No var tis AG, Bülach,�Švaj�car
ska)�je�pri�me�wen�in�tra�ven�ski�to�kom�de�set�mi�nu�ta,�
pro�to�kom�od�3�ml�u�mi�nu�ti,�a�la�se�rom�je�dej�stvo�va�no�
15�mi�nu�ta�po�sle�ubri�zga�va�wa�ver�te�por�fi�na.

Kod�svih�is�pi�ta�ni�ka�ura�đe�na�je�FA�od�dva�do�se
dam�da�na�pre�PDT.�Pr�vi�of�tal�mo�lo�ški�pre�gled�pla
ni�ran�je�me�sec�da�na�po�sle�PDT,�a�kon�trol�na�FA�tri�
me�se�ca�na�kon�PDT.�Uče�sta�lost�na�red�nih�kon�trol�nih�
of�tal�mo�lo�ških�pre�gle�da�i�kon�trol�nih�FA�pla�ni�ra
na�je�pre�ma�re�zul�ta�ti�ma�is�pi�ta�ne�oštri�ne�vi�da,�kli
nič�kom�na�la�zu�i�na�osno�vu�na�la�za�pr�ve�kon�trol�ne�FA.�
Sta�we�se�sma�tra�lo�sta�bil�nim�ako�na�kon�trol�noj�FA�
ni�je�bi�lo�zna�ko�va�cu�re�wa�na�me�stu�le�če�ne�CNV.�Cu
re�we�na�me�stu�tre�ti�ra�ne�CNV�bi�lo�je�in�di�ka�ci�ja�za�
po�nov�nu�pri�me�nu�PDT.�Uko�li�ko�je�po�sto�jao�edem�u�ma
ku�li�ko�ji�je�po�tvr�đen�na�osno�vu�kli�nič�kog�na�la�za�i�
FA,�po�sta�vqe�na�je�in�di�ka�ci�ja�za�in�tra�vi�tre�al�nu�pri
me�nu�kor�ti�ko�ste�ro�i�da.�Dat�je�kor�ti�ko�ste�roid�tri�am
ci�no�lon�in�tra�vi�tre�al�no�pri�stu�pom�pars pla na�u�ope
ra�ci�o�noj�sa�li�u�do�zi�od�4�mg�po�0,1�ml.

Bo�le�sni�ci�su�nad�gle�da�ni�od�tri�me�se�ca�do�dve�go
di�ne�(pro�seč�no�se�dam�me�se�ci),�u�za�vi�sno�sti�od�to�ga�
ka�da�je�ura�đen�PDT.

REZULTATI

Pri�me�nom�PDT�le�če�no�je�15�is�pi�ta�ni�ka.�Kod�deset�
je�di�jag�no�sti�ko�van�CNV�zbog�AMD,�dok�je�po�je�dan�bo
le�snik�bo�lo�vao�od�CNV�zbog�vi�so�ke�mi�o�pi�je,�ho�ri�o
re�ti�ni�ti�sa,�od�no�sno�an�gi�o�id�nih�stri�ja;�kod�jed�nog�
is�pi�ta�ni�ka�utvr�đe�na�je�idi�o�pat�ska�CNV,�a�kod�dru
gog�je�di�jag�no�sti�ko�van�he�man�gi�om.�Če�tr�na�est�bo�le
sni�ka�je�pri�mi�lo�je�dan�tret�man�PDT,�dok�je�je�dan�is
pi�ta�nik�tre�ti�ran�sa�PDT�dva�pu�ta.

Ispi�ta�ni�ci�su�of�tal�mo�lo�ški�pre�gle�da�ni�me�sec�
da�na�po�sle�PDT,�a�kon�trol�na�FA� je�ura�đe�na�tri�me
se�ca�na�kon�pri�me�ne�PDT.�Sle�de�ći�kon�trol�ni�pre
gled�oka�za�ka�zan�je�po�sle�25�me�se�ci�od�pr�ve�kon�trol
ne�FA.�Uče�sta�lost�na�red�nih�kon�trol�nih�of�tal�mo�lo
ških�pre�gle�da�i�kon�trol�nih�FA�za�vi�si�la�je�od�re�zul
ta�ta�is�pi�ta�ne�oštri�ne�vi�da�i�kli�nič�kog�na�la�za�i�bi
la�je�u�in�ter�va�lu�od�jed�nog�me�se�ca�do�osam�me�se�ci.

U�nad�gle�da�wu�bo�le�sni�ka�glav�ni�pa�ra�me�tri�bi�li�
su�oštri�na�vi�da�i�FA.�Oštri�na�vi�da�je�bi�la�sta�bil
na�kod�de�vet�is�pi�ta�ni�ka�(60%),�od�če�ga�kod�šest�sa�
AMD�(60%),�za�tim�kod�is�pi�ta�ni�ka�sa�vi�so�kom�mi�o
pi�jom,�s�idi�o�pat�skom�CNV�i�sa�he�man�gi�o�mom�(Ta�be�la�
1).�Kod�tri�bo�le�sni�ka�uoče�no�je�po�boq�ša�we�oštri
ne�vi�da�po�sle�le�če�wa�pri�me�nom�PDT,�i�to�kod�jednog�
is�pi�ta�ni�ka�sa�AMD,�kod�ko�jeg�je�do�šlo�do�po�boq�ša
wa�oštri�ne�vi�da�za�je�dan�red�če�ti�ri�me�se�ca�po�sle�
PDT,�što�je�osta�lo�sta�bil�no�i�na�kon�trol�nom�pre
gle�du�de�set�me�se�ci�po�sle�le�če�wa,�za�tim�kod�bo�le�sni
ka�sa�he�man�gi�o�mom,�kod�ko�jeg�je�do�šlo�do�po�pra�vqa
wa�oštri�ne�vi�da�za�je�dan�red�tri�me�se�ca�po�sle�PDT,�

TABELA 1. Pregled vrednosti izmerene oštrine vida kod bolesnika lečenih primenom PDT.
TABLE 1. Visual acuity in patients treated with PDT.

Bolesnik
Patients

Dijagnoza
Diagnosis

Pre PDT
Before PDT

Posle PDT (meseci)
After PDT (months)

Veličina 
lezije 

(μm)
Lesion  

size (μm)
1 2 3 4 6 8 12 24

1

Senilna degeneracija 
makule
Age related macular 
degeneration

0.2 0.05-0.1 0.1 0.05 1455
2 0.5-0.6 0.4-0.5 0.2 1818
3 0.5-0.6 0.5-0.6 0.4-0.5 0.2 0.1 0.05 0.05 3400
4 0.05-0.1 0.05-0.1 0.05 0.05* 0.05 1500
5 0.2-0.3 0.2 0.2 0.2 0.2 0.2 2600
6 0.2 0.2 0.3 0.3-0.4 1100
7 0.2 0.05** 0.05 2500/2400
8 0.2 0.2 0.2-0.3* 0.3 0.2 3000
9 0.1 0.1 0.1 2000

10 0.2 0.2 0.1-0.2 1900

11
Jukstapapilarni 
horioretinitis
Juxtapapillar choroiditis

0.3 0.3-0.4 0.08 0.04  800

12 Hemangiom
Hemangioma 0.2-0.3 0.3-0.4 0.3-0.4 2800

13 Angioidne strije
Angioid streaks 0.4-0.5 0.4 0.2 1000

14 Patološka miopija
Pathologic myopia 0.05 0.05 1200

15 Idiopatska CNV
Idiopathic CNV 0.3-0.4 0.4 0.5-0.6 0.5-0.6 1800

* intravitrealno primewen triamcinolon; ** drugi tretman primenom PDT 
* intravitreal aplication of triamcinolon; ** second treatment with PDT



632

SRPSKI ARHIV ZA CELOKUPNO LEKARSTVO

što�je�osta�lo�sta�bil�no�i�go�di�nu�da�na�po�sle�le�če�wa,�i�
kod�bo�le�sni�ka�s�idi�o�pat�skom�CNV,�kod�ko�jeg�je�do�šlo�
do�po�pra�vqa�wa�oštri�ne�vi�da�za�dva�re�da�dva�me�se�ca�
po�sle�pri�me�ne�PDT.�Kod�šest�is�pi�ta�ni�ka�(40%)�kod�
ko�jih�je�za�be�le�že�no�sma�we�we�oštri�ne�vi�da�to�sma�we
we�je�bi�lo�dvatri�re�da,�osim�kod�jed�nog�is�pi�ta�ni�ka�
sa�AMD,�kod�ko�jeg�je�do�šlo�do�sma�we�wa�oštri�ne�vi
da�za�pet�re�do�va�go�di�nu�da�na�po�sle�pri�me�ne�PDT,�što�
je�osta�lo�sta�bil�no�i�na�kon�trol�nom�pre�gle�du�dve�go
di�ne�po�sle�le�če�wa.

Kod�dva�bo�le�sni�ka�sa�AMD�in�tra�vi�tre�al�no�je�pri
me�wen�tri�am�ci�no�lon�zbog�za�o�sta�log�ma�ku�lar�nog�ede
ma�po�sle�PDT,�i�to�če�ti�ri�me�se�ca,�od�no�sno�dva�me�se
ca�po�sle�pri�me�ne�PDT.�Na�kon�trol�nom�pre�gle�du�dva�
me�se�ca�po�sle�pri�me�ne�tri�am�ci�no�lo�na�kod�jed�nog�bo
le�sni�ka�je�na�osno�vu�na�la�za�FA�po�sta�vqe�na�in�di�ka
ci�ja�za�po�nov�no�le�če�we�pri�me�nom�PDT�bez�ob�zi�ra�na�
sta�bil�nu�oštri�nu�vi�da,�dok�je�kod�dru�gog�bo�le�sni�ka�
sta�we�bi�lo�sta�bil�no�i�pre�ma�na�la�zu�oštri�ne�vi�da�i�
pre�ma�na�la�zu�FA.�Ni�kod�jed�nog�is�pi�ta�ni�ka�sa�in�tra
vi�tre�al�no�pri�me�we�nim�tri�am�ci�no�lo�nom�ni�je�do�šlo�
do�po�ve�ća�wa�oč�nog�pri�ti�ska.

Kod�šest�is�pi�ta�ni�ka�(40%)�bio�je�po�tre�ban�po
nov�ni�tret�man�sa�PDT,�naj�če�šće�već�po�sle�46�me�se
ci�(83%).�Po�nov�no�le�če�we�pri�me�nom�PDT�je�bi�lo�in
di�ko�va�no�kod�bo�le�sni�ka�sa�ho�ri�o�re�ti�ni�ti�som�i�pet�
bo�le�sni�ka�sa�AMD.�Usled�eko�nom�skih�raz�lo�ga�po�nov
ni�tret�man�sa�PDT�oba�vqen�je�sa�mo�kod�jednog�bo�le
sni�ka�sa�AMD.�Bo�le�snik�je�po�no�vo�le�čen�pri�me�nom�
PDT�po�sle�če�ti�ri�me�se�ca�i�na�sle�de�ćem�kon�trol�nom�
pre�gle�du�če�ti�ri�me�se�ca�po�sle�dru�gog�tret�ma�na�PDT�
oštri�na�vi�da�i�na�laz�FA�bi�li�su�sta�bil�ni.

Pre�ma� ve�li�či�ni�CNV,� is�pi�ta�ni�ci� su� svr�sta�ni�
u�dve�gru�pe:�pr�vu�su�či�ni�li�bo�le�sni�ci�kod�ko�jih�je�
preč�nik�CNV�bio�najviše�1800�µm,�a�dru�gu�bo�le�sni�ci�
kod�ko�jih�je�preč�nik�CNV�bio�iz�me�đu�1800�i�3400�µm.�
U�pr�voj�gru�pi�je�bi�lo�se�dam�is�pi�ta�ni�ka,�od�če�ga�tri�sa�
AMD�(43%),�a�u�dru�goj�osam�is�pi�ta�ni�ka,�od�če�ga�šest�
sa�AMD�(75%).�U�pr�voj�gru�pi�is�pi�ta�ni�ka�oštri�na�vi
da�je�bi�la�sta�bil�na�kod�jed�nog�bo�le�sni�ka�(14%),�dok�je�
kod�če�ti�ri�bo�le�sni�ka�(57%)�bi�lo�po�treb�no�po�nov�no�
le�če�we�sa�PDT.�Od�bo�le�sni�ka�kod�ko�jih�je�le�zi�ja�bi�la�
ve�ća�od�1800�µm�sta�bil�nu�oštri�nu�vi�da�ima�lo�je�pet�
is�pi�ta�ni�ka�(71%),�a�po�nov�ni�tret�man�in�di�ko�van�je�
kod�dva�is�pi�ta�ni�ka�(25%).�Ni�kod�jed�nog�bo�le�sni�ka�
ni�su�uoče�ni�ne�že�qe�ni�efek�ti�le�če�wa.

DISKUSIJA

CNV�se�če�sto�ja�vqa�kao�ma�ni�fe�sta�ci�ja�raz�li�či�tih�
obo�qe�wa�ma�ku�le�i�mo�že�da�do�ve�de�do�ve�li�kog�sma�we
wa�oštri�ne�vi�da.�Naj�če�šće�pra�ti�AMD,�ma�da�se�ja
vqa�i�kod�pa�to�lo�ške�mi�o�pi�je,�oku�lar�ne�hi�sto�pla�zmo
ze,�an�gi�o�id�nih�stri�ja,�oku�lar�nih�za�pa�qew�skih�bo�le
sti�i�kao�idi�o�pat�sko�sta�we�[1,�4],�što�od�go�va�ra�i�ras
po�de�li�is�pi�ta�ni�ka�u�na�šem�is�tra�ži�va�wu,�gde�je�dve�
tre�ći�ne�is�pi�ta�ni�ka�bo�lo�va�lo�od�AMD.

Pre�ma�na�vo�di�ma�Ma cu lar Pho to co a gu la tion Study,�
kod�bo�le�sni�ka�sa�AMD,�ako�se�CNV�na�la�zi�eks�tra�fo
ve�al�no,�tj.�2002500�µm�od�cen�tra�fo�vee,�le�če�we�to
plotnim�la�se�rom�da�je�do�bre�re�zul�ta�te.�Re�zul�ta�ti�su�
ne�što�lo�ši�ji�kod�tre�ti�ra�wa�juk�sta�fo�ve�al�ne�CNV�
(1199�µm�od�cen�tra�fo�vee),�a�kod�sub�fo�ve�al�ne�CNV�
pri�me�na�toplotnog�la�se�ra�u�le�če�wu�mo�že�ima�ti�ne�ku�
ko�rist�sa�mo�kod�ma�lih�le�zi�ja�(ma�wih�od�1800�µm)�i�
kod�bo�le�sni�ka�sa�sla�bom�oštri�nom�vi�da,�dok�kod�oso
ba�sa�bo�qom�oštri�nom�vi�da�(ve�ćom�od�0,1)�i�ve�ćim�
le�zi�ja�ma�fo�to�ko�a�gu�la�ci�ja�toplotnim�la�se�rom�do�vo�di�
do�tre�nut�nog�sma�we�wa�oštri�ne�vi�da�[2],�pre�ma�re�zul
ta�ti�ma�ne�kih�stu�di�ja�i�za�tri�re�da.�Za�to�su�se�tra�ži�le�
dru�ge�te�ra�pij�ske�mo�guć�no�sti�za�le�če�we�sub�fo�ve�al�ne�
CNV.�PDT�ima�do�bru�pri�me�nu�u�ovim�slu�ča�je�vi�ma,�jer�
se�lek�tiv�no�de�lu�je�sa�mo�na�CNV,�dok�su�fo�to�re�cep�to
ri,�RPE�i�krv�ni�su�do�vi�re�ti�ne�po�šte�đe�ni�[3].

Pri�iz�bo�ru�od�go�va�ra�ju�ćeg�te�ra�pij�skog�me�to�da,�po
red�lo�ka�li�za�ci�je�CNV,�va�žnu�ulo�gu�ima�ju�i�ve�li�či�na�
i�sa�stav�le�zi�je�pre�ma�FA�(okult�na,�kla�sič�na�ili�me
šo�vi�ta�mem�bra�na)�[5].�Istraživawa�su�po�ka�za�la�da�
je�ve�li�či�na�le�zi�je�va�žan�po�ka�za�teq�za�sub�fo�ve�al�ne�
okult�ne�le�zi�je�i�mi�ni�mal�no�kla�sič�ne�le�zi�je,�ali�ne�
i�za�pre�do�mi�nant�no�kla�sič�ne�le�zi�je�[6,�7].�To�je�uoče
no�i�kod�is�pi�ta�ni�ka�na�še�stu�di�je.�Sta�bil�na�vid�na�
oštri�na�je�utvr�đe�na�kod�vi�še�bo�le�sni�ka�sa�ve�ćom�le
zi�jom�(ve�ćom�od�1800�µm),�ali�je�kod�ma�log�bro�ja�wih�
bi�lo�po�treb�no�po�no�vo�pri�me�ni�ti�PDT�u�po�re�đe�wu�sa�
bo�le�sni�ci�ma�sa�ma�wom�le�zi�jom.

Po�sled�wih�ne�ko�li�ko�go�di�na�za�pa�že�no� je�da�in
tra�vi�tre�al�no� pri�me�wen� tri�am�ci�no�lon� po�pra�vqa�
oštri�nu�vi�da�i�uspo�ra�va�po�nov�no�po�ve�ća�we�CNV�kod�
bo�le�sni�ka�le�če�nih�sa�PDT�[8].�Pri�me�će�no�je�da�kod�
oso�ba�ko�je�su�od�mah�na�kon�tret�ma�na�sa�PDT�pri�mi�li�
i�tri�am�ci�no�lon�in�tra�vi�tre�al�no�do�la�zi�do�zna�čaj�ni
jeg�po�boq�ša�wa�oštri�ne�vi�da�ne�go�kod�bo�le�sni�ka�le
če�nih�sa�mo�pri�me�nom�PDT�[9].�Tri�am�ci�no�lon�pri
me�wen�po�sle�PDT�sma�wu�je�po�tre�bu�za�po�nov�nim�le�če
wem�sa�PDT�i�odr�ža�va�oštri�nu�vi�da�sta�bil�nom,�bez�
ob�zi�ra�na�to�da�li�je�CNV�eks�tra�fo�ve�al�na,�juk�sta�fo
ve�al�na�ili�sub�fo�ve�al�na�[10].�U�svim�stu�di�ja�ma�ko�je�
na�vo�de�ova�kva�za�pa�ža�wa�tri�am�ci�no�lon�je�dat�od�mah�
po�pri�me�ni�PDT�(obič�no�po�sle�16�ča�so�va)�[911],�dok�
je�kod�is�pi�ta�ni�ka�na�še�stu�di�je�tri�am�ci�no�lon�pri
me�wen�dva,�od�no�sno�če�ti�ri�me�se�ca�po�sle�PDT.�Me
đu�tim,�bez�ob�zi�ra�na�vre�me�pri�me�ne�tri�am�ci�no�lo
na,�oštri�na�vi�da�i�na�laz�FA�kod�na�ših�is�pi�ta�ni
ka�su�bi�li�sta�bil�ni�i�dva�me�se�ca�po�sle�pri�me�ne�le
ka.�Intra�vi�tre�al�na�pri�me�na�tri�am�ci�no�lo�na�do�vo
đe�na�je�u�ve�zu�s�ri�zi�kom�od�po�ve�ća�wa�oč�nog�pri�ti
ska,�na�stan�ka�en�dof�tal�mi�ti�sa,�abla�ci�je�re�ti�ne,�vi
tre�al�nog�kr�va�re�wa�i�na�pre�do�va�wa�ka�ta�rak�te�[8,�11].�
Kom�pli�ka�ci�je�in�tra�vi�tre�al�ne�pri�me�ne�tri�am�ci�no
lo�na�su�ret�ke,�a�naj�če�šće�je�to�po�vi�šen�oč�ni�pri�ti
sak�(kod�2030%�bo�le�sni�ka),�ko�ji�do�bro�re�a�gu�je�na�mo
no�te�ra�pi�ju�ka�pi�ma,�dok�dru�ge�kom�pli�ka�ci�je�ni�su�za
be�le�že�ne�u�ve�ći�ni�is�tra�ži�va�wa�[912].�Ovi�na�la�zi�
su�u�skla�du�s�re�zul�ta�ti�ma�na�šeg�is�tra�ži�va�wa,�u�ko
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jem�ni�je�za�be�le�že�na�ni�jed�na�kom�pli�ka�ci�ja,�pa�ni�po
vi�šen�oč�ni�pri�ti�sak.

Raz�voj�CNV�kod�pa�to�lo�ške�mi�o�pi�je�je�va�žan�uzrok�
zna�čaj�nog�sma�we�wa�oštri�ne�vi�da�kod�mla�dih�i�qu�di�
sred�wih�go�di�na.�Pre�ma�re�zul�ta�ti�ma�ne�kih�stu�di�ja,�
čak�62%�bo�le�sni�ka�sa�CNV�mla�đih�od�50�go�di�na�bo
lu�je�od�ove�bo�le�sti�zbog�pa�to�lo�ške�mi�o�pi�je.�Na�či
ni�le�če�wa�su�raz�li�či�ti:�fo�to�ko�a�gu�la�ci�ja�la�se�rom,�
PDT�i�hi�rur�ški�(sub�ma�ku�lar�na�hi�rur�gi�ja�i�ma�ku�lar
na�tran�slo�ka�ci�ja),�s�tim�što�je�di�no�PDT�ima�se�lek
tiv�no�dej�stvo�na�CNV�uz�po�šte�du�ne�u�ro�sen�zor�ne�re
ti�ne,�RPE�i�op�tič�kog�ner�va,�te�je�na�ro�či�to�po�go�dan�za�
tre�ti�ra�we�sub�fo�ve�al�ne�CNV�(što�je�i�naj�če�šća�lo
ka�li�za�ci�ja�CNV�kod�pa�to�lo�ške�mi�o�pi�je)�u�od�no�su�na�
fo�to�ko�a�gu�la�ci�ju�la�se�rom�[13].�Ta�ko�đe,�PDT�ima�du�go
traj�ni�ji�efe�kat�i�po�boq�ša�va�oštri�nu�vi�da�[13,�14]�
za�raz�li�ku�od�la�ser�ske�fo�to�ko�a�gu�la�ci�je�[13].�Za�be�le
že�ni�su�i�do�bri�re�zul�ta�ti�kod�tre�ti�ra�wa�re�ku�rent
ne�sub�fo�ve�al�ne�CNV�pri�me�nom�PDT�po�sle�la�ser�ske�
fo�to�ko�a�gu�la�ci�je�eks�tra�fo�ve�al�ne�ili�juk�sta�fo�ve�al
ne�CNV�[10,�13]�ili�re�ku�rent�ne�CNV�po�sle�ma�ku�lar
ne�tran�slo�ka�ci�je�[13].�U�na�šem�is�tra�ži�va�wu�kod�sa
mo�jed�nog�bo�le�sni�ka�je�di�jag�no�sti�ko�va�na�CNV�zbog�
pa�to�lo�ške�mi�o�pi�je�i�kod�we�ga�je�oštri�na�vi�da�bi�la�
sta�bil�na�tri�me�se�ca�po�sle�le�če�wa�sa�PDT.

Do�bri�re�zul�ta�ti�u�sta�bi�li�za�ci�ji�i�po�pra�vqa�wu�
oštri�ne�vi�da�po�sti�žu�se�u�le�če�wu�juk�sta�fo�ve�al�ne�
CNV�kod�mu�lti�fo�kal�nog�ho�ro�i�di�ti�sa�[15],�sub�fo
ve�al�ne�CNV�za�pa�qew�ske�eti�o�lo�gi�je�[16]�i�punk�tat�ne�
unu�tra�šwe�ho�ro�i�do�pa�ti�je�(engl.�pun cta te in ner cho ro
i do pathy – PIC),�te�kod�sin�dro�ma�pret�po�sta�vqe�ne�oku
lar�ne�hi�sto�pla�zmo�ze�(POHSli ke)�[17].�U�na�šem�is�tra
ži�va�wu�kod�bo�le�sni�ka�sa�ho�ri�o�re�ti�ni�ti�som�le�če�nih�
sa�PDT�za�be�le�že�no�je�sma�we�we�oštri�ne�vi�da�za�tri�
re�da�če�ti�ri�me�se�ca�po�sle�pri�me�ne�PDT.

Pre�ma�re�zul�ta�ti�ma�ne�ko�li�ko�stu�di�ja,�a�kao�i�u�na
šem�is�tra�ži�va�wu,�PDT�do�vo�di�do�sta�bi�li�za�ci�je�i�
po�pra�vqa�wa�oštri�ne�vi�da�kod�ve�ći�ne�bo�le�sni�ka�s�
idi�o�pat�skom�CNV�[16,�1820].

Pre�ma�re�zul�ta�ti�ma�ne�kih�stu�di�ja,�u�le�če�wu�CNV�
kod�an�gi�o�id�nih�stri�ja�ne�po�sti�žu�se�zna�čaj�ni�ja�sta
bi�li�za�ci�ja�oštri�ne�vi�da�i�zna�čaj�ni�je�sma�we�we�ve
li�či�ne�le�zi�je�u�od�no�su�na�is�pi�ta�ni�ke�kod�ko�jih�ni
je�pri�me�wen�PDT,�ali�su�re�zul�ta�ti�ipak�ne�što�bo
qi�u�gru�pi�is�pi�ta�ni�ka�le�če�nih�sa�PDT�[21].�Ovo�od
go�va�ra�na�la�zi�ma�is�pi�ta�ni�ka�na�še�stu�di�je�kod�ko�jeg�
je�tri�me�se�ca�po�sle�pri�me�ne�PDT�do�šlo�do�sma�we�wa�
oštri�ne�vi�da�za�dva�re�da.�Dru�ge�stu�di�je,�pak,�po�ka�zu
ju�da�PDT�za�u�sta�vqa�sla�bqe�we�oštri�ne�vi�da�kod�ve
ći�ne�bo�le�sni�ka�s�an�gi�o�id�nim�stri�ja�ma�to�kom�pe�ri
o�da�od�go�di�nu�da�na,�na�ro�či�to�ako�je�CNV�sub�fo�ve�al
ne�lo�ka�li�za�ci�je�[22].

Tre�ba�po�me�nu�ti�i�po�da�tak�ko�ji�go�vo�ri�o�to�me�da�se�
do�bri�re�zul�ta�ti�u�sta�bi�li�za�ci�ji�oštri�ne�vi�da�i�na
la�za�FA�(iz�o�sta�nak�cu�re�wa)�po�sti�žu�već�na�kon�jed�nog�
tret�ma�na�sa�PDT,�ka�ko�kod�le�če�wa�CNV�usled�AMD�
[23],�ta�ko�i�kod�le�če�wa�CNV�dru�gog�po�re�kla�[24],�če
mu�se�mo�gu�pri�dru�ži�ti�i�re�zul�ta�ti�na�šeg�is�pi�ti

va�wa:�sta�bi�li�za�ci�ja�oštri�ne�vi�da�po�stig�nu�ta�je�kod�
60%�bo�le�sni�ka�po�sle�sa�mo�jed�nog�tret�ma�na�pri�me
nom�PDT.

PDT�se�ta�ko�đe�pri�me�wu�je�kod�de�ce�uz�ra�sta�od�se
dam�do�15�go�di�na�u�le�če�wu�idi�o�pat�ske�CNV,�CNV�na
sta�le�usled�ma�ku�lar�nog�ožiq�ka�iza�zva�nog�tok�so�pla
zmo�zom�[25]�ili�mi�op�ne�CNV�[13],�što�sva�ka�ko�uz�se
lek�tiv�no�dej�stvo�sa�mo�na�CNV�i�ja�ko�ret�ke�ne�že�qe�ne�
efek�te�[26]�pro�ši�ru�je�in�di�ka�ci�je�za�pri�me�nu�ovog�
me�to�da�le�če�wa�kod�de�ce.

Pre�ma�na�la�zi�ma�ame�rič�kih�is�tra�ži�va�ča�ko�ji�su�
iz�ra�ču�na�li�od�nos�tro�ško�va�i�re�zul�ta�ta�le�če�wa�sa�
PDT�kla�sič�ne�sub�fo�ve�al�ne�CNV�na�sta�le�zbog�AMD,�
za�kqu�če�no�je�da�je�PDT�vi�so�ko�e�fi�ka�san�me�tod,�jer�se�
to�kom�pe�to�go�di�šweg�pe�ri�o�da�nad�gle�da�wa�bo�le�sni
ka�zna�čaj�no�po�ve�ća�va�sta�bi�li�za�ci�ja�wi�ho�ve�oštri
ne�vi�da,�a�sma�wu�je�po�tre�ba�za�po�nov�nom�pri�me�nom�
PDT�[27].

ZAKQUČAK

Zbog�svog� se�lek�tiv�nog�dej�stva�na�CNV�i�ret�kih�
ne�že�qe�nih�efe�ka�ta,�PDT�pred�sta�vqa�me�tod�iz�bo�ra�u�
le�če�wu�pre�do�mi�nant�no�kla�sič�ne�sub�fo�ve�al�ne�CNV.�
Sta�bi�li�za�ci�ja�oštri�ne�vi�da�i�na�la�za�FA�po�stig�nu
ta�je�već�po�sle�jed�nog�tret�ma�na�sa�PDT�kod�60%�bo�le
sni�ka.�Re�zul�ta�ti�su�slič�ni�bez�ob�zi�ra�na�to�ko�jeg�je�
po�re�kla�CNV.

NAPOMENA

Rad�je�pod�na�slo�vom�„Na�ša�is�ku�stva�u�le�če�wu�ho
ro�i�dal�ne�neo�va�su�la�ri�za�ci�je�fo�to�di�nam�skom�te�ra�pi
jom”�sa�op�šten�na�Kon�gre�su�of�tal�mo�lo�ga�Sr�bi�je�i�Cr
ne�Go�re�s�me�đu�na�rod�nim�uče�šćem�koji�je�od�26.�do�30.�
apri�la�2006.�go�di�ne�održan�u�Vrwačkoj�Ba�wi.
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INTRODUCTION  Photodynamic therapy (PDT) is a method of 
treatment of choroidal neovascularization (CNV) with a diode 
laser used after intravenously administered verteporfin. Verte-
porfin is a light-activated drug initiating photochemical reac-
tions in the target tissue. This leads to the selective occlusion 
of blood vessels in the CNV with no damage of photorecep-
tors, retinal pigment epithelium and retinal blood vessels.
OBJECTIVE  To show the results of the treatment of predomi-
nantly classic subfoveal CNV with PDT with verteporfin used 
for the first time in our country.
METHOD  From 2003 to 2005, we treated 15 eyes in 15 pa-
tients using PDT and verteporfin, because of predominantly 
classic subfoveal CNV. If macular oedema was present as 
proved by fluorescein angiography, triamcinolone was ad-
ministered intravitreally after PDT. Average follow-up period 
was 7 months (3 months to 2 years). Study design: retrospec-
tive, noncomparative, consecutive case series.
RESULTS  Two thirds of patients had CNV due to AMD, while 
in others it was caused by pathologic myopia, chorioretini-
tis, angioid streaks, choroidal hemangioma, except for one 
patient who had idiopathic CNV. Visual acuity was stabile in 
60% (9/15) of patients, of whom in 60% (6/10) of patients with 

AMD, as well as in patients with pathologic myopia, idiopathic 
CNV and choroidal hemangioma. Retreatment with PDT was 
indicated in 40% (6/15) and in 50% (5/10) of patients with 
AMD, mostly 4-6 months after first PDT, but was done only in 
one patient (economic reasons). In two patients with AMD, 
triamcinolone was administered intravitreally for 2-4 months, 
which resulted in the stabilization of visual acuity.
CONCLUSION  Visual acuity was stabile in 60% of all treated 
patients with predominantly classic subfoveal CNV after only 
one application of PDT with verteporfin during the average 
follow-up of 7 months (3 months to 2 years). Retreatment 
was indicated in 40% of the treated patients, and in 50% of 
patients with AMD. As confirmed, intravitreal administration 
of triamcinolone after PDT could stabilize visual acuity. Side 
effects were not noticed.
Key words: photodynamic therapy; choroidal neovasculari-
zation; age related macular degeneration
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