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Redzes nerva aksonala bojajuma diagnostika,
izmantojot VEP un OCT metodes,
multiplas sklerozes slimniekiem
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Ievads. Multipla skleroze (MS) ir hroniska iekaisiga centralas nervu sistemas slimiba, kas bieZi
skar aferento redzes sistemu un rada progresejosu neirologisku defektu. Zinams, ka pazeminata redzes
izsaukto potencialu (VEP) amplitida saistama ar aksonalu redzes nerva bojajumu. Optiska koherences
tomografija (OCT) ir neinvaziva izmekleéSanas metode, ar kuru veic tiklenes nervu Skiedru slana (RNFL)
merijjumus, un ta ir vieniga vieta cilvéka organisma, kur iesp€jams analizet aksonalo audu slani in vivo
neatkarigi no mielina apvalka stavokla.

Darba merkis. Salidzinat VEP amplitudas un RNFL biezuma mérijumu klinisko lietderibu redzes
nerva aksonalo audu bojajuma diagnostikai MS slimniekiem ar un bez redzes nerva neirita anamneze.

Materials un metodes. Skérsgriezuma pétijuma tika ieklauti 69 MS slimnieki, videjais pacientu
vecums bija 37,03 + 10,62 gadi. Visiem pacientiem abam acim tika veikts VEP pieraksts, izmantojot
aparaturu “RETI port 21 ROLAND CONSULT”, monokulari atkartoti stimul€jot redzi ar melni baltu video
monitoru 1,6 Hz frekvence. Potencialu pieraksts tika veikts ar diskveida elektrodiem, tos novietojot
galvas smadzenu redzes garozas projekcijas vietas. Tika filtreti un analizeti videjie darbibas potenciali,
atkartoti veicot 100 stimulaciju 2 reizes katrai acij. Tika veikta N75/P100 amplitudas izverteSana. Ar OCT
(Heidelberg Engineering SPECTRALIS) tika merits RNFL biezums seSos standarta sektoros (temporalaja,
temporalaja augseja, temporalaja apakseja, nazalaja, nazalaja augSeja un nazalaja apak$eja). MS slim-
nieki tika iedaliti 2 grupas. Pirmaja grupa bija 25 pacienti ar unilateralu ON anamnéze. Otraja grupa
tika ieklauti 44 pacienti bez ON pazimem anamnéze. Kontroles grupa tikai ieklauti 14 atbilstoSa vecuma
individi. Datu apstradei tika izmantotas aprakstoSas statistikas metodes. Tika analizétas ROC (receiver
operating characteristic) liknes un laukumi zem tam, izmantojot MedCalc programmaturu.

Rezultati. OCT identificeja samazinatu RNFLT 3 pacientiem (12%) ar ON anamnézé un ar
normalu videjo VEP amplitiidu, tacu no pacientiem ar normalu RNFLT videja amplitiida bija pazeminata
5 gadijumos (20%). Lidzigi analiz€jot otru, ON neskarto, aci, tika konstatéets, ka divos gadijumos (8%)
videéja VEP amplituda bija normala, bet RNFLT - samazinats. Tomeér 7 gadijumos (28%) tika konsta-
teta pazeminata VEP amplituda ar normalu RNFLT biezumu. Tika konstatets, ka starp ON esamibu
anamneze un samazinatu VEP amplitidu ir statistiski ticama sakariba (p = 0,04), un Sada sakariba
tika atrasta arl starp ON anamnézé un samazinatu RNFLT (p = 0,03). Veicot ROC liknu analizi un par
zelta standartu izmantojot ON kliniskas pazimes, tika aprekinats, ka videjas VEP amplitudas jutiba ir
64%, specifiskums - 90% un diagnostiska testa precizitate - 74%. Lidzigi, veicot RNFLT meérijumus, tika
konstatets, ka OCT diagnostiska jutiba bija 50%, specifiskums - 100% un testa diagnostiska precizitate -
73%. Apréekinot pozitivo paredzamo vertibu, ON diagnostika ta bija augstaka RNFL merijumiem.

Secinajumi. Gan klinisku, gan subklinisku ON aksonalo audu bojajumu labak apstiprina
VEP metode, tomér VEP kombinacija ar OCT metodi palielina ON esamibas apstiprinasanas iespéju.
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