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Summary:
the glaucoma patients to the visual field defects.

Purpose: The evaluation of the relationships between the antibodies anty beta-2 glikoprotein | in serum and agueous humor of

Material and methods: 48 persons (38 women and 17 men), aged 30-86 (mean age 70), suffering from glaucoma was
examined. There were 19 with POAG, 18 with PACG and 11 with PEXG. All patients have undergone trabeculectomia. In plasma
and anterior chamber fluid the level of antibodies to beta-2 glicoprotein | classes IgA and IgG were measured using ELISA
method (commercial kits produced by Euroimmun), according to producer's instruction. The visual field defects were examined
with Humphrey static perimetry. Statistical analysis was performed using Spearman test.

Results: There were no significant correlations between antibodies anty beta-2 glikoprotein |, static perimetry, age and duration

of the disease.

Conclusions: There have not been stated any relationships between the static perimetry to antiphospholipid antibodies level in
serum and agueous humor in patients with glaucoma. It is the preliminary communication.
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Key words:

Jaskra to grupa choréb zwigzanych z postepujacym uszkodze-
niem widkien nerwu wzrokowego i w efekcie — z utratg funkdji
widzenia. W przebiegu neuropatii jaskrowej pojawiajg sie w polu
widzenia ubytki odpowiadajace zmianom anatomicznym na tarczy n.
I, do ktérych oceny stuzy badanie pola widzenia. Jest ono pomocne
do potwierdzenia rozpoznania jaskry i oceny zakresu uszkodzenia n.
Il. Przeciwciata skierowane przeciwko beta-2 glikoproteinie | naleza
do grupy przeciwciat antyfosfolipidowych, zwigzanych z powikfania-
mi zakrzepowo-zatorowymi w tozysku naczyn tetniczych i zylnych.

Celem pracy jest stwierdzenie zaleznosci miedzy poziomami tych
przeciwciat w surowicy i w cieczy wodnistej chorych na jaskre a zmia-
nami w narzadzie wzroku, wyrazonymi ubytkami w polu widzenia.

glaucoma, antibodies to beta-2 glikoprotein I, serum, aqueous humor, perimetry.

Materiat i metodyka

Badaniami objeto 48 chorych na jaskre, sposréd ktorych u 19
stwierdzono JPOK (jaskre przewlektg otwartego kata), u 18 — JPZK
(jaskre zamykajgcego sie kata) i u 11 — JWT (jaskre wtdrng toreb-
kowg). Wiek chorych na jaskre wahat sie od 30 do 86 lat, w JPOK
— $rednio 67,2 roku, w JPZK — $rednio 65 lat i w JWT — $rednio
72,4 roku. U wszystkich wykonano perymetrie statyczng polary-
metrem komputerowym Humphreya (program Central 30-2 Thre-
shold Test).

Do oznaczen poziomdw przeciwciat w surowicy i cieczy wodni-
stej zastosowano metode immunoenzymatyczng ELISA (zestaw fir-
my EUROIMMUN). Metodg spektrofotometryczng mierzono gestosc
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optyczna, proporcjonalng do koncentracji przeciwciat (ekstynkcje)
przy 405 nm. Projekt ma zgode komisji etycznej.

Analize statystyczng przeprowadzono z uzyciem testu Sper-
mana do oceny korelacji w programie STATISTICA, wersja 5., ‘97
Edition.

Wyniki

U niektdrych pacjentéw niemozliwe byto wykonanie komple-
tu badan lub wyniki nie kwalifikowaty sie do analizy statystycznej
ze wzgledu na poczatkowe zmetnienie soczewki. Srednie warto-
$ci pozioméw przeciwciat w ptynie i w surowicy przedstawia (tab.

0.

teinie I. Kremmer i wsp. w swoich badaniach wykazali w JPOK
istotnie wyzsze poziomy tych przeciwciat klasy 1gG w surowicy
w stosunku do grupy kontrolnej (2).

W naszych badaniach nie wykazali$my zadnej istotnej zalezno-
$ci miedzy tymi przeciwciatami w klasie IgA i 1gG w surowicy i pty-
nie z przedniej komory a parametrami pola widzenia MD (mean
defekt) i PSD (pattern standard deviation). Oba stuzg ocenie progre-
sji ubytkéw w polu widzenia. MD opisuje catosciowe ubytki w czu-
tosci siatkdwki (wartosci = 2 mieszczg sie w granicach normy).
Zmiany wykraczajace poza te granice sy charakterystyczne dla
jaskry bardziej zaawansowanej. Tymczasem PSD, cenny wskaznik
ubytkéw miejscowych (norma do 2), zmienia sie wczesniej w mniej

Przeciwciafa Klasa JPOK JPZK JWT
Antibodies Class POAG PACG PEXG
B2AGPI IgG ptyn 0,408 + 0,055 0,431 + 0,101 0,369 + 0,072
IgG surowica 0,446 + 0,053 0,330 + 0,044 0,390 + 0,039
B2GPI IgA ptyn 0,755 + 0,166 0,542 + 0,240 0,758 + 0,058
IgA surowica 0,802 + 0,032 0,709 = 0,195 0,844 + 0,021
MD -9,53 + -20,63 -2,43 + -30,18 -29,33 + -7,06
PSD 6,54 + 12,96 2,08 + 10,02 2,98 + 15,29

Tab. I. Srednie wartosci przeciwciat w plynie i surowicy oraz wartosci MD i PSD.
Tab. I. Mean values of antibodies in aqueous humor, serum and MD, PSD.

W grupie chorych z jaskrg nie stwierdzono istotnych statystycz-
nie korelacji miedzy poziomami przeciwciat skierowanych przeciw-
ko beta-2 glikoproteinie | w surowicy i ptynie przedniej komory oka
a zmianami w polu widzenia.

Oméwienie

Patogeneza neuropatii jaskrowej jest wieloczynnikowa i indy-
widualnie zréznicowana. Wedtug teorii mechanicznej patologia
w obrebie struktur kata przesaczania, ograniczajaca odptyw cieczy
wodnistej z oka, lub nadmierna produkcja ptynu przez ciato rzesko-
wego moga prowadzi¢ do mechanicznego ucisku nagromadzonej
cieczy na wtdkna n. II. Jego efektem jest spowolnienie lub zahamo-
wanie przeptywu aksoplazmy i neuroprotein, prowadzace do
obumarcia komérki zwojowe;.

Wedtug teorii naczyniowej zaburzenia w mikrokrazeniu powo-
duja niedokrwienie i niedotlenienie komérki zwojowej. W $rodo-
wisku ubogim w tlen komérki uwalniajg glutaminiany. Nagroma-
dzenie ich w przestrzeniach zewnatrzkomérkowych i nadmierna
aktywacja bfonowego receptora NMDA stymulujg produkcje tlenku
azotu oraz wolnych rodnikéw, prowadzac ostatecznie do apoptozy
komorek (1).

Przyczyn naczyniowych poszukuje sie m. in. w miejscowych
zaburzeniach przeptywu krwi, bedacych efektem mikrozakrzepow
wytwarzanych w obecnosci przeciwciat przeciwko beta-2 glikopro-

zaawansowanych stadiach neuropatii jaskrowej. W literaturze
Swiatowej brak doniesien na temat zwigzku przeciwciat antyfosfoli-
pidowych z parametrami statycznej perymetrii.

Nie wykazaliémy réwniez istotnej statystycznie zaleznosci mie-
dzy poziomami przeciwciat a wiekiem i picig chorych, wielkoscig
ci$nienia wewnatrzgatkowego oraz czasem trwania procesu choro-
bowego.

Whnioski

W badanej grupie nie wykazano zaleznosci miedzy zmiana-
mi w perymetrii statycznej a poziomami przeciwciat przeciwko
beta-2 glikoproteinie | w surowicy i cieczy wodnistej oka
u chorych z jaskra. Przedstawiona praca jest doniesieniem
wstepnym.
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