optomap-
AQUIVALENT ZUR ETDRS-FUNDUSFOTOGRAFIE

Die Ergebnisse mehrerer multizentrischer
Kooperationsstudien bestitigen die Aquivalenz von
optomap mit dem ETDRS Gold Standard beziiglich

der Klassifizierung einer diabetischen Retinopathie.

Eine Studie mit Uber 700 Augen an 38 Standorten zeigte, dass
die Ultra-Weitwinkel Bildgebung (UWF™) bei der Bestimmung
des Schweregrads einer diabetischen Retinopathie (DR) eine
moderate bis weitgehende Ubereinstimmung innerhalb des
Bereichs der 7-Feld-Fundusfotografie gemafd dem ETDRS (Early
Treatment Diabetic Retinopathy Study) Standard aufweist.!

Die Ergebnisse einiger friiherer klinischer Vergleichsstudien
haben gezeigt, dass zwischen optomap UWF-Aufnahmen

und ETDRS 7-Standardfotos sowie Fundusuntersuchungen in
Mydriasis eine weitgehende Ubereinstimmung beziiglich der
Bestimmung des DR-Schweregrades besteht.>**

Beim Vergleich stimmten die optomap- und ETDRS-Bilder

in 59 % genau tberein und lagen in 97 % der Fille innerhalb
einer Stufe. In 41 % dieser Augen lagen tiberwiegend periphere
DR-Lasionen (PPL) vor und deuteten in 11 % der Augen auf
einen um zwei oder mehr Stufen erhéhten DR-Schweregrad
hin. Weiterhin wurde in einer groRen multizentrischen

Studie festgestellt, dass die UWF-Bildgebung der ETDRS-
Fundusphotographie bei der Erkennung von Hochrisiko-PDR
Uberlegen ist.*

Nikon

. Die Identifikation einer Subgruppe von Augen mit
stark erhohtem DR-Progressionsrisiko und PDR-
Auftreten -wie es mit der ETDRS 7-Feld-Bildgebung
nicht méglich ist- hdtte signifikante Auswirkungen

auf die Beurteilung und Behandlung von diabetischen
Augenerkrankungen. UWF-Gerdte wiren nicht nur die
bevorzugte bildgebende Methode, sondern ihr Einsatz
wdre auch wichtig fur klinische Studien zur genauen
Vorhersage der DR-Progressionsraten, in der klinischen
Versorgung fiir eine sorgfiltige Patientenberatung

und bei teleophthalmologischen Programmen zur
Verbesserung der Risikobewertung und Triage in
Augen, bei denen ansonsten die periphere Netzhaut
nicht bewertet wiirde.”

— Ophthalmology 2018

Erfahren Sie, wie optomap Sie bei der Betreuung
Ihrer Patienten unterstitzen kann. Fur weitere
Informationen rufen Sie uns unter o800 7236805 (DE)
oder 0800 244886 (AT) oder 0800 55 87 39 (CH) an
oder senden Sie uns eine E-Mail an ics@optos.com
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KLINISCHE Kann die Ultraweitwinkel-Bildgebung die ETDRS Fundusfotografie
bei der Klassifikation der diabetischen Retinopathie ersetzen?
ZUSAMMEN-

FASSUNG

Seit zwei Jahrzehnten ist die erweiterte modifizierte Airlie House Klassifikation, die in der ETDRS-Studie verwendet wurde,
der Standard zur Bestimmung des DR-Schweregrads. Dabei werden Lage und Ausmafd spezifischer retinaler Lasionen auf

7 stereoskopischen Fundusfotopaaren im hinteren Pol ausgewertet. Die Identifikation dieser Lisionen war stark mit dem
Progressionsrisiko korreliert. Frihere Studien haben tiber den Nutzen der UWFBildgebung zur Identifikation von DRL&sionen
in der retinalen Peripherie berichtet.2**>

Diese Studie befasst sich mit der Evaluierung von ETDRS und UWF zur DR Klassifizierung innerhalb einer grofden multi-
zentrischen (38 Standorte) kooperierenden Forschungsgruppe. 385 Patienten mit nichtproliferativer diabetischer Retinopathie
(NPDR) (ETDRS Retinopathie Schweregrad 35-53), ohne Vorgeschichte einer panretinalen Photokoagulation und ohne
zentrales diabetisches Makuladdem im OCT waren in die Studie eingeschlossen worden.

« Diese Studie zeigt, dass ETDRS- und UWF-Bildgebung
bei der Bestimmung des DR-Schweregrads innerhalb
des zentralen Pols eine moderate bis weitgehende Uber-
einstimmung aufweisen und dass die UWF-Bildgebung
anstelle der ETDRS-Bildgebung zur Klassifizierung und zur
Behandlungsplanung der DR herangezogen werden kann.

Die Bilder wurden von unabhingigen, maskierten Unter-
suchern hinsichtlich des DR-Schweregrads ausgewertet.

Nach der Beurteilung gab es sowohl bei den maskierten
UWF- als auch bei den ETDRS-Aufnahmen 737 klassifizier-
bare Augen, bei 435 (59 %) Augen lag eine exakte Uberein-
stimmung vor und 14 (96,9 %) Augen lagen innerhalb
einer Stufe.

Uberwiegend periphere DR-Lésionen (PPL) waren in 41 %
dieser Augen vorhanden und deuteten in 11 % auf einen
optomap-Bilder kdnnen mit OptosAdvance fiir DR-Lasionen als Farbkompositbild um 2 oder mehr Stufen erhéhten DR-Schweregrad hin.

ausgewertet werden oder das Bild kann zur besseren Visualisierung einzelner
Lisionen in Rot- und Griinkanile getrennt werden.

UWF-Aufnahmen waren in 27 % der Augen besser geeignet
zur Beurteilung des DR-Schweregrades als ETDRS.

Eine grofle multizentrische europaische Studie bestatigte
die Gleichwertigkeit der UWF- mit der traditionellen ETDRS-
Bildgebung. Insbesondere wurde festgestellt, dass UWF
bei Hochrisiko-PDR tiberlegen war.*

Die nicht-mydriatische UWF-Bildgebung steigert in der
Klinik nicht nur die Identifikation einer diabetischen
Retinopathie um nahezu das 2-fache, sondern reduziert im
Vergleich zur nicht-mydriatischen Fundusfotografie auch
die Aufnahmezeit um mehr als die Hilfte, die Rate nicht-
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