Kontext: Otrava metanolem je zivot ohrozujici stav, ktery zpusobuje toxickou
neuropatii zrakového nervu s moznymi dlouhodobymi zrakovymi nasledky u osob ptezivSich
otravu.

Cil: Zjistit prevalenci, charakter, dynamiku a kli¢ové determinanty chronickych
morfologickych a funk¢nich zmén zrakového systému v pribéhu 4 let po akutni optické
neuropatii zpusobené intoxikaci metanolem.

Material a metodika: Celkem 55 pacientl s potvrzenou diagndézou otravy metanolem
ve véku 46.7 + 3.6 let (46 muzi a 9 Zen) a 41 kontrol bylo vySetfeno v rdmci prospektivni
longitudinalni kohortové studie. Pacienti byli vySetieni 4.9 + 0.6, 25.0 = 0.6 a 49.9 = 0.5
mésicl po propusténi z nemocnice. Protokol klinického vySetifeni zahrnoval méteni zrakovych
evokovanych potencialll (VEP), optickou koheren¢ni tomografii tloustky vrstvy nervovych
vldken sitnice (RNFL), magnetické rezonan¢ni vySetieni mozku (MRI), kompletni
oftalmologické vySetieni, biochemické vySetfeni a ur€eni genotypu apolipoproteinu E (ApoE).

Vysledky: Ze 42/55 pacientl, ktefi absolvovali vSechna tfi kola vySetfeni, byla
abnormalni tloustka RNFL zjisténa u 13 (31%) a progredujici pokles tloustky RNFL byl
v dobé& sledovani pozorovan u 10 (24%) pacientd. Riziko chronického poklesu globalni RNFL
pro pH arterialni krve <7.3 pfi pfijmu bylo 11.65 (1.91-71.12; 95% CI) po adjustaci na vék a
pohlavi. Progredujici ztrata zrakovych funkci byla registrovana u 7 z 10 pacientil s chronickou
axonalni degeneraci sitnice. Abnormalni latence vlny P1 evokovaného potencidlu byla
registrovana na 18/42 pravych ocich (OD) a na 21/42 levych ocich (OS), abnormdlni amplituda
NI1P1 byla pozorovana na 10/42 OD a OS. Primérné zkraceni latence viny P1 v disledku
remyelinizace v dob¢ sledovéani bylo 15.0 = 2.0 ms pro OD a 14.9 + 2.4 ms pro OS. Dalsi
pokles amplitudy N1P1 > 1.0 mcV v dobé¢ sledovani byl pozorovan u 17 ze 36 pacientti (47%)
s méfitelnou amplitudou. Nositelé alely ApoE4 méli mensi tlouStku globélni a temporalni
RNFL a delsi latenci viny P1 v porovnani s nositeli jinych alel ApoE (vSechna p < 0.05). Odds
ratio pro abnormalni funkce zrakového nervu bylo 8.92 (3.00 — 36.50; 95% CI) pro nositele
ApoE4 alely (p < 0.001). Pacienti s abnormalni tloustkou RNFL méli MRI znamky poskozeni
mozku v 10/13 ptipadech versus 8/29 piipadi s normalni tloustkou RNFL (p=0.003). Byla
pfitomna signifikantni pozitivni asociace mezi prednemocni¢nim podanim etanolu jako
antidota pro poskytnuti prvni pomoci, rychlou korekci acidemie i eliminaci kyseliny mravenci
pomoci intermitentni hemodialyzy a lep§im morfologickym nalezem na o¢ni sitnici a funkénim
stavem zrakového nervu (vSechna p < 0.05).

Zavér: Optickd neuropatie zpisobend metanolem muze vést k chronické ztraté axont
o¢ni sitnice v letech nasledujicich po otravé. Vstupni pH arteridlni krve je nejvyznamnéjsich
prognostickym faktorem pro dynamiku zmén tlouStky RNFL. Signifikantni asociace byla
pfitomna mezi chronickou neurodegeneraci sitnice, progredujici ztratou zrakovych funkci a
nekrotickymi 1ézemi v mozku. Zlepseni konduktivity zrakového nervu bylo pozorovano u vice
nez 80 % pacientli, avSak amplituda evokovaného potencidlu méla tendenci k dalSimu poklesu
v prubéhu 4 let sledovani. Nositel¢ alely ApoE4 méli mensi tloustku RNFL, prodlouzenou
latenci viny P1 a castéj$i poskozeni mozku v disledku otravy metanolem nez pacienti —
nositelé jinych alel ApoE. Pfednemocni¢ni podéani etanolu a intermitentni hemodialyza mély
pozitivni preventivni ucinek z hlediska rizika dlouhodobych zrakovych nasledkid otrav
metanolem.



