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НОВОСТИ ОПТОМЕТРИИ

Bausch + Lomb начинает производство нового
раствора Renu Advanced Formula
В мае компания Bausch + Lomb, входящая в со"

став концерна Valeant Pharmaceuticals, объявила
о запуске нового многофункцио"
нального раствора для всех ти"
пов мягких контактных линз,
включая силиконгидрогелевые.
Согласно пресс"релизу компа"
нии, новый продукт Renu
Advanced Formula предназначен
для очистки КЛ; в его составе
объединены три дезинфицирую"
щих средства и два увлажняющих
агента. Предполагается, что с
июня 2017 года Renu Advanced
Formula постепенно заменит на
рынке старые растворы Renu
Sensitive и Renu Fresh.

Контактные линзы CooperVision MiSight®

замедляют прогрессирование миопии
В начале июня опубликованы итоги трехлетне"

го исследования компании CooperVision. Доказа"
но, что новые КЛ для контроля миопии существен"
но замедляют ее прогрессирование и рост пере"
дне"задней оси глаза у детей. Осевая длина гла"
за и степень рефракционной ошибки измерялись
в течение 3 лет.

Д"р Пол Чемберлен, руководящий клинически"
ми исследованиями CooperVision, представил ре"
зультаты на очередной конференции Британской
ассоциации контактологов (BCLA) в Ливерпуле.
Согласно пресс"релизу компании, в клиническом
исследовании оценивалось влияние специально
разработанных бифокальных однодневных МКЛ
на скорость прогрессирования миопии у детей. В
проспективном мультицентровом рандомизиро"
ванном многолетнем исследовании приняли уча"
стие 144 пациентов с близорукостью в возрасте
от 8 до 12 лет из Сингапура, Канады, Англии и Пор"
тугалии. Одна из оптических зон линзы предназ"
начена для коррекции зрения, другая – для тера"
певтического эффекта.

Спустя 3 года выяснилось, что использование
бифокальных контактных линз замедлило про"
грессирование миопии на 59% по среднему сфе"
рическому эквиваленту, оцениваемому при цик"

лоплегии, и на 52% по среднему осевому удлине"
нию глаз, если сравнивать с детьми в контрольной
группе, носившими обычные однодневные кон"
тактные линзы. Родители участников исследова"
ния также положительно оценили итоги исследо"
вания, отметив, что дети в основном имеют навы"
ки самостоятельного обращения с контактными
линзами. 9 из 10 родителей оценили опыт ноше"
ния КЛ как «очень счастливый» для своих детей.

По словам главного технического директора
CooperVision Артура Бэка, раннее вмешательство
родителей в союзе с профессионалами охраны
зрения играет ключевую роль для здоровья и бла"
гополучия детей, а бифокальные линзы MiSight® –
новое эффективное средство борьбы с детской
близорукостью.

Пока компания CooperVision не разглашает сро"
ки официального утверждения новой линзы, но
сообщает, что работа с FDA в этом направлении
ведется.

Продажи однодневных КЛ в США впервые
превысили продажи месячных
По данным GfK, объем продаж на рынке МКЛ к

началу этого года вырос, хотя число новых пользо"
вателей осталось неизменным. Интереснее дру"
гая важная статистическая веха: в начале 2017
года ежемесячные продажи одноразовых контакт"
ных линз достигли 38,1% рынка в США, впервые
в истории обогнав продажи линз месячной заме"
ны. GfK объясняет этот заметный рост появлени"
ем многих новых продуктов в категории одноднев"
ных МКЛ. При этом, как уже сказано, общее коли"
чество пользователей КЛ не увеличилось, а даже
уменьшилось на 0,3% с 2015 по 2016 год. Чаще
стали подбирать торические КЛ ежедневной, еже"
недельной и месячной замены; ожидается рост
этих категорий линз.

Акционеры Essilor одобрили слияние с ком)
панией Luxottica
В мае акционеры Essilor одобрили запланиро"

ванное слияние компаний Essilor и Luxottica и об"
судили на специальном заседании и общем со"
брании состав будущего совета директоров
EssilorLuxottica. Президентом объединенной ком"
пании будет Лоран Вашеро. Luxottica переходит
в полную собственность Essilor, становясь
дочерней компанией. Акционеры Essilor также
одобрили ряд актов, касающихся нового корпо"
ративного названия, обновления корпоративных
целей и т. п.

новости оптометрии
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новости оптометрии

Shamir: новые технологические веяния
Израильская компания Shamir, один из лидеров

рынка очковых линз, сообщает о прекращении
выпуска ряда старых продуктов. Вместо этого
производители сосредоточат свои усилия на
«цифровых линзах» для работы за компьютером,
на линейке линз, блокирующих синий свет, а так"
же на новом мобильном приложении. Ссылаясь на
важность технологии и кастомизации при изготов"
лении очков, компания объявила, что прекращает
поставки готовых линз и будет предлагать только
заготовки FreeForm"линз. Также начинается про"
изводство линз Shamir Blue Zero, блокирующих ин"
тенсивные короткие волны видимого синего све"
та. Согласно пресс"релизу, этот продукт отлично
подойдет для прогрессивных, монофокальных
и офисных очков.

Чтобы наглядно показать пациентам разницу
между обычными линзами для чтения, прогрессив"
ными линзами и теми, которые сделаны специаль"
но для определенных условий зрительной работы,
компания Shamir создала бесплатное мобильное
приложение Visual Reality. В него включены три ви"
део для демонстрации различных вариантов очко"
вых линз. Это инновационный инструмент нужен
как оптометристам, так и пациентам. Он помогает
понять, как работают специальные очковые линзы,
как именно они могут улучшить повседневную
жизнь. Shamir стремится поделиться со всеми эти"
ми передовыми технологиями.

Пребывание на открытом воздухе может
предотвратить развитие миопии
Xiong S., Sankaridurg P., Naduvilath T., Zang J.,
Zou H., Zhu J., Lv M., He X., Xu X.Time spent in
outdoor activities in relation to myopia prevention
and control: a meta�analysis and systematic
review // Acta Ophthalmol. – 2017. – doi: 10.1111/
aos.13403 [в печати].
Сравнительный анализ результатов многочис"

ленных исследований в очередной раз показал,
что времяпровождение на открытом воздухе
предотвращает развитие миопии у детей. При
этом защитный эффект не обнаружен у детей,
которые уже были близорукими.

Исследователи искали публикации на соответ"
ствующую тему в научных базах в PubMed,
EMBASE и Cochrane Library. Всего было найдено
604 статьи, 25 из которых отвечали необходимым
критериям. География работ оказалась обширной
с преобладанием Восточной Азии: 17 исследова"
ний проводились в Китае, Тайване и Сингапуре,
остальные – в Австралии, Великобритании, США
и Турции. Участниками были в основном школь"
ники в возрасте от 6 до 18 лет.

Была обнаружена линейная корреляция между
увеличением времени пребывания на открытом
воздухе и риском возникновения близорукости:
при увеличении примерно на 76 минут в день ми"
опия возникала на 50% реже. Во всех исследова"
ниях, в том числе тех, которые не смогли проде"
монстрировать защитный эффект, дети"миопы
проводили в среднем меньше времени на откры"
том воздухе по сравнению с теми, у кого не было
близорукости. Анализ подгрупп показал, что силь"
нее всего длительные прогулки влияют на детей в
возрасте 6 лет по сравнению со старшими груп"
пами. Как отмечают авторы обзорной работы, в
этом возрасте зрительная система еще активно
развивается и может быть более чувствительной
к факторам окружающей среды.

Авторы отмечают, что необходимы дальнейшие
исследования, чтобы подтвердить этот эффект
и определить причины, по которым количество
часов на открытом воздухе иногда может никак
не влиять на развитие близорукости. Это позво"
лит определить оптимальную продолжительность
прогулок и стратегию профилактики детской ми"
опии.

Замедленное чтение часто связано с пони)
женной остротой зрения у детей
Bruce A. и соавторы. Visual acuity and early
literacy at 6–7 years: A reduction in visual acuity is
associated with decreased reading efficiency in
school children // Доклад на ежегодной конфе�
ренции ARVO (Association of Research in Vision
and Ophthalmology), 7–11 мая 2017 года, г. Бал�
тимор.
Значительное снижение скорости чтения у де"

тей может быть связано с уменьшением остроты
зрения. Эта связь изучалась в проспективном
одновременном межгрупповом исследовании
среди детей в возрасте от 6 до 7 лет. Результаты
были представлены на конференции ARVO"2017.

В исследовании участвовали 886 детей в воз"
расте 4 или 5 лет после вступления в школу. Ост"
рота зрения и уровень грамотности оценивались
ежегодно в течение 2 лет. На 3"й год был добав"
лен специальный тест эффективности чтения
TOWRE2. К третьему году осталось 504 участни"
ка, 460 из которых прошли проверку остроты зре"
ния и завершили указанный тест.

При потере каждой строки проверочной табли"
цы показатель эффективности чтения уменьшал"
ся на 3,03. С учетом когнитивных способностей,
демографических или социально"экономических
факторов была построена многомерная модель, но
даже в ее рамках влияние остроты зрения остава"
лось существенным: потеря каждой строки снижа"
ла показатель чтения на 2,25 балла. Так что роди"
телям и педагогам стоит внимательно следить за
неудачами детей младшего школьного возраста
в учебе. Причиной может быть не лень или слабые
способности, а банальное ухудшение зрения.
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Федеральные клинические рекомендации
по офтальмологии
В мае 2017 года были утверждены новые Феде"

ральные клинические рекомендации по офталь"
мологии. С полным текстом, разбитым на подраз"
делы, можно ознакомиться по ссылке:

http://avo"portal.ru/doc/fkr/approved.

Председатель ООР Б. Э. Малюгин награж)
ден медалью имени Бинкхорста
Председатель Об"

щества офтальмо"
логов России, заме"
ститель генерально"
го директора по на"
учной работе МНТК
«Микрохирургия гла"
за» им. С.Н. Федо"
рова, д. м. н., проф.
Б. Э. Малюгин был
награжден медалью
имени Бинкхорста
на конференции
ASCRS"2017. Это
международная ме"
дицинская награда,
названная в честь
всемирно известно"
го офтальмолога
Корнелиуса Бинк"
хорста, заложивше"
го основы интраоку"
лярной коррекции
катаракты в середине ХХ столетия. Американское
общество катарактальной и рефракционной хи"
рургии раз в году вручает медаль имени Бинк"
хорста за особый вклад в развитие офтальмоло"
гии.

По традиции лауреат выступил с почетной лек"
цией перед семитысячной аудиторией конферен"
ции. Будучи одним из лучших в мире специалис"
тов по хирургии катаракты, Борис Эдуардович
выбрал тему выполнения катарактальных опера"
ций при узком зрачке. По его словам, это актуаль"
ная проблема современной офтальмохирургии,
поскольку таких пациентов очень много. Узкий
зрачок приводит к развитию целого ряда
серьезных осложнений, и поэтому в подобных
случаях офтальмохирургу приходится преодолеть
немало «подводных камней».

Novartis готовит к выходу на рынок лекар)
ство от синдрома сухого глаза
Компания Novartis скоро получит лицензию на

смазку ECF843 для применения в офтальмоло"

гических целях. Препарат ECF843, разработан"
ный Lubris LLC, компенсирует дефицит белка
лубрицина у пациентов с синдромом сухого
глаза. Благодаря этому уменьшается механи"
ческое воздействие век, восстанавливается
слезная пленка, снимаются симптомы. По сло"
вам Васанта Марасимхана, главы отдела раз"
работки лекарственных средств Novartis,
ECF843 может стать первым терапевтическим
средством для быстрого облегчения симпто"
мов сухого глаза.

Витамин Systane ICaps от Alcon для пациен)
тов с возрастной макулярной дегенерацией
Компания Alcon, подразделение концерта

Novartis, объявила о начале производства жева"
тельного витамина для поддержания здоровья
глаз у людей с возрастной макулярной дегенера"
цией. Формула витамина Systane Icaps была вы"
ведена на основе результатов, полученных иссле"
довательской группой Study 2 (AREDS2). В пресс"
релизе сообщается, что это первый жевательный
витамин такого рода, без бета"каротина и с бо"
лее низким содержанием цинка по сравнению
с предыдущими витаминами. Состав витамина
Systane ICaps: 500 мг витамина С, 400 МЕ ви"
тамина Е, 25 мг цинка, 2 мг меди, 10 мг лютеина
и 2 мг зеаксантина.

«Запуск в производство Systane ICaps Chewable
AREDS2 Eye Vitamin основан на успешном опыте
линии глазных витаминов Alcon ICaps, которые
предназначены для поддержания здоровья глаз, –
говорит Джефф Хаффман, директор по маркетин"
гу Alcon. – Это значительный шаг вперед в линей"
ке глазных витаминов Alcon, расширяющий круг
пациентов, чьи потребности можно удовлетворить
нашими продуктами. К тому же этот витамин
предлагается в удобной и привлекательной фор"
ме жвачки».

Симптомы сухого глаза заметно затрудня)
ют работу в офисе
Van Tilborg M.M. и соавторы. Impact of dry eye
symptoms and daily activities in a modern office //
Optometry and Vision Science. – 2017. – Vol. 94. –
№ 6. – С. 688–693.
В 3 разных офисах было проведено 2 интернет"

опроса. Полученные 765 ответов легли в основу
этого недавно опубликованного исследования.
Многие работники жалуются на симптомы сухо"
сти в глазах, отрицательно сказывающиеся на
повседневном труде.

В опросе A участвовало больше женщин, чем
мужчин. Почти треть пациентов сообщили, что им
официально был поставлен диагноз «синдром су"

новости офтальмологии
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в связи с хроническими заболеваниями, про"
блемы с носовыми пазухами и использование
глазных капель. 45% пациентов ранее консуль"
тировались на предмет аллергии. При этом
такие хорошо известные факторы риска, как
диабет и курение, оказались незначительными.
По мнению авторов доклада, возможна прямая
связь между аллергией и ССГ, и это требует до"
полнительных исследований.

Один из соавторов работы д"р Дженнифер
С. Хартан отмечает в интервью, что традиционно
у пациентов с симптомами сухости спрашивают,
не курят ли они, нет ли у них астмы и диабета,
носят ли они контактные линзы. Однако вдруг
оказалось, что едва ли не более важные допол"
нительные жалобы – головные боли и насморк.
Необходимы более серьезные исследования
в этом направлении: важно убедиться, не упус"
каем ли мы ключевые факторы риска ССГ.

Клеточные подходы к регенерации рого)
вицы
Harkin D. Bioengineered corneas // Доклад на
ежегодной конференции American Society of
Cataract and Refractive Surgery, 5–9 мая 2017
года, г. Лос�Анджелес.
Терапия с использованием тканевой инже"

нерии открывает большие перспективы для
регенерации и реконструкции роговицы. По
словам д"ра Дэмиена Харкина перед началом
конференции Американского общества ката"
рактальной и рефракционной хирургии, цель
такого лечения – «заменить живое живым».
Подобные попытки уже предпринимались, но
пока не удавалось создать новую живую ткань,
которая была бы полностью биосовместимой
и долго сохраняла прочность, прозрачность,
преломляющую способность роговицы чело"
века. Другая проблема – высокая стоимость.
Однако интерес офтальмологического сооб"
щества к этой теме не угасает, и все совре"
менные методы трансплантации, по"видимо"
му, естественным образом будут развивать"
ся в сторону клеточных технологий.

Если раньше ставилась цель воссоздать с по"
мощью живых клеток все слои роговицы, то сей"
час специалисты стремятся воспроизвести от"
дельные слои. Д"р Харкин отметил, что в Япо"
нии удалось добиться «замечательного успеха»
в трансплантации эпителиальных клеток; но,
чтобы использованный метод завоевал
всеобщее доверие, его следует опробовать
в других офтальмологических учреждениях по
всему миру. Необходимы также дальнейшие
исследования специфических взаимодействий
стромальных клеток как с эпителием, так и с
эндотелием роговицы. Еще одна задача – опти"
мизировать дифференциацию индуцированных
плюрипотентных стволовых клеток.

хого глаза»; 80% из них получили этот диагноз от
своего окулиста. Пол практически не влияет на
распространенность подобных симптомов. По
мнению пациентов, на работе они значительно
чаще, чем дома, испытывали следующие симп"
томы: жжение, зуд, раздражение, боль в глазах,
светобоязнь, нечеткое зрение и периодическое
затуманивание зрения. Более двух третей участ"
ников связывают с этим снижение продуктивно"
сти труда, причем 5% испытывают перечислен"
ные симптомы постоянно или большую часть вре"
мени.

В ходе опроса B участники сообщили о различ"
ных факторах, которые вызывают у них симпто"
мы сухости: микроклимат в помещении и рабо"
чая среда, общее состояние здоровья, чтение и
использование компьютеров. Почти 70% участни"
ков опроса B не консультировались заранее с ав"
торами исследования на тему глазных симпто"
мов. Менее 40% сообщили, что применяют какое"
то лечение; почти 20% используют препараты ис"
кусственной слезы. По словам исследователей,
женщины больше страдают из"за плохого возду"
ха в помещении или токсичных стройматериалов.
Женщины также чаще, чем мужчины, видят связь
между симптомами сухости и пониженной произ"
водительностью труда.

Исследователи отметили, что у участников
опросов не было регулируемых настольных ламп
на рабочих местах. Известно, что настольные
лампы оказывают положительное влияние на
зрительную работоспособность. Кроме того,
очень важен климат в помещении. Большинство
участников жаловались на дискомфорт из"за
сквозняков, сухого воздуха, аллергенов и плохой
окружающей среды на работе.

Возможна прямая связь между синдромом
сухого глаза и аллергией
Mastrota K.M. и соавторы. Assessing a new
battery of risk factors for dry eye // Доклад на еже�
годной конференции ARVO, 7–11 мая 2017 года,
г. Балтимор.
Согласно докладу, представленному на

ARVO"2017, головная боль, мигрени и насморк
могут быть дополнительными факторами рис"
ка ССГ.

60 пациентов получили анкету для оценки со"
стояния глазной поверхности Ocular Surface
Disease Index (OSDI) и 14 дополнительных вопро"
сов. При OSDI от 13 и выше состояние пациентов
оценивалось как синдром сухого глаза (ССГ),
а при OSDI < 13 – как нормальное. У 44,3% паци"
ентов глаза оказались в норме, а 55,7% был по"
ставлен диагноз ССГ.

Исследователи пришли к выводу, что един"
ственными статистически значимыми различи"
ями между двумя группами пациентов были жа"
лобы на головные боли, частые визиты к врачу
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•  Контактные линзы AIR
OPTIX® Plus HydraGlyde –
это новые силикон�гидроге�
левые контактные линзы,
дополнившие семейство ды�
шащих [1] контактных линз
ежемесячной замены AIR
OPTIX®.

• Первые и единственные кон�
тактные линзы, объединив�
шие две уникальные техно�
логии [1]: технологию защи�
ты поверхности SmartShield®

и увлажняющую матрицу
HydraGlyde®.

• AIR OPTIX® Plus HydraGlyde
обеспечивают превосходную
устойчивость к загрязнени�
ям [2] и воздействию косме�
тических средств [3], а также длительное сохра�
нение увлажненности [4] – для постоянного
комфорта с 1�го по 30�й день ношения [5].

Москва, май 2017 года. Компания «Алкон®»,
дивизион группы «Новартис», мировой лидер
в области офтальмологии, объявила об офици�
альном запуске в России нового продукта – кон�
тактных линз плановой замены AIR OPTIX® Plus
HydraGlyde.

Новый продукт разработан для того, чтобы
обеспечить высокий уровень комфорта пользо�
вателям линз плановой замены, доля которых со�
ставляет в России более 50% [5].

AIR OPTIX® Plus HydraGlyde – это первые и
единственные линзы плановой замены, объеди�
нившие в себе две уникальные технологии: тех�
нологию защиты поверхности SmartShield® и
увлажняющую матрицу HydraGlyde® [6].

Технология увлажнения HydraGlyde® – это
уникальная запатентованная технология, ранее
представленная в премиальных многофункцио�
нальных растворах Опти�Фри® PureMoist®. Ув�
лажняющая матрица HydraGlyde® разработана
специально для того, чтобы обеспечить длитель�
ное увлажнение силикон�гидрогелевых линз.

Этот увлажняющий компонент способен встра�
иваться в поверхность и полимер линзы и фор�
мировать прочный гидрофильный слой, обеспе�
чивающий длительное удержание влаги на по�
верхности контактной линзы [3]. Технология
HydraGlyde® помогает сохранить поверхность
линзы увлажненной на протяжении целого ме�
сяца ношения [7].

Технология SmartShield® позволяет противо�
стоять воздействию загрязнений и косметичес�
ких средств, обеспечивая самую высокую устой�
чивость к отложениям и косметике среди сили�
кон�гидрогелевых линз плановой замены [2, 3].

Комбинация двух уникальных технологий по�
зволяет по�новому подойти к решению пробле�
мы дискомфорта среди пользователей линз пла�
новой замены, предлагая им продукт, сохраняю�
щий чистоту поверхности и высокий уровень
увлажненности даже в конце месяца использо�
вания контактных линз [2, 8].

«Иcследования говорят нам, что главная при�
чина отказов от ношения контактных линз – это
дискомфорт и ощущение сухости. Это особенно
актуально для пользователей линз плановой за�
мены, которые отмечают снижение уровня ком�
форта в течение срока использования контакт�

ÊÊÊÊÊîìïàíèÿ «Àëêîíîìïàíèÿ «Àëêîíîìïàíèÿ «Àëêîíîìïàíèÿ «Àëêîíîìïàíèÿ «Àëêîí®®®®®» âûâîäèò íà ðîññèéñêèé» âûâîäèò íà ðîññèéñêèé» âûâîäèò íà ðîññèéñêèé» âûâîäèò íà ðîññèéñêèé» âûâîäèò íà ðîññèéñêèé
ðûíîê íîâûå êîíòàêòíûå ëèíçû ïëàíîâîéðûíîê íîâûå êîíòàêòíûå ëèíçû ïëàíîâîéðûíîê íîâûå êîíòàêòíûå ëèíçû ïëàíîâîéðûíîê íîâûå êîíòàêòíûå ëèíçû ïëàíîâîéðûíîê íîâûå êîíòàêòíûå ëèíçû ïëàíîâîé

çàìåíû AIR OPTIXçàìåíû AIR OPTIXçàìåíû AIR OPTIXçàìåíû AIR OPTIXçàìåíû AIR OPTIX®®®®® Plus HydraGlyde Plus HydraGlyde Plus HydraGlyde Plus HydraGlyde Plus HydraGlyde

1 Увлажняющая матрица HydraGlyde: Патент US8318144 B2 от 27 ноября 2012. Технология SmartShield™: Патент US7078074 B2
от 18 июля 2006.
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ных линз. В контактных линзах AIR OPTIX® Plus
HydraGlyde мы объединили две технологии, при�
званные сохранить свойства поверхности в тече�
ние всего срока замены. Теперь специалисты по
контактной коррекции могут предложить новую
опцию своим пациентам, желающим носить лин�
зы комфортно на протяжении всего месяца», –
считает Джордж Йао, руководитель направления
исследований и разработок департамента кон�
тактной коррекции «Алкон®».

«AIR OPTIX® Plus HydraGlyde – продукт, уже
успевший успешно зарекомендовать себя в мире.
В 2016 году новые линзы были представлены на
рынках практически всех стран Европы, а с на�
чала 2017 года – в США. Специалисты высоко
оценили новую технологию, а пользователи –
новый уровень комфорта в течение всего месяца
использования. Мы рады, что теперь и у россий�
ских специалистов есть такая возможность», –
отметила Инма Перез�Гомез, руководитель про�
фессиональной поддержки «Алкон®» в Европе,
Ближнем Востоке и Африке.

Новые контактные линзы AIR OPTIX® Plus
HydraGlyde доступны в расширенном диапазо�
не оптических параметров: от +8,00 дo �12,00 D.
AIR OPTIX® Plus HydraGlyde предназначены
для ежемесячной замены, рекомендуемый режим
ношения – дневной или пролонгированный (до
6 дней и ночей не снимая) в соответствие с реко�
мендациями специалиста по контактной коррек�
ции.

О компании «Алкон®»
 «Алкон®» – международная компания, дея�

тельность которой направлена на улучшение зре�
ния и качества жизни людей. Являясь дивизио�
ном группы «Новартис», «Алкон®» представля�
ет широкий портфель продукции для профилак�
тики и лечения офтальмологических заболева�
ний. Продукция компании ежегодно затрагива�
ет жизни более 260 миллионов людей, испыты�
вающих проблемы со зрением из�за нарушений
рефракции и таких заболеваний, как катаракта,
глаукома, поражение сетчатки глаза, а также
жизни миллионов людей, ожидающих появления
новых методов лечения офтальмологических за�
болеваний. Наша цель – поиск новых подходов
лечения заболеваний зрения с помощью иннова�
ционных продуктов, партнерства с ведущими
специалистами здравоохранения и участия в про�
ектах, расширяющих доступ населения к высо�
кокачественной офтальмологической помощи.

 Компания «Алкон®» – №1 в офтальмологии2.

«Алкон®» успешно работает на российском рын�
ке уже более 20 лет. Компания принимает актив�
ное участие в научно�исследовательской дея�
тельности офтальмологического сообщества,
поддерживает образовательные проекты, направ�
ленные на обучение врачей новым методикам
лечения патологии глаза, а также на повышение
осведомленности пациентов о проблемах, связан�
ных со зрением. Посетите сайт компании «Ал�
кон®» www.alcon.ru.
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OOO «Алкон Фармацевтика», 125315, г. Москва,
пр. Ленинградский, д. 72, корп. 3
Тел.: +7 (495) 775�68�69; +7 (495) 961�13�33.
Факс: +7 (495) 961�13�39

ИНФОРМАЦИЯ ПРЕДНАЗНАЧЕНА ДЛЯ МЕДИЦИНСКИХ
И ФАРМАЦЕВТИЧЕСКИХ РАБОТНИКОВ

2 Согласно базам данных ООО «Ай Эм Эс Хэлс» «Розничный аудит ГЛС и БАД в РФ», ООО «Алкон Фармацевтика» является
лидером по объему продаж в денежном выражении (в рублях, в розничных ценах) в группе S01 «ПРЕПАРАТЫ ДЛЯ ЛЕЧЕНИЯ
ЗАБОЛЕВАНИЙ ГЛАЗ» (классификация EphMRA) по итогам 2016 года.
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контактная коррекция зрения

Введение
Использование контактных линз для большинства

пациентов до сих пор связано с дискомфортом.
Обычно ношение можно прервать в любое время
до выяснения причин, вызывающих раздражение
глаз; при этом пациент просто возвращается к
ношению очков. Однако вопрос комфорта и ухода
за КЛ принципиально важен для тех людей, чья
профессиональная деятельность исключает воз�
можность ношения очков, особенно для пользова�
телей контактных линз, изготовленных по
индивидуальному заказу. В этих случаях зритель�
ная работа и качество жизни пациента очень
сильно зависит от КЛ, которые являются
незаменимым средством оптической коррекции.

Чтобы устранить дискомфорт при ношении КЛ и
обращении с ними, индустрия контактной коррек�
ции предлагает перейти либо на однодневные мяг�
кие контактные линзы, не требующие ухода, либо на
пролонгированное ношение силиконгидрогелевых
МКЛ с высокой газопроницаемостью, которые
иногда можно не снимать на ночь. Это частично об�
легчает уход за линзами, поскольку СГКЛ для рас�
ширенного режима ношения можно надевать и
снимать реже. Но совокупность разных факторов,
связанных с использованием специальных (сугубо
индивидуальных) КЛ, предполагает не только соот�
ветствующий комфорт при ношении в самых разных
экстремальных ситуациях, но и высококачественную
очистку линз после снятия [1]. Помимо тщательно�
го ухода за контактными линзами (дезинфекции,
очистки от белковых отложений, промывки и т. д.)
необходимо проводить профилактику осложнений,
возникающих при ношении.

Осложнения при контактной коррекции зрения
принято разделять на следующие группы:
• механические (повреждение тканей глазного яб�

лока линзами и расположенными под ними ино�
родными телами);

• гипоксические (отек роговицы, васкуляризация
роговицы);

• токсико�аллергические (папиллярный конъюнкти�
вит);

• воспалительные и инфекционные (стерильный
инфильтрат роговицы, микробные кератиты).

УДК 615.28:617.7"76

Бирюкова Н. М., химик, директор по производству ООО «Чистая река», Республика Беларусь, г. Минск

УХОД ЗА СОВРЕМЕННЫМИ КОНТАКТНЫМИ
ЛИНЗАМИ И ВОЗМОЖНОСТЬ ПРИМЕНЕНИЯ

ЛЕКАРСТВЕННЫХ ТРАВ С ЭТОЙ ЦЕЛЬЮ

Приведены результаты исследования качественно"
го и количественного состава биофлавоноидов и
фенолкарбоновых кислот в образцах лекарственно"
го растительного сырья Bupleurum L., Aloe
Asphodeloideae, выращенных в коллекционном пи"
томнике Центрального ботанического сада НАН Бе"
ларуси. Методами ВЭЖХ, спектрофотометрии и бу"
мажной хроматографии были идентифицированы
агликоны флавонолов и установлено высокое со"
держание биофлавоноидов и фенолкарбоновых кис"
лот. Данные образцы применялись для создания
изделий медицинского назначения для ухода за кон"
тактными линзами.
Ключевые слова: Bupleurum L., Aloe Asphodeloideae,
алоэ вера, володушка золотистая, володушка круп"
нолистная, биофлавоноиды, кверцетин, кемпферол,
фенолкарбоновые кислоты, ВЭЖХ, офтальмология,
контактные линзы, уход за контактными линзами.

* * *
Birukova N.M. CONTEMPORARY CONTACT LENS
CARE AND POSSIBILITY OF USING MEDICINAL
HERBS WITH THIS PURPOSE

The results are given of a study of the qualitative and
quantitative composition of bioflavonoids and
phenolcarbonic acids in samples of medicinal plant raw
material Bupleurum L., Aloe Asphodeloideae, grown in
the collection nursery of the Central Botanical Garden
of the National Academy of Sciences of Belarus. Using
HPLC, spectrophotometry and paper chromatography,
aglucones of flavonols were identified and a high
content of bioflavonoids and phenol carboxylic acids
was established. These samples were used to create
medical products for contact lens care.
Key words: Bupleurum L., Aloe Asphodeloideae
Bupleurum aureum Fisch., Bupleurum rotungifolium L.,
bioflavonoids, quercetin, kaempferol, phenolcarbonic
acids, HPLC, ophthalmology, contact lenses, contact
lens care.

К клиническим проявлениям осложнений при
контактной коррекции относится конъюнктиваль�
ная инъекция («красный глаз»). Основные причи�
ны возникновения «красного глаза» – гипоксия ро�
говицы, снижение слезопродукции, реакция на ра�
створ для ухода за линзами или химическое веще�
ство, попавшее на линзу, а также на микробные ток�
сины. Гиперемия конъюнктивы («красный глаз»)
может быть симптомом начала конъюнктивита или
кератоконъюнктивита различного происхождения.

Папиллярный конъюнктивит чаще всего возника�
ет при использовании МКЛ пролонгированного но�
шения (без снятия на ночь) или традиционных кон�
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тактных линз с длительным сроком замены (6–8 ме�
сяцев). Причинами развития могут быть механичес�
кое рефлекторное раздражение конъюнктивы век
краем линзы или отложениями на линзе микронных
размеров, а также аллергическая реакция на компо�
ненты раствора для линз. Однако в большинстве
случаев это аутоиммунная реакция на отложения
денатурированного белка слезы на поверхности кон�
тактной линзы.

Распространенное осложнение контактной кор�
рекции – отек роговицы. Он возникает вследствие
нарушения метаболизма из�за недостаточного снаб�
жения роговицы кислородом при ношении кон�
тактных линз. Клиническими признаками отека ро�
говицы являются структурные изменения ее слоев,
выявляемые при биомикроскопическом исследова�
нии. Компенсаторным механизмом при хроничес�
ком отеке роговицы является ее васкуляризация
(состояние, при котором в ткань роговицы прорас�
тают новообразованные сосуды). Это осложнение
долго протекает без субъективных симптомов. При
длительном течении васкуляризация роговицы
может приводить к нарушению прозрачности ро�
говицы и снижению зрения. Как следствие васку�
ляризации роговицы возникает неоваскулярная
вторичная глаукома (наблюдается при росте ново�
образованных сосудов в углу передней камеры, что
блокирует отток внутриглазной жидкости). Нару�
шается баланс притока и оттока жидкости в полос�
ти глазного яблока, происходит ее накопление, а
переизбыток приводит к повышению внутриглаз�
ного давления. Зрительный нерв в такой ситуации
испытывает повышенную нагрузку от избыточно�
го внутриглазного давления и перестает адекватно
передавать сигнал о принимаемом изображении
мозгу. Механические воздействия на слезную плен�
ку, гипоксический стресс, воздействия на нервные
окончания и другие факторы приводят к синдрому
сухого глаза.

Из выше изложенного материала однозначно сле�
дует, что особую роль в системе ухода за контактны�
ми линзами играет: нивелирование радикальных
процессов, идущих под действием УФ�лучей; сни�
жение гипоксии роговицы глаза; удаление
отложений денатурированного белка слезы на
поверхности контактной линзы; увеличение
слезопродукции; нивелирование реакции на раствор
по уходу за линзами или химическое вещество,
находящееся в нем; удаление микробных токсинов;
снижение отека роговицы; налаживание баланса
притока и оттока жидкости в полости глазного
яблока.

Известно, что многофункциональные растворы
для ухода за контактными линзами являются са�
мыми популярными. В их состав должны входить
определенные группы веществ: консерванты
(обеспечивают бактериостатическое действие)

и/или дезинфицирующий агент (обеспечивает бак�
терицидное действие), буферные вещества, хелато�
образующие вещества, изотонические вещества, по�
верхностно�активные вещества (ПАВ) и другие.
Среди дезинфицирующих веществ и консервантов
широкое применение нашли некоторые высокомо�
лекулярные соли полигексаметиленгуанидина, за�
регистрированные компанией Alcon (США) под
торговой маркой Поликвад®, и бигуаниды
(хлоргексидин, полигексаметилен бигуанид, поли�
аминопропил бигуанид и др.). Усилению антимик�
робной активности используемых высокомолеку�
лярных солей полигексаметиленгуанидина и
бигуанидов способствуют хелатообразующие
агенты (этилендиаминтетрауксусная кислота и ее
натриевая соль, соли лимонной, фосфоновой
кислот и др.) – за счет связывания в прочный
комплекс ионов кальция, входящих в состав стенок
микробных клеток, а также разрушения кальциевых
мостиков как между денатурированными белками
и поверхностью линзы, так и между самими
денатурированными белками. Использование в
качестве консервантов бигуанидов, солей четвер�
тичного аммония в большинстве случаев вызывают
токсико�аллергические реакции [2].

Огромную роль в нивелировании отрицательных
факторов, связанных с ношением контактных линз,
вносят вещества, проявляющие антиоксидантные,
антигипоксические, влагоудерживающие, бактери�
остатические, противовоспалительные, иммуннот�
ропные свойства. К таким компонентам комплекс�
ного действия относятся природные полисахариды
(например, гидролизованный декстран, TS�полиса�
харид, гидроксипропилгуар, трегаллоза, гиалуроно�
вая кислота), феруловая кислота, янтарная кисло�
та, фумаровая кислота и ее натривая соль, эфиры
целлюлозы (например, метилцеллюлоза, гидро�
ксипропилметилцеллюлоза, гидроксиэтилцеллюло�
за, карбоксиметилцеллюлоза), карбомеры (напри�
мер, полиакриловая кислота, высокомолекулярный
полиакрилат, поперечно�сшитый аллилпентаэрит�
ритом), флаваноиды, сапонины, витамины А, Е, В12,
В6 и другие вещества. Источником этих активных
веществ могут служить лекарственные растения.
При этом лекарственные растения и выделенные из
них компоненты характеризуются рядом преиму�
ществ перед другими лекарственными средствами.
К таким преимуществам относятся: мягкое терапев�
тическое действие; низкая токсичность; способность
влиять на различные звенья патологического про�
цесса; возможность использования пациентами раз�
личных возрастных групп.

Фундаментальные и прикладные исследования
природных полифенолов послужили основой для
создания целой области фармацевтической индуст�
рии, выпускающей сотни наименований лекарствен�
ных препаратов, пищевых и биологически активных
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добавок (БАД), основным компонентом которых
являются флавоноиды. Именно в сфере лечебного
использования флавоноидов традиционная медици�
на особенно близко сомкнулась с имеющими тыся�
челетнюю историю восточными системами лечения,
основанными на использовании лекарственных рас�
тений. Флавоноидсодержащие растения привлекают
внимание исследователей вследствие их перспектив�
ности в получении лекарственных препаратов
широкого спектра действия. В основе антиоксидант�
ного действия флавоноидов лежит их способность по�
давлять образование свободных радикалов, являю�
щихся причиной возникновения у человека многих
тяжелых патологий, и выводить их из организма. Гид�
роксильные группы флавоноидов содержат подвиж�
ные атомы водорода, легко реагирующие с перекис�
ными радикалами и обрывающие цепи окисления [3].

Флавоноиды являются наиболее распространен�
ными фенольными соединениями растительного
происхождения [4]. К флавоноидам (от латинско�
го flavus – желтый) относятся природные полифе�
нолы, синтезируемые через ацетатно�малонатный
и шикиматный пути высшими растениями,
включая мхи и папоротники, а также некоторыми
микроорганизмами. В основе молекулы флавонои�
дов и их конденсированных производных – проци�
анидинов – лежит так называемый С6С3С6�скелет.
В отдельном растении могут образовываться и со�
держаться различные флавоноиды, и их качествен�

ный состав может быть использован как клас�
сификационный признак при описании родов
и семейств. Кроме влияния на зрительный
аппарат флавоноиды могут осуществлять хи�
мическую передачу информации, привлекая
(аттрактанты) или отталкивая (репелленты)
другие организмы, воздействуя на их органы
вкуса и обоняния.

В зеленых растениях флавоноиды участву�
ют в некоторых реакциях световой фазы фо�
тосинтеза, катализируя транспорт электронов
и управляя ионными каналами, связанными с
процессами фотофосфорилирования [5]. Кро�
ме того, будучи эффективными светофильтра�
ми, поглощающими как УФ, так и видимое из�
лучение, флавоноиды защищают хлоропласты
от прямой солнечной радиации и фотодина�
мического повреждения. При их дефиците в
результате нарушения процессов вторичного
метаболизма (что имеет место, например, у
мутантов растения Arabidopsis) наблюдается
сильное окислительное повреждение клеток.
Наконец, многие флавоноиды, в частности
флаван�3�олы и флаван�3,4�диолы, являются
ключевыми субстратами для биосинтетичес�
ких процессов, ведущих к образованию фе�
нольных полимеров – дубильных веществ.
Благодаря высокому содержанию в съедобных

растениях флавоноиды в достаточно большом коли�
честве содержатся в пище и различных напитках
(соки, вина, чай), являясь необходимым неэнерге�
тическим диетическим компонентом. Среднестати�
стическое поступление флавоноидов в организм
человека составляет около 600 мг/день. Фармако�
логические эффекты флавоноидов были обнаруже�
ны в 1936 году Сент�Дьердьи, который открыл ви�
тамины группы Р и установил их полифенольную
структуру. В настоящее время установлено, что фла�
воноиды обладают выраженными антиаллергичес�
кими, антиканцерогенными, противовоспалитель�
ными и антивирусными свойствами. Не вызывает
сомнений, что разнообразная биологическая актив�
ность флавоноидов обусловлена наличием в их мо�
лекулах реактивных гидроксильных и карбониль�
ных групп. Кроме того, эти соединения способны
превращаться в биологических системах в различ�
ные хиноны, которые могут взаимодействовать со
специфическими функциональными группами бел�
ков�ферментов, изменяя их третичную структуру и
каталитические свойства. Особенно активны в этом
отношении агликоны флавоноидов. Однако боль�
шинство флавоноидов содержится в растениях и
поступает в организм человека в виде гликозидов,
то есть молекул флавоноидов (агликонов), глико�
зилированных по гидроксильным группам различ�
ными моно� и олигосахаридами. Молекулы флаво�
ноидов могут также метилироваться и ацетилиро�

Рис. 1. Основные классы флавоноидов.
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ваться. Именно благодаря различиям в расположе�
нии и типах заместителей и существует огромное
разнообразие молекулярных структур среди природ�
ных флавоноидов [ 6 ].

Основные классы флавоноидов представлены на
рис. 1.

Флавоноиды благодаря своей полифенольной
природе имеют выраженные электронно�донорные
свойства. Термодинамически способность полифе�
нолов восстанавливать различные сильно окислен�
ные продукты и в первую очередь свободные ради�
калы обусловлена их низким восстановительным
потенциалом (Е7). У большинства флавоноидов Е7
лежит в диапазоне 0,25–0,75 в, тогда как значения
восстановительного потенциала анион�радикала
кислорода, алкоксильного, пероксильного и гидро�
ксильного радикала значительно выше – 0,9–2,13 в.
Благодаря такой высокой разнице в значениях
восстановительного потенциала флавоноиды легко
вовлекаются в одноэлектронные реакции с различ�
ными радикалами в соответствии с уравнением 1.1:

Fl�OH + R• = Fl�O• + RH (1.1)
Характерной особенностью образующегося в ре�

зультате реакции (1.1) ароксильного радикала Fl�O•

является способность к делокализации, т. е. передви�
жению неспаренного электрона в ароматическое
кольцо с образованием ряда резонансных структур:

(1.2)

Семихиноновый радикал Fl�O• может также реа�
гировать с другим свободным радикалом с образо�
ванием стабильных хинонов.

 (1.3) [ 7 ]

Среди природных полифенольных соединений
широко распространены фенолкарбоновые кислоты
и их сложные эфиры [8].

Группа С6�С1�соединений представлена прежде

всего оксибензойными кислотами: п�оксибензойной,
салициловой, β�резорциловой, протокатехиновой,
гентизиновой, ванилиновой, галловой и сиреневой
(рис. 2).

Оксибензойные кислоты (за исключением сали�
циловой и β�резорциловой) широко распростране�
ны в растениях. Они обычно содержатся в раститель�
ных тканях в связанной форме и высвобождаются
лишь после гидролиза.

К фенолкарбоновым кислотам относятся соедине�
ния С6�С3 – ряда относится большая группа чрезвы�
чайно широко распространенных кислот – оксико�
ричные кислоты (рис. 3.).

 В растительных тканях обычно преобладает
транс�форма. Однако при облучении УФ – светом
равновесия заметно сдвигается в сторону образова�
ния цис�формы.

Другая характерная особенность оксикоричных
кислот – образование сложных эфиров с ацикличес�
ким кислотами – хинной и шикимовой. Наиболее
широко известным и распространенным соединени�
ем является хлорогеновая кислота (коферил�3�
хинная) (рис. 4).

Хлорогеновая кислота в больших количествах со�
держится в семенах подсолнечника и необжаренных
зернах кофе, используемых в качестве источника ее
препаративного выделения.

Интерес к хлорогеновой кислоте не случаен. Так,
методом радиоактивных индикаторов было показа�
но, что замещенные коричные кислоты, которые

Рис. 2. Оксибензойные кислоты: п"оксибензойная
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Рис. 3. Оксикоричные кислоты: п"оксикоричная
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Рис. 4. Хлорогеновая кислота.
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встречаются в растениях преимущественно в виде
сложных эфиров, являются промежуточными веще�
ствами синтеза лигнина из аминокислот (фенила�
ланина и тирозина) [9]. Известны работы, в кото�
рых хлорогеновая кислота рассматривается как ре�
гулятор ростовых процессов, как защитный фактор
по отношению к некоторым микроорганизмам. Ее
содержание коррелирует с антиоксидантной актив�
ностью кофе, плодов растений.

Введение в состав средств ухода за контактны�
ми линзами (многофункциональных растворов и
капель) флавоноидов вносит неоспоримый вклад
в борьбу с радикальными процессами, протекаю�
щими под действием УФ. Их гипоаллергеннные,
антиканцерогенные, противовоспалительные и ан�
тивирусные свойства приобретают новое звучание
[10]. Для введения в состав средств по уходу за
контактными линзами природных флавоноидов
необходимо изучить и оценить качество расти�
тельного сырья.

В настоящее время значительное место в комп�
лексной оценке подлинности и качества лекар�
ственного растительного сырья занимает фитохи�
мический анализ. Согласно современным требо�
ваниям нормативной документации на лекар�
ственное растительное сырье, фитохимический
анализ включает задачи качественного и количе�
ственного анализа лекарственного растительного
сырья на содержание ведущих групп биологичес�
ки активных соединений, обеспечивающих фарма�
кологическую активность. Выбор объектов иссле�
дования, часто определяющий результативность
работы, должен обосновываться потенциальными
или доказанными возможностями их практичес�
кого использования.

Получение и анализ флавоноидов, отно�
сящихся ко всем указанным выше груп�
пам, включает несколько основных этапов,
показанных на рис. 5.

Приготовление растительного ма�
териала. Среди флавоноидов есть дос�
таточно нестойкие соединения, кроме
того, в сыром растительном материале
флавоноиды могут быстро разрушаться
под действием различных ферментов.
Поэтому максимальную сохранность
обеспечивает сушка предварительно раз�
молотых замороженных образцов. Если
растительный материал подготавливает�
ся для количественного анализа флаво�
ноидов, то желательна его мгновенная
заморозка в жидком азоте. Полученный
таким образом сухой порошок следует
хранить до использования в холодильни�
ке в герметичной упаковке. Если расти�
тельный материал не предполагается ис�
пользовать для анализа или получения

антоцианов или танинов, допускается его сушка
при 100 °С. Сушка на воздухе – самый
нежелательный вариант, поскольку в этом случае
высока вероятность ферментативной деградации
флавоноидов, например, превращения гликози�
дов в агликоны.

Выбор объектов исследования, часто определяю�
щий результативность работы, должен обосновы�
ваться потенциальными или доказанными возмож�
ностями их практического использования. Виды
володушек (Bupleurum L.) и алоэ вера (Aloe
Asphodeloideae) используются в народной и офици�
альной медицине в качестве антиоксидантных, ка�
пилляроукрепляющих и антигиалуронидазных, ре�
генерирующих, желчегонных, вяжущих и стимули�
рующих средств. Основными действующими веще�
ствами володушек и алоэ вера считаются фенольные
соединения, что и послужило причиной их подроб�
ного изучения.

С целью определения ресурсного потенциала лекар�
ственного растения володушек и алоэ вера в качестве
источника биологически активных соединений нами
был исследован качественный и количественный ана�
лиз флавоноидов и фенолкарбоновых кислот в сухой
надземной массе володушек и алоэ вера, выращенных
в коллекционном питомнике лаборатории биоразно�
образия растительных ресурсов «ГНУ Центральный
Ботанический Сад НАН Беларуси». Далее на основе
полученных результатов получались образцы изде�
лий медицинского назначения для ухода за контакт�
ными линзами и проводились их клинические испы�
тания на базе 3�й городской клинической больницы
г. Минска (отделение офтальмологии) и 10�й городс�
кой клинической больницы г. Минска (отделение
микрохирургии глаза).

Рис. 5. Этапы получения и анализа флавоноидов.
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Методика эксперимента
Количественное определение содержания сум�
мы антоциановых пигментов (антоцианов и
лейкоантоцианов)
Суммарное содержание антоцианов и лейкоанто�

цианов определяли по методу [11] путем фотомет�
рирования окрашенных вытяжек.

Навеску исследуемого материала в количестве
1 г заливали 20 мл 70 % неподкисленного этило�
вого спирта и проводили экстрагирование на ки�
пящей водяной бане до полного извлечения фла�
воноидов (4 слива через 30 мин). Экстракцию по�
вторяли до тех пор, пока остаток не переставал
давать окрашивание при обработке раствором 1%
HCl. Раствор доводили до объема 100 мл и филь�
тровали через фильтр Шотта с диаметром пор 16
мкм.

К 10 мл экстракта добавляли 3 мл 20% водного
раствора HCl. Затем проводили гидролиз на водя�
ной бане в течение 15 минут, после чего раствор
охлаждали и фильтровали. Измерение оптической
плотности растворов проводили на спектрофотомет�
ре КФК�2 при длине волны 540 нм в кювете L = 1 см.
Контролем служила первоначальная спиртовая
вытяжка, не подвергавшаяся гидролизу. Суммарное
содержание антоциановых пигментов вычисляли по
калибровочному графику, составленному по препа�
рату чистого цианидина [12].

Установив концентрацию суммы антоциановых
пигментов в вытяжке, определяли их содержание
в исследуемом материале с учетом объема вытяжки
и веса пробы:

,

где: A – содержание суммы антоциановых пигмен�
тов в растительном материале в % на массу воздуш�
но�сухого сырья; С – концентрация антоциановых
пигментов, найденная по калибровочному графику;
мг/мл; V – объем вытяжки, мл; m – навеска расти�
тельного материала, г.

Количественное определение содержания кате�
хинов
Суммарное содержание катехинов определяли по

методу [13] с использованием ванилинового реак�
тива.

К 10 мл спиртовой вытяжки, полученной при эк�
стракции суммы антоциановых пигментов, добавля�
ли 3 мл 20% водного раствора соляной кислоты.
Гидролиз проводили на кипящей водяной бане в те�
чение 15 минут, после чего раствор охлаждали и
фильтровали.

К 1 мл гидролизата добавляли 3 мл ванилинового
реактива (1 % раствор ванилина в концентрирован�
ной HCl). Перемешивали и оставляли на 3 минут.
Измерение оптической плотности растворов прово�

дили на спектрофотометре КФК�2 при длине волны
500 нм в кювете L = 1 см. Для контроля к 1 мл гидро�
лизата добавляли 3 мл конц. HCl.

Суммарное содержание катехинов вычисляли по
калибровочному графику, составленному по суммар�
ному препарату катехинов чая (чайный танин).

Установив концентрацию катехинов в вытяжке,
определяли их содержание в исследуемом материа�
ле с учетом объема вытяжки и веса пробы:

,

где: A – содержание катехинов в растительном ма�
териале в % на массу воздушно�сухого сырья; С –
концентрация катехинов, найденная по калибровоч�
ному графику, мг/мл; V – объем вытяжки, мл; m –
навеска растительного материала, г.

Количественное определение содержания фла�
вонолов
Количественное определение содержание флаво�

нолов проводили по методу [14], модифицирован�
ному [15].

50 мл экстракта, полученного как при определе�
нии антоцианов, выпаривали под вакуумом на ро�
торном испарителе до сухого остатка. Остаток ра�
створяли в 5 мл 70% этанола и фильтровали. Гид�
ролиз проводили в течение 1 часа. 0,02–0,1 мл гид�
ролизата наносили на хроматографическую бума�
гу «Filtrak» FN�15, подсушивали в токе теплого
воздуха термовентилятора, после чего переноси�
ли в сосуд для хроматографии. Хроматография од�
номерная, нисходящая; растворитель – 15 % ра�
створ уксусной кислоты; продолжительность раз�
деления – 4–6 часов. Хроматогаммы высушивали
при комнатной температуре, проявляли спирто�
вым раствором 5% AlCl3 и просматривали в УФ�
свете. Пятна очерчивали карандашом и вырезали.
Мелко измельченные участки хроматограмм зали�
вали горячим 70% раствором этанола (температу�
ра 72–74 °С) и экстрагировали в течение 3 часов.
Оптическую плотность элюатов измеряли на
спектрофотометре VSU=2P при длине волны 258
нм в кювете L = 1 см.

Расчет количественного содержания суммы фла�
вонолов производили по калибровочному графику,
составленному по кверцетину.

Установив концентрацию флавонолов в вытяжке,
определяли их содержание в исследуемом материале:

,

где: A – содержание флавонолов в растительном
материале в % на массу воздушно�сухого сырья; С –
концентрация флавонолов, найденная по калибро�
вочному графику; мг/мл; V1 – объем экстракта, взя�
тый для анализа навески образца, мл; V2 – объем
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элюата вещества, мл; V1 – объем нанесенного на хро�
матограмму экстракта, мл; m – навеска
растительного материала, г.

Определение содержания фенолкарбоновых
кислот.
Для количественного определения суммы фенол�

карбоновых кислот в пересчете на хлорогеновую
кислоту использовали метод [16] в модификации,
разработанной в лаборатории биоразнообразия рас�
тительных ресурсов ЦБС НАН Беларуси.

25 мл экстракта, полученного как при определе�
нии антоцианов, переносили в фарфоровую чашку
и выпаривали досуха на водяной бане. Остаток в
чашке растворяли в 5 мл 70% спирта и отфильтро�
вывали. 0,05 мл полученного фильтрата наносили на
хроматографическую бумагу Filtrak FN�15, подсу�
шивали в токе теплого воздуха термовентилятора,
после чего переносили в сосуд для хроматографии.
Хроматография одномерная, нисходящая; раствори�
тель – 15% раствор уксусной кислоты; продолжи�
тельность разделения 4–6 часов. Хроматограммы
высушивали, проявляли в парах аммиака и просмат�
ривают в УФ�свете. Пятна хлорогеновых кислот
очерчивали и вырезали. Мелко измельченные учас�
тки хроматограмм заливали 70% этанолом и экстра�
гировали в течение 3 часов на аппарате для встря�
хивания. Оптическую плотность элюатов измеряли
на спектрофотометре VSU = 2P при длине волны
λ = 325 нм.

Расчет количественного содержания суммы фе�
нолкарбоновых кислот производили по калибровоч�
ному графику, составленному по реактиву химичес�
ки чистой хлорогеновой кислоты.

Установив концентрацию фенолкарбоновых кис�
лот в вытяжке, определяли их содержание в иссле�
дуемом материале:

,

где: A – содержание фенолкарбоновых кислот в ра�
стительном материале в % на массу воздушно�сухо�
го сырья; С – концентрация фенолкарбоновых кис�
лот, найденная по калибровочному графику; мг/мл;
V1 – объем экстракта, взятый для анализа навески
образца, мл; V2 – объем элюата вещества, мл; V1 –
объем нанесенного на хроматограмму экстракта, мл;
m – навеска растительного материала, г.

ВЭЖХ�анализ агликонов флавонолов
ВЭЖХ�анализ проводили по следующей методи�

ке [17]:
Условия эктрагирования: 0,1 г измельченного ма�

териала заливали 10 мл 70% этилового спирта и
проводили экстрагирование на кипящей водяной
бане до полного извлечения флавоноидов (4 слива
через 30 минут). Для получения агликонов водно�

спиртовой экстракт гидролизовали 2N раствором
соляной кислоты 2 часа на водяной бане. После
охлаждения гидролизат пропускали через фильтр
Шотта с диаметром пор 16 мкм.

Условия хроматографирования: для выполнения
анализа использовали хроматограф Agilent 1200,
оборудованный детектором на основе диодной мат�
рицы. Разделение смеси проводили на колонке
Zorbaz Eclipse XDB�C18 (150×4,6 мм, размер зерна 5
мкм), оснащенной предколонкой Zorbax SB�C18
(4,6×12,5 мм, размер зерна 5 мкм), применив гради�
ентный режим элюирования. В подвижной фазе со�
держание метанола в водном растворе ортофосфор�
ной кислоты (0,1%) изменялось от 50 до 52% за 18
минут. Скорость потока элюента 1 мл/мин. Темпе�
ратура колонки 26 °С. Объем вводимой пробы 20
мкл. Детектирование осуществляли при λ = 370 нм.
Для приготовления подвижных фаз использовали
метиловый спирт (ос. ч.), ортофосфорную кислоту
(ос. ч.), бидистиллированную деионизованную воду.
Для приготовления стандартных образцов
применяли препараты кверцетина и кемпферола
производства фирмы Sigma.

Количественное определение индивидуальных
компонентов проводили по методу внешнего стан�
дарта.

Анализ хлорогеновой кислоты
При анализе хлорогеновой кислоты применялись

условия экстрагирования, аналогичные как для ана�
лиза агликонов флавонолов.

Условия хроматографирования: для выполнения
анализа использовали хроматограф Agilent 1200,
оборудованный детектором на основе диодной мат�
рицы. Разделение смеси проводили на колонке
Zorbaz Eclipse XDB�C18 (150×4,6 мм, размер зерна 5
мкм), оснащенной предколонкой Zorbax SB�C18
(4,6×12,5 мм, размер зерна 5 мкм). Для приготовле�
ния подвижной фазы использовали смесь ацетонит�
рила (ос. ч.) и раствора 0,4% фосфорной кислоты (ос.
ч.) в соотношении 13:87 (о/о). Скорость потока
элюента 1 мл/мин. Температура колонки 26 °С.
Объем вводимой пробы 20 мкл. Детектирование осу�
ществляли при λ = 327 нм. Для приготовления под�
вижных фаз использовали метиловый спирт (ос. ч.),
ортофосфорную кислоту (ос. ч.), бидистиллирован�
ную деионизованную воду. Для приготовления стан�
дартного образца применяли препарат хлорогеновой
кислоты производства фирмы Sigma. Количествен�
ное определение хлорогеновой кислоты проводили
по методу внешнего стандарта.

Применяемые методики клинических испыта�
ний изделий медицинского назначения для ухода
за контактными линзами:

а) анамнез, опрос на наличие жалоб;
б) определение остроты зрения;
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в) определение чувствительности роговицы;
г) биомикроскопия глаза;
д) исследование прозрачности оптических сред;
е) исследование глазного дна;
ж) опрос о времени возможного ношения КЛ с ис�

пользованием указанной системы и без нее.
В клинических испытаниях принимали участие

пациенты в количестве 60 человек (на каждой кли�
нической базе по 30 человек) в возрасте от 18 до 65
лет, корректирующие зрение с помощью контактных
линз.

Обсуждение результатов
Исследование флавоноидов в биомассе воло�
душки
В качестве объектов исследования были исполь�

зованы образцы сухой надземной массы володуш�
ки: образец № 1 – володушка золотистная
(Bupleurum aureum L ), полученная из Монголии;
образец № 2 – володушка золотистая, полученная
из Алтайского края; а также два образца – володуш�
ка золотистая (образец № 3) и володушка кругло�
листая (Bupleurum rotungifolium L., образец № 4),
выращенные в коллекционном питомнике лабора�
тории биоразнообразия растительных ресурсов
«ГНУ Центральный ботанический сад НАН Бела�
руси». В результате сравнительной оценки биохими�
ческого состава образцов были получены количе�
ственные характеристики флавоноидного состава
сухой надземной массы володушки, полученной из
различных флористических областей (таблица 1).

Изучение особенностей накопления биофлавоно�
идов позволило установить, что сумма антоциано�
вых пигментов в образце № 1 в 2–3 раза превосхо�
дила их содержание в образцах № 2 и № 3. В образ�
це № 4 сумма антоциановых пигментов не была
определена вовсе. В то же время катехины накапли�
вались почти на равном уровне в образцах № 2 и
№ 3. Содержание катехинов в образцах № 4 и № 3
колебалось от 0,31 до 0,41% соответственно. Содер�
жание флавонолов в образцах № 2 и № 3 было
наибольшим, и это отразилось на суммарном содер�
жании биофлавоноидов. Так, сумма биофлавонои�
дов в образце № 2 составляла 4,36 %, а в образце
№ 3 – 4,15 %, против 3,98 % в образце № 1 и 2,03 в
образце № 4. Различие в содержании фенолкарбо�
новых кислот было незначительным: от 0,68 % в об�
разце № 3 до 0,99% в образце № 1.

По данным научной литературы общее содержа�
ние биофлавоноидов в сухой зеленой массе воло�
душки должно быть не менее 1,0% [18]. Следователь�
но, все образцы удовлетворяют нормам содержания
биофлавоноидов. Причем володушка золотистая,
выращенная в коллекционном питомнике лаборато�
рии биоразнообразия растительных ресурсов Цент�
рального ботанического сада НАН Беларуси, по со�
держанию флавоноидов и фенолкарбоновых кислот
не уступает сырью, собранному в местах ее есте�
ственного произрастания.

Методом ВЭЖХ был установлен состав агликонов
флавоноидов после гидролиза водно�спиртовых эк�
страктов из сухой надземной массы володушки, по�

Показатели

Сумма антоциановых пигментов, %

Катехины, %

Флавонолы, %

Сумма биофлавоноидов, %

Фенолкарбоновые кислоты, %

Образец № 1

1,34 ± 0,10

0,57 ± 0,02

2,06 ± 0,01

3,98 ± 0,12

0,99 ± 0,01

Образец № 2

0,58 ± 0,02

0,51 ± 0,02

3,27 ± 0,01

4,36 ± 0,05

0,89 ± 0,01

Образец № 3

0,59 ± 0,01

0,41 ± 0,01

3,15 ± 0,03

4,15 ± 0,05

0,68 ± 0,04

Образец № 4

0,0

0,31 ± 0,02

1,73 ± 0,01

2,03 ± 0,02

0,77 ± 0,02

Таблица 1. Флавоноидный состав сухой надземной массы володушки, полученной из различных флористичес"
ких областей

Образец №

1

2

3

4

Кверцетин, %

0,73 ± 0,01

0,95 ± 0,02

1,16 ± 0,01

0,45 ± 0,02

Кемпферол, %

0,036 ± 0,002

0,015 ± 0,001

0,087 ± 0,002

0,033 ± 0,001

Содержание
хлорогеновой кислоты, %

0,38 ± 0,02

0,34 ± 0,01

0,28 ± 0,01

0,33 ± 0,01

Содержание агликонов флавонолов

Таблица 2. Содержание агликонов флавонолов и хлорогеновой кислоты в гидролизате этанольного экстракта
сухой надземной массы володушки из различных флористических областей
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лученной из различных флористических областей.
Хроматограммы всех образцов характеризовались
одним и тем же флавоноидным составом, что свиде�
тельствует в пользу того, что образцы относятся к
одному виду Bupleurum L. Сопоставление времен
удерживания сигналов веществ на хроматограммах
анализируемых образцов со временем удержания
сигналов стандартных образцов флавоноидов и ана�
лиз УФ�спектров позволили достоверно идентифи�
цировать кверцетин, кверцетрин, кемпферол и изо�
рамнетин. Для увеличения селективности ВЭЖХ�
разделения хлорогеновой кислоты использовалась
модифицированная методика анализа. По площадям
пиков было рассчитано количественное содержание
кверцетина, кемпферола и хлорогеновой кислоты
для всех исследованных образцов (табл. 2.).

На рисунке 6 представлена типичная хроматограм�
ма гидролизата этанольного экстракта сухой надзем�
ной массы володушки из различных флористичес�
ких областей, полученная методом ВЭЖХ. Было до�
стоверно идентифицировано четыре агликона фла�
вонолов: кверцетрин (Rt = 4,977 мин), кверцетин
(Rt = 7,34 мин), кемпферол (Rt = 12,509 мин), изо�
рамнетин (Rt = 14,007 мин). По величине пиков
можно судить о том, что кверцетин во всех образцах
значительно превалировал.

На рисунке 7 представлена хроматограмма гидро�
лизата этанольного экстракта сухой надземной мас�
сы володушки для определения хлорогеновой кис�
лоты, полученная методом ВЭЖХ. Сопоставление
времени удерживания сигналов веществ на хрома�
тограмме со временем удержания стандартного об�

разца позволило иденти�
фицировать хлорогено�
вую кислоту (Rt = 4,204
мин).

Исследование флавоно�
идов в биомассе алоэ вера,
выращенных в коллекци�
онном питомнике лабора�
тории биоразнообразия
растительных ресурсов
«ГНУ Центральный бота�
нический сад НАН
Беларуси», позволило
получить количественные
характеристики флавоно�
идного состава надзем�
ной массы алоэ вера
(табл. 3).

Материалы исследо�
ваний химического со�
става лекарственных ра�
стений володушек и
алоэ вера в качестве ис�
точника биологически
активных соединений
послужили основанием
для разработки образцов
универсальных офталь�
мологических растворов
и капель по уходу за кон�
тактными линзами на
предприятии ООО «Чи�
стая река» (г. Минск,
Республика Беларусь) и
были подвергнуты кли�
ническим испытаниям,
согласно разработанной
и утвержденной в уста�
новленном порядке про�
грамме клинических ис�
пытаний.

Рис. 7. Хроматограмма гидролизата этанольного экстракта сухой надземной мас"
сы володушки, полученной из различных флористических областей. На хрома"
тограмме обозначена хлорогеновая кислота (Rt = 4,204 мин).

Рис. 6. Хроматограмма гидролизата этанольного экстракта сухой надземной мас"
сы володушки. На хроматограмме обозначены: агликоны флавонолов: кверцетрин
(Rt = 4,977 мин), кверцетин (Rt = 7,34 мин), кемпферол (Rt = 12,509 мин), изорамне"
тин (Rt = 14,007 мин).

контактная коррекция зрения
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Выводы
1. Сумма биофлавоноидов володушки золотистой,

выращенной в Беларуси, составляет 4,15 · 0,05%
и не уступает сырью, собранному в местах ее ес�
тественного произрастания. Для образца воло�
душки круглолистной суммарное содержание
биофлавоноидов составило 2,03 · 0,02, что, тем не
менее, превышает минимально допустимое содер�
жание флавоноидов для вида Bupleurum L.

2. Сумма биофлавоноидов алоэ вера, выращенного
в питомнике лаборатории биоразнообразия рас�
тительных ресурсов Центрального ботаническо�
го сада НАН Беларуси, составила 4,68 · 0,12, что
достаточно для использования этого растения как
источника биофлавонолов.

3. Методом ВЭЖХ был установлен состав аглико�
нов флавонолов для исследованных образцов.
Хроматограммы всех образцов характеризовались
одним и тем же флавоноидным составом, что сви�
детельствует в пользу того, что данные образцы
относятся к одному виду Bupleurum L.

4. Были достоверно идентифицированы кверцетрин,
кверцетин, кемпферол, изорамнетин и хлорогено�
вая кислота.

5. Оба образца володушки, выращенные в коллек�
ционном питомнике лаборатории биоразнообра�
зия растительных ресурсов Центрального ботани�
ческого сада НАН Беларуси, по содержанию фла�
воноидов и фенолкарбоновых кислот сопостави�
мы с сырьем, собранным в местах ее естественно�
го произрастания, что дает основание рекомендо�
вать данные образцы для дальнейших исследова�
ний в качестве перспективного источника биофла�
воноидов и сырья для разработки лекарственных
средств направленного действия.

6. Проведенные клинические испытания изделий
медицинского назначения, содержащих биоактив�
ные компоненты, которые выделены из раститель�
ного сырья, показали значительное увеличение
(до 16 часов) продолжительности ношения кон�
тактных линз, хорошую переносимость и эффек�
тивность средств ухода за контактными линзами,

отсутствие отека роговицы, отличную остроту зре�
ния, отсутствие сухости глаза, прекрасные адап�
тационные характеристики, сохранение прозрач�
ности оптических сред в течение всего срока кли�
нических испытаний, отсутствие изменений при
биомикроскопическом исследовании слоев рого�
вицы.
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Таблица 3. Флавоноидный состав сухой надземной
массы алоэ вера

Показатели

Сумма антоциановых
пигментов, %

Катехины, %

Флавонолы, %

Сумма биофлавоноидов, %

Фенолкарбоновые кислоты, %

Образец № 1

0,34 ± 0,10

0,39 ± 0,02

2,06 ± 0,01

4,68 ± 0,12

0,69 ± 0,01
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выставки, конференции, семинары

В конце мая компания Alcon провела ежегод�
ную встречу специалистов в национальном пар�
ке «Завидово». В зале отеля Radisson Resort
собрались лидеры индустрии ККЗ в России,
чтобы обсудить новые идеи для развития опти�
ческого бизнеса. Татьяна Гатинская, генераль�
ный директор Alcon в России, отметила, что
сейчас новые технологии стремительно входят
в нашу жизнь, и интересно наблюдать, как люди
тоже трансформируются вслед за ними. Циф�
ровая революция требует новых подходов. На�
пример, с каждым днем растет роль смартфо�
нов, и любой бизнес основан на их использова�
нии. Чаты и мессенджеры, многочисленные
приложения помогают медикам правильно
строить отношения с пациентами и оказывать
им квалифицированную помощь. Яркий при�
мер – медицинский сервис Helix, делающий до�
стижения геномики доступными практически
каждому человеку. Курьер берет у пациента об�
разцы слюны, и через две недели готовы резуль�
таты анализа ДНК. На их основе пользователь
может получить рекомендации по образу жиз�
ни, питанию и физической активности, просто
скачав мобильное приложение.

Но, по словам Татьяны Гатинской, даже самая
замечательная идея или технология без челове�
ка мертва. Поэтому, чтобы дистрибьюторы зна�
ли о всех возможностях улучшения работы биз�
неса, Alcon организует встречи под лозунгом
«Видеть больше». Видеть больше означает и
делать больше: знания о современных бизнес�
моделях помогают талантливым сотрудникам
развиваться и видеть новые возможности, со�
вершенствовать рабочий процесс.

Alcon: новые подходы к охране зрения
О том, как можно ускорить развитие оптичес�

кого бизнеса в России, рассказал Роджер Ло�
пез ,  вице�президент европейских развиваю�
щихся рынков Alcon. Он настоящий професси�
онал, начинал с работы оптометриста, работает
в компании уже 20 лет – сначала в CIBA VISION,
а потом в Alcon после объединения. Какие
технологии ждут нас в будущем? У Alcon уже
немало заслуг перед офтальмологией. Если
говорить о прошлых инновациях в области кон�

тактной коррекции, то они были самыми раз�
ными – от слабой голубой окраски линз для
удобства в обращении до технологии водного
градиента, которая дала пользователям совер�
шенно новое ощущение комфорта. Скоро по�
явятся совершенно новые технологии визуали�
зации в хирургии – не через микроскоп, а с по�
мощью 3D�экрана. Глубокое знание глаз и зри�
тельной системы позволяет применять наработ�
ки как в области офтальмохирургии, так и в об�
ласти контактной коррекции. Alcon вниматель�
но изучает рынок, следит за новыми техноло�
гиями и продуктами. Роджер Лопез напомнил
о длительном сотрудничестве с Google по раз�
работке «умных контактных линз». С их появ�
лением Alcon вновь полностью изменит мир
контактной коррекции, как это уже не раз слу�
чалось на протяжении многих лет.

В Европе компания Alcon завоевала прочное
лидерство в контактной коррекции, а в России
видит большие перспективы роста. Стоит по�
мнить, что инновации – это не только новые

ВИДЕТЬ БОЛЬШЕ
Ежегодная бизнес)конференция компании Alcon

30 мая 2017 года, г. Завидово

Татьяна Гатинская, генеральный директор Alcon в
России
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технологии, но и бизнес�процессы. По мнению
Роджера Лопеза, лучший подход для оптик –
объединение КЛ с корригирующими и солнце�
защитными очками. Это усиливает связь с по�
требителями, пользователи КЛ гораздо чаще
приходят в оптические салоны. Татьяна Гатин�
ская сообщила, что российский филиал уже
внедряет данный подход на рынке. Несмотря на
несколько неудачных попыток, сотрудники
Alcon вернулись к этой идее и попытались вопло�
тить ее по�другому и с другими людьми. Уже
есть несколько примеров, когда правильная ком�
бинация очков и КЛ дала увеличение товаро�
оборота на 40%, а первичных подборов КЛ –
в 2 раза при том же числе магазинов и затратах
на закупки.

Роджер Лопез объяснил стратегию компании,
в основе которой лежит географическая экспан�
сия, открытие новых центров. Причем это имен�
но полноценные центры охраны зрения: опти�
ческий магазин, клиника, офтальмохирургия.
Пациент становится клиентом Alcon на всех
стадиях жизни. Молодежь приходит за косме�
тическими и корригирующими КЛ, а пациенты
с глаукомой и катарактой, возрастными пато�
логиями сетчатки пользуются услугами хирур�
гов. Татьяна Гатинская подробно объяснила,
о чем идет речь:

– Оптика – это прежде всего трафик, боль�
ший, чем в любой клинике; а клиника – рента�
бельность этого трафика. Эта правильная биз�
нес�модель позволяет нам удовлетворить нуж�
ды пациента на разных этапах его жизни. От
прежней модели розничных продаж мы перехо�
дим к новой, большой области медицинского сер�
виса, к новым возможностям. Ведь если потен�
циал роста оптической коррекции в РФ очень
большой, то потенциал офтальмохирургии –
просто безграничный.

Роджер Лопез подчеркнул важность постоян�
ного взаимодействия с пациентами. Например,
оформление онлайновой «подписки» на КЛ
очень помогает укреплять лояльность и связь
с клиентами. По словам Татьяны, сейчас идет
адаптация и разработка этого инструмента для
российских реалий. Фактически это готовый
инструмент для дистрибьюторов без дополни�
тельных инвестиций с их стороны. Уже через год
можно будет оценить первые результаты внедре�
ния данной модели на российском рынке.

Покидая сцену, Роджер Лопез сказал, что сам
носит КЛ больше 20 лет, и с ними связаны все
лучшие моменты жизни – семья, отдых, рабо�
та. Контактные линзы подарили ему ощущение
свободы. Даже в пресбиопическом возрасте он
решил все проблемы со зрением при помощи
МКЛ DAILIES TOTAL 1® Multifocal.

«Интернет медицинских вещей» и необъят%
ный потенциал оптического рынка в России
Чтобы идти в ногу со временем, оптометрис�

там и контактологам важно постоянно следить
за актуальными тенденциями, наблюдать, куда
идут цифровые технологии. Мария Фатахова,
эксперт компании Google, подробно рассказа�
ла, что такое диджитализация и какие измене�
ния в бизнесе связаны с этой глобальной тех�
нологической революцией.

Доступ в интернет стал доступен практичес�
ки всем. В мире сейчас около 7 миллиардов мо�
бильных телефонов и 5 миллиардов пользова�
телей – даже больше, например, чем людей,
имеющих доступ к нормальным туалетам. В раз�
витых странах 90% мобильных устройств – это
смартфоны. Но и в более бедных странах люди
тоже часто пользуются смартфонами для рабо�
ты в интернете, поскольку компьютеры и ноут�
буки менее доступны. Так что по всему миру
мобильный доступ в интернет господствует, и
бизнес, не использующий мобильные техноло�
гии, много на этом теряет.

Будущее, которое нас ожидает, – «интернет
вещей», в том числе интернет «медицинских ве�
щей». Уже сегодня смартфоны позволяют от�
слеживать уровень сахара в крови, артериаль�
ное давление и пульс. На Западе за всем этим
стоит огромная медицинская инфраструктура.
Полученная информация немедленно отправ�
ляется терапевту, личному врачу – незаменимая
услуга для пациентов с хроническими заболе�

Роджер Лопез, вице$президент европейских раз$
вивающихся рынков Alcon
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ваниями! Открываются небывалые возможно�
сти для развития превентивной медицины, да
и сами пациенты получают доступ к огромному
количеству медицинской информации. К сожа�
лению, иногда это лишь создает иллюзию ин�
формированности... Возникла новая проблема:
многие активные пользователи сети
обращаются к врачу только в крайних случаях,
довольствуясь сведениями из поисковиков.

Если говорить об офтальмологии и оптомет�
рии, то самые популярные запросы в РФ –
«проверить зрение онлайн», «подобрать линзы
онлайн». Очевидно, пора объяснять людям, что
с такими целями все�таки необходимо обра�
щаться к специалисту. За год россияне делают
в Google 10 миллионов запросов, связанных со
зрением, и каждый год этот показатель растет
на 30%. Если добавить статистику «Яндекса»,
можно говорить в общей сложности примерно
о 25 миллионах запросов за год. Люди ищут все,
что связано с глазами: глазные заболевания,
оптические салоны, очковые и контактные лин�
зы, где купить, как улучшить зрение? Изучение
статистики запросов помогает оптикам понять
потребителя и удовлетворить его нужды.

Оптимизируя свой сайт, необходимо учиты�
вать мультиканальность восприятия. Пользова�
тели интернета ищут не только тексты, но и
видео, картинки. Еще один тренд – омниканаль�
ность: неважно, где потребитель взаимодей�
ствует с вашим брендом. Одни хотят покупать
контактные линзы и другие товары онлайн, дру�
гие предпочитают живое общение, а для боль�
шинства важны и нужны обе формы торговли.
Несколько лет назад ожидалось, что все уйдут

в интернет�магазины. Оказалось, это не так.
Огромное количество покупателей заранее ис�
следует товары онлайн – ходят по страницам
интернет�магазинов, заранее спокойно выби�
рают покупки, а затем отправляются за ними
в обычный магазин. И наоборот: можно прийти
в точку продаж, пощупать товары собственны�
ми руками, а затем заказать по интернету. Не�
зависимо от способа покупки, люди, которые за�
ранее самостоятельно определились с выбором,
тратят в среднем на 40% больше.

Современному человеку нравится, что он мо�
жет обойтись без давления со стороны продав�
цов, но для этого совсем не обязательно с голо�
вой уходить в виртуальную реальность. Интер�
нет�магазины может серьезно потеснить офф�
лайн�ритейл нового поколения – без интерне�
та, но с опорой на цифровые технологии. Не�
давно компания Amazon объявила об открытии
сети принципиально новых оффлайновых про�
дуктовых магазинов без касс и продавцов. Са�
мообслуживание в сфере торговли и услуг все
больше входит в моду.

Возвращаясь к теме зрения, Мария Фатахова
дала конкретные рекомендации по разработке
диджитал�стратегии. Прежде всего нужна мо�
бильная версия сайта. 70% россиян ищут ин�
формацию о зрении в поисковике Google имен�
но с мобильных телефонов. Но 52% профиль�
ных сайтов вообще не имеют мобильной версии!
Это в 5 раз повышает вероятность, что пользо�
ватель просто уйдет с такой страницы, которую
невозможно прочесть из�за мелкого шрифта
и кнопок. Также важна оптимизация для быст�
рой загрузки. Идеальное время – до 3 секунд, при
долгом ожидании посетители начинают злить�
ся и уходят. По оценке специалистов Google,
около 72% российских сайтов, связанных с те�
мой охраны зрения, имеют индекс скорости
ниже 50 – в среднем 36 из максимальных ста.
Это очень мало! Каждая следующая секунда
после третьей на 50% увеличивает вероятность
ухода и на 22% уменьшает конверсию. Мировой
опыт показал, что создание быстрого и удобно�
го мобильного сайта может увеличить конвер�
сию в 4 раза.

С каждым днем растет потребление видеокон�
тента и его важность. На сайте youtube.com за
день просматривают около 1 миллиарда часов
записей, и в России эта цифра растет на 90% в
год. Каждую минуту люди загружают 400 часов
видео. Youtube.com – не только развлечение, но
и поисковая платформа, вторая после Google в
мире, а в России третья после Google и «Яндек�
са». 10% вопросов по зрению сегодня задают на
youtube.com. Это гигантский тренд! Особенно
популярны запросы на тему «как что�то сде�

Мария Фатахова, эксперт компании Google
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лать». И запрос «Как использовать (надевать,
снимать) контактные линзы» наверняка будет
сделан сразу через youtube.com или выдаст не�
сколько видеороликов в первых результатах
обычного поиска Google.

Как это можно использовать? Собственный
канал на youtube.com – одна из самых удобных
возможностей эффективной коммуникации.
Здесь можно размещать ответы на вопросы, об�
зоры, презентации, новости и другую информа�
цию. Можно анализировать запросы и вопросы
своих потенциальных клиентов, оптимизиро�
вать под них тексты на сайте, снимать ответы
на видео. При этом не нужно инвестировать в
продвижение: на Youtube вы получите просмот�
ры и новых потребителей бесплатно.

О чем спрашивают люди? Ключевые темы:
разные бренды контактных линз, цветные лин�
зы, очки, где купить, коррекция зрения, глаз�
ные заболевания, капли для глаз. Все это инте�
ресно пользователям интернета. Даже если ос�
новная задача – продавать контактные линзы,
а не заниматься образованием потребителей,
ничего не стоит разместить на сайте ответы на
такие популярные вопросы. Это привлечет по�
сетителей на сайт, то есть увеличит органичес�
кую выдачу, не требующую специальных затрат.
Сайт будет лучше виден в поисковиках по
з апросам о зрении,  что в конечном итоге
поможет клиентам найти вас.

Большинство современных потребителей
(78%) проводят больше времени за поисками
ответов в сети. Если раньше человек приходил
в магазин и консультировался со специалистом,
то сейчас он предпочитает сам принять реше�
ние заранее. Значит, интернет�магазины кон�
тактных линз уже занимают выигрышную по�
зицию. Но что если задача сайта – привлечь
покупателей в оптический салон? Нужно по�
нять, как сконвертировать онлайновый трафик
в оффлайновый. Очень многие люди, изучив ас�
сортимент в интернете, ищут реальный магазин
поблизости. Необходимо в первую очередь охва�
тить людей, которые находятся в непосред�
ственной близости от салона, и главный помощ�
ник в этом – мобильная реклама, которая пока
очень недооценена. Она дешевле, и это позво�
ляет эффективней использовать рекламный
бюджет. Стремительно растет популярность по�
иска на картах. Обычно потенциальные поку�
патели просто вводят на мобильном устройстве
запрос «оптика», и это очень хорошая возмож�
ность привлечения новых клиентов. Следует
использовать одновременно и Яндекс.Карты, и
Google Maps, отмечаясь в обоих поисковиках.

Важен не только широкий охват, но и тарге�
тирование. Зная, что человек находится рядом

с магазином или уже покупал здесь что�то, мож�
но больше платить за его клик. Также можно
искать людей с похожим профилем, которые,
скорее всего, заинтересуются такими товарами.
Если пользователь смартфона уже совершил
какие�то действия (зашел на сайт, посмотрел
рекламу, сделал повторную покупку, состоит в
программе лояльности и т. д.) все эти данные
тоже можно использовать – предложить попол�
нить корзину, посоветовать похожий или до�
полнительный товар и т. п. Например, сайт
Amazon использует систему рекомендаций на
основе известных покупок клиента, и это при�
носит примерно 35% выручки.

В конце выступления Марина Фатахова на�
помнила: сейчас потребители ищут и восприни�
мают информацию одновременно по многим
каналам. Как оценить эффективность всех ка�
налов? Единого метода оценки не существует,
нужно пробовать и оценить конверсию, оце�
нить, какой канал принес больше всего посети�
телей и прибыли. Между онлайновой и оффлай�
новой (реальной) конвертацией часто бывает
большая пропасть, и для ее преодоления мож�
но использовать промокоды, геолокацию и дру�
гие инструменты.

Продвижение в блогах
Alcon также активно сотрудничает с блогера�

ми. Топовые российские блогеры имеют до 10
миллионов подписчиков, и в рамках сегменти�
рованных медиа такие люди очень важны. Для
многих людей это действительно кумиры, их

Основатель бизнес$школы «Вверх» предпринима$
тель Владимир Маринович
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регулярно читают, любят, им доверяют. По ста�
тистике, 6 из 10 подписчиков последуют сове�
ту блогера. Известная блогерша Соня Гудим
немного рассказала о своем опыте. Она начала
вести «живой журнал» по велению души и мало
задумывалась о монетизации – просто писала
о том, что ей интересно. Сама Соня большин�
ство покупок совершает в интернете и была
очень удивлена, что у ее любимой оптики нет
своего сайта: в наши дни это даже подозритель�
но. В оптический салон она приходит только для
консультаций. Ездить туда каждый раз, когда
нужны контактные линзы, слишком далеко, по�
этому покупать удобнее в интернет�магазинах.

Борьба за клиентов в дигитальную эпоху
Предприниматель и основатель бизнес�шко�

лы «Вверх» Владимир Маринович поделился
опытом своих последних 5 лет, проведенных в
онлайн�бизнесе. По его словам, «будущее уже
наступило и все уже оцифровано». Поэтому
множество людей, чья деятельность связана с
продажами, должны владеть инструментами
интернета – и в маркетинге, и в общении с кли�
ентами. Многие сейчас задумались: почему наш
бизнес в стагнации? Может, недостаточно хо�
роший маркетинг, а может, что�нибудь в эконо�
мике произойдет и все наладится? Нет, не про�
изойдет и само собой не наладится. Переход в
онлайн для оффлайновых компаний – необхо�
димость, которую уже невозможно игнориро�

вать. Например, сегодня 5 крупнейших онлайн�
компаний контролируют рынок такси в России,
а всего лет 5 назад об этом и подумать нельзя
было: колл�центры, операторы... Это был очень
консервативный рынок, но сейчас все резко из�
менилось. Скорость перемен говорит о том, что
и другие отрасли должны быть к ним готовы.

Отношение к миру вещей будет меняться и
уже меняется. Появились холодильники, кото�
рые делают снимок внутренней камеры и пере�
дают его на смартфон, чтобы хозяин понял, ка�
кие продукты нужно купить по дороге домой.
Клиенты очень легко мигрируют между разны�
ми каналами, без труда находят новые пути и
удобные для себя варианты. И это не только
вопрос цены: покупатели всегда хотят для себя
лучшее, а не самое дешевое. Понимать психо�
логию своих клиентов очень важно. В любой
компании есть сотрудники, отвечающие за об�
ратную связь – проверку качества, цен и усло�
вий конкурентов. Это должно быть заботой не
только владельца, но и всех сотрудников, ведь
конкуренция очень жесткая. Сейчас в России
лидерами становятся те, кто контролирует сво�
их менеджеров по продажам и любой персонал,
который непосредственно общается с покупате�
лями, – это дает рост продаж примерно на 25%.

На сегодняшний момент 23 компании из 50
с крупнейшей в мире капитализацией – онлайн�
компании. На глазах создается новая экономи�
ка. «Яндекс» и Google – не просто поисковые си�

Обсуждение КЛ Alcon: Серджио Локателли, региональный директор Alcon по маркетингу в Европе и на
Ближнем Востоке; офтальмолог Ольга Захарова, менеджер по профессиональной поддержке Alcon в
России; телеведущая и журналист Тутта Ларсен
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стемы, а мощные платформы,
которые можно использовать
для общения с клиентами. Мы
все живем в онлайне: покупаем,
продаем, развлекаемся. При�
шло время онлайновых серви�
сов и интерфейсов, причем луч�
ший интерфейс – это его отсут�
ствие: достаточно подумать о
товаре, а он уже здесь; только
подумал о контактных линзах,
а они уже к тебе едут… На мно�
жестве живых примеров Влади�
мир показал, как это работает.

Как привлечь покупателей?
Немногие любят прямую рек�
ламу, но всем нравятся инте�
ресные истории, качественный
контент. Если предложить про�
дукт в такой обертке, это даст
нужный отклик. Очень важно
как можно чаще создавать ка�
чественный контент такого
рода, наглядно показывать, насколько удобны
и комфортны контактные линзы, как их разра�
батывают и производят, подбирают. Клиентам
интересно знать, как работает компания, что
она делает и придумывает для них. Оптическим
салонам стоит вести онлайновую хронику собы�
тий на своих сайтах. Владимир Маринович
вспомнил, как в его компании Gett девушка за�
была сумочку с деньгами, ключами, смартфо�
ном, молескином и дневником за последние
3 года. С ней связались, вернули все вещи, и эта
история широко разошлась в интернете – на�
глядный пример того, как можно сэкономить
деньги на рекламе и создать хорошее впечатле�
ние. В другой раз одна фотография такси Gett
с Тиной Канделаки в Instagram привлекла боль�
ше 100 тысяч новых пользователей.

Чем дружелюбней и удобней онлайновый сер�
вис, тем лучше. После введения оплаты онлайн
кредитной картой число пользователей прило�
жения Gett увеличилось на 40% только за пер�
вый месяц. В России публика привыкла к пло�
хому уровню сервиса, и выигрывать будут те,
кто обеспечит качественное и быстрое обслужи�
вание. Очень важна максимальная персонифи�
кация, а она возможна только онлайн: за 5 ми�
нут можно сделать тысячи автоматических
звонков, разослать тысячи писем. Например,
автоматическую голосовую рассылку с помо�
щью сервиса pozvoni.sale можно организовать
несколькими кликами мыши.

Нашим миром правит статистика, и собирать
ее нужно постоянно. Зная, что клиент уже ку�
пил, можно прогнозировать состав и сроки сле�

дующего заказа. Статистика позволяет и оцени�
вать реальные результаты работы сотрудников –
например, по входящим и исходящим звон�
кам, – и оптимизировать их усилия. Чтобы труд
был в радость, стоит поощрять инициативу,
принимать во внимание и испытывать любые
инновационные идеи. Каждую акцию, скидку и
т. п. надо сразу проверять в соцсетях – забра�
сывать пробный камешек и следить, как расхо�
дятся круги. Если есть положительные откли�
ки, значит, идея прошла проверку. Такая так�
тика помогает развить творческое мышление
у сотрудников: они видят, что их задумка не
пропала зря и принесла плоды. Массу идей для
бизнеса можно почерпнуть на интереснейших
сервисах вроде www.kickstarter.com.

Контактные линзы Alcon: решение любых
зрительных проблем
После выступления Владимира Мариновича

началось обсуждение новинок контактной кор�
рекции от Alcon. Эту часть встречи провела
Тутта Ларсен, известная теле� и радиоведу�
щая. Она очень высоко оценила новые МКЛ
DAILIES TOTAL 1®:

– Я продвинутый пользователь всех средств
оптической коррекции зрения, так что, навер�
ное, тоже могу выступать практически как экс�
перт. В роликах, которые вам показали сейчас,
вы видели меня в этих очках всего один раз,
и это не случайно. Хотя я очкарик со школы
(у меня миопия) и люблю очки, потому что они
мне идут, это не самый удобный аксессуар.
Особенно если ты постоянно работаешь перед

Дружная команда Alcon
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телекамерами и растишь троих детей. Очки
то постоянно падают с носа, то сбиваются
детской рукой. Перед камерой они бликуют, и
очень трудно выставить свет. Уже 20 лет на�
зад я начала носить контактные линзы, кото�
рые стали для меня настоящим спасением. Но
все�таки выдержать целый день в КЛ было
очень непросто, особенно с моими чувствитель�
ными глазами. Часто глаза краснели, слезились,
и тогда я пару недель снова ходила в очках.
Последние 2 года мне было довольно непросто
с линзами: я вынуждена была их носить, но гла�
за уставали, и несколько раз в неделю приходи�
лось надевать очки. Так продолжалось, пока не
появились DAILIES TOTAL 1® – новые контакт�
ные линзы от Alcon. Это моя радость! DAILIES
TOTAL 1® позволяют мне вести активный образ
жизни, совершенно не думая о своем слабом
зрении. Я езжу в командировки, плаваю, путе�
шествую сама и с детьми, посещаю разные
мероприятия, и эти линзы всегда со мной. Пре�
красно,  что прогресс не стоит на месте и
появляются все новые неинвазивные способы
коррекции зрения. Я не хотела бы делать опе�
рацию на глазах и намерена продолжать свои
отношения с контактными линзами. Очень
рада, что эти отношения становятся все более
приятными и теплыми.

К микрофону пригласили Серджио Лока�
телли, регионального директора Alcon по мар�
кетингу в Европе и на Ближнем Востоке, и оф�
тальмолога Ольгу Захарову, менеджера по про�
фессиональной поддержке Alcon в России.
Сравнивая рыночные тренды в Европе и РФ,

Серджио отметил, что степень
проникновения КЛ очень отли�
чается. Россия пока отстает, но
это означает большие возмож�
ности для роста, в частности, в
сегменте мультифокальных
линз.

Кроме пресбиопии есть и
другая распространенная про�
блема – астигматизм. На сцену
вышел шоумен Роман Кляч�
кин, участник юмористических
проектов на телеканале ТНТ,
входящий в топ�15 лучших ве�
дущих Москвы. Он рассказал,
как еще в детстве мама убежда�
ла его, что в легкой асиммет�
рии роговицы нет ничего пло�
хого. Но с коррекцией зрение
все�таки лучше – Роман понял
это, с самого утра надев линзы
AIR OPTIX for Astigmatism.
Тутта Ларсен отметила,  что

компания Alcon помогает людям решать самые
разные проблемы со зрением.

Серджио Локалетти напомнил, что сами кон�
тактные линзы могут привести к проблеме: дис�
комфорт при ношении часто становится причи�
ной отказа от КЛ. Новую линзу AIR OPTIX® Plus
HydraGlyde можно носить так долго, как хочет�
ся, без дискомфорта и риска для роговицы. Евро�
пейские пользователи оценивают эти линзы как
«фантастические» даже в неблагоприятных усло�
виях работы. Ольга Захарова сообщила, что сей�
час в России проводится исследование на тему
удовлетворенности новыми линзами, и первые
результаты очень воодушевляют. Уже получено
114 отзывов, и 70% опрошенных пациентов пред�
почитают AIR OPTIX® Plus HydraGlyde своим
прежним линзам. Было показано видоинтервью
с несколькими участниками исследования.

Ольга Захарова отметила, что в РФ почти 2
миллиона пользователей носят контактные
линзы плановой замены. Кроме того, 800 тысяч
человек предпочитают традиционные КЛ с дли�
тельным сроком замены. Если такие пользова�
тели решат переключиться на новый продукт,
они, скорее всего, выберут КЛ плановой заме�
ны, поскольку привыкли ухаживать за линза�
ми. Однако на линзы плановой замены посто�
янно влияют многие агрессивные факторы: кос�
метика, средства ухода за кожей, средства для
снятия макияжа и т. д. Все это может изменять
не только смачиваемость поверхности линзы,
но и ее параметры, то есть деформировать КЛ.
В России к этому добавляется еще одна пробле�
ма: соблюдение режима. Наши пациенты не лю�

Интерактивная лаборатория
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бят соблюдать правила и часто перенашивают
линзы. Хуже всего обстоят дела с КЛ двухне�
дельной замены, так как иногда даже в начале
ношения трудно подсчитать, когда надо купить
следующую пару линз. Однодневные линзы пере�
нашивают меньше всего, им не требуется уход.
Поэтому новые МКЛ DAILIES TOTAL 1® помо�
гают решить многие проблемы.

Примерка новых КЛ

Главная проблема контактной коррекции, как
известно, – дискомфорт, особенно при длитель�
ном ношении в течение дня. За день мы морга�
ем 14 тысяч раз, и веко проходит по поверхнос�
ти глаза и контактной линзы долгий путь при�
мерно в 300 метров – это высота Эйфелевой
башни! Благодаря уникальной технологии дли�
тельного увлажнения Hydraglyde® МКЛ AIR
OPTIX® Plus HydraGlyde можно надеть утром
и не чувствовать дискомфорта до самого вече�
ра. Слой влаги прочно прикреплен к поверхно�
сти линзы, и она высыхает гораздо дольше. Сма�
чиваемость практически не снижается даже че�
рез 16 часов ношения. Также значительно уве�
личилось время разрыва слезной пленки: 19 се�
кунд, намного дольше, чем в других линзах.
Вдобавок технология SmartShieldTM надежно за�
щищает линзу AIR OPTIX® Plus HydraGlyde от
отложений, прежде всего липидных, в течение
всего месяца ношения.

В завершение мероприятия Тутта Ларсен под�
черкнула: зрение – самый важный способ вос�
приятия мира, и замечательно, что есть компа�
нии, делающие все, чтобы наше зрение было яр�
ким и полноценным. После кофе�брейка все
участники конференции смогли лично попробо�
вать КЛ и провести с ними различные экспери�
менты в интерактивной лаборатории Alcon.
День завершился праздничным ужином с вик�
ториной и живой музыкой.
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приборы и оборудование

Введение
Вопросы восстановления остроты зрения являют�

ся актуальными для всех видов патологии рефрак�
ции. Повышение качества зрительной работы дости�
гается различными лечебными методиками: физио�
терапией, функциональным лечением, различными
видами компьютерного видеотренинга [1, 2].

В компании «Ост�Оптик К» с 2008 г. проводится
лечение пациентов с различными видами аметропий
с помощью аппарата «Амблиокор�01». Цель лечения –
увеличение некорригированной остроты зрения.
В основу метода, реализуемого этим прибором,
положена условно�рефлекторная технология,
позволяющая восстановить контроль со стороны
нервной системы за процессами, протекающими
в зрительном анализаторе. Результаты лечения по�
казали высокую эффективность методики даже при
прохождении всего одного курса лечения [3, 4].

Цель настоящей публикации – оценить динамику
изменения остроты зрения у детей с рефракционной
амблиопией, в том числе прошедших несколько кур�
сов лечения с интервалом 6 месяцев.

Материалы и методы
В полном согласии с ранее опубликованными дан�

ными по лечению на «Амблиокоре» [4], основным кон�
тингентом продолжают оставаться пациенты в воз�
расте от 4 до 10 лет (рис. 1), преимущественно име�
ющие на амблиопичном глазу (глазах) гиперметро�
пию и гиперметропический астигматизм. Распреде�
ление субъективной рефракции приведено на рис. 2.

Из общего числа пациентов (842) более сотни де�
тей прошли больше 2 курсов лечения с интервалом
от 6 месяцев до года. Примерная кратность лечения
иллюстрируется таблицей.

Один курс лечения пациента составлял от 10 до 20
получасовых процедур, в течение которых ребенок
поочередно по 15 минут каждым глазом смотрел на
экран аппарата. Другой глаз при этом экранировал�
ся непрозрачной заставкой.

После каждой процедуры у пациента регистриро�
валась некорригированная острота зрения (НКОЗ).
Значения НКОЗ для наглядности было бы логично
просто построить во временной ряд, однако большой
разброс исходной остроты зрения пациентов (от 0,1
до 0,8) и индивидуальная динамика делают такое
представление неудобным для восприятия. Поэто�
му, оставляя число процедур в течение курса аргу�
ментом, функцией представления выбрано матема�
тическое отношение НКОЗ, измеренной после про�
ведения процедуры, к исходной НКОЗ [5].
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На большом фактическом материале показана
эффективность видеокомпьютерного аутотренин"
га на аппарате «Амблиокор». Даны численные
оценки улучшения остроты зрения у детей с дис"
бинокулярной и рефракционной формами амбли"
опии.
Ключевые слова: «Амблиокор», острота зрения,
амблиопия

* * *
Lukoshina M.K., Myagkikh A.I. THE RESULTS OF
VISION RESTORATION IN CHILDREN USING THE
AMBLYOCOR DEVICE

On the large factual material, the effectiveness of video"
computer auto"training with the Amblyocor device is
shown. Numerical estimates are given of improvement
in visual acuity in children with disbinocular and
refractive forms of amblyopia.
Key words: Amblyocor, visual acuity, amblyopia
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Рис. 1. Распределение пациентов по возрасту.
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Вопрос о длительности сохранения достигнутого
эффекта при лечении на «Амблиокоре» в наших ран�
них публикациях не затрагивался. Корректную оцен�
ку этого можно получить только массовым скринин�
говым анализом остроты зрения всех пациентов, про�
шедших лечение, что практически неосуществимо.
Поэтому и в этот раз ограничимся данными по зре�
нию пациентов, прошедших несколько курсов лече�
ния на «Амблиокоре». Понятно, что на повторные
процедуры лечения приходят только те, у кого про�
изошел регресс результата или достигнутый резуль�
тат не соответствовал ожиданиям. Тем не менее, не�
которую информацию можно извлечь и из данных
по такой, заведомо сложной, группе пациентов.

При анализе эффективности многократных курсов

лечения на «Амблиокоре» интерес представляет ди�
намика остроты зрения как в начале и конце отдель�
ного курса лечения, так и между курсами. Наиболее
наглядно это опять�таки можно представить в виде
графиков зависимости остроты зрения от времени,
с фиксированием точек начала и завершения курса
лечения.

Результаты и обсуждение
График динамики изменения НКОЗ в зависимос�

ти от числа проведенных процедур в пределах одно�
го курса лечения представлен на рис. 3.

Чем «теплее» цвет линии, тем выше исходная ост�
рота зрения пациента. Меньший прирост НКОЗ у
«теплых» цветов не должен разочаровывать: в пол�
ном соответствии с ранее опубликованными данны�
ми, относительное увеличение НКОЗ в группе на�
блюдения уменьшается с увеличением исходной
НКОЗ [4]. Физически это означает, что субъектив�
ные ощущения от улучшения НКОЗ, к примеру, на
2 строчки таблицы Головина – Сивцева при исход�
ной остроте зрения в 0,1 (от 0,1 до 0,3 – в 3 раза) будут
гораздо более значимыми, чем при исходной остроте
зрения 0,8 (от 0,8 до 1,0 – в 1,25 раза).

Очевидна общая закономерность: существенное
изменение НКОЗ достигается в большинстве случа�
ев не ранее, чем на 10�й процедуре в пределах одного
курса лечения.

Поскольку улучшение остроты зрения после лече�
ния на «Амблиокоре» очень индивидуально, пред�
ставление результатов лечения требует предвари�
тельной обработки. Действительно, отдельные гра�
фики результатов просто сольются в широкой зоне
и не дадут общего представления о динамике изме�
нения остроты зрения. Поэтому при обработке дан�

Рис. 2. Распределение по субъективной рефракции в
группе пациентов от 4 до 10 лет включительно.
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Рис. 3. Увеличение НКОЗ в течение одного курса лечения на «Амблиокоре» в зависимости от количества проце"
дур.
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Рис. 5. Распределения НКОЗ в группе пациентов (от 4
до 10 лет включительно) до и после лечения на «Амб"
лиокоре».

ных 26 пациентов, прошедших 4 курса лечения,
нами выделены группы глаз по исходной гипер�
метропии: менее 3 дптр (10 глаз), от 3,25 до 6 дптр
(8 глаз) и более 6 дптр (8 глаз). Для каждой из
групп вычислялись относительные изменения
остроты зрения по сравнению с исходной, рас�
считывались их средние значения и представля�
лись в виде графиков. Как уже отмечалось, мно�
гократное применение «Амблиокора» проводи�
лось среди пациентов, у которых по каким�то
причинам эффективность лечения оставляла
желать лучшего. Тем не менее, визуализация об�
работанных данных (рис. 4) позволяет утверж�
дать, что лечение дает результаты даже в такой,
заведомо сложной группе.

Очевидно, что последующие курсы начинают�
ся с более высокой остроты зрения, нежели ис�
ходная, а значения НКОЗ по окончании каждой
последующей процедуры также увеличиваются.
Имеет смысл попытаться выделить общие харак�
теристики изменения остроты зрения в процессе ле�
чения иным, косвенным путем – например, анали�
зируя разницу распределений по остроте зрения
в одной и той же группе до и после лечения. Такое
представление для группы из 421 глаз пациентов
с рефракционной амблиопией в возрасте от 4 до 10
лет изображено на рисунке 5.

Очевиден факт существенного уменьшения числа
глаз с низкой остротой зрения и увеличения числа
глаз с повышенной остротой зрения.

Выводы
1. Эффективность лечения на «Амблиокор�01» зави�

сит от числа процедур при проведении курса ле�
чения. Наибольшая эффективность достигается
при количестве 15 процедур на курс и более.

2. После прохождения одного курса лечения достиг�
нутая некорригировнная острота зрения остается
повышенной (по сравнению с исходной) в тече�

Рис. 4. Динамика изменения НКОЗ при прохождении нескольких курсов лечения на «Амблиокоре».
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ние примерно от 3 до 6 месяцев.
3. Повторение курсов лечения способствует улучше�

нию: острота зрения достигает более высокого
уровня.

4. Наиболее высокий результат в ходе лечения дос�
тигается у детей, прошедших 3 и более курса.
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Введение
Многие клиницисты подчеркивают важность ис�

следования зрительных вызванных потенциалов
(ЗВП) для оценки повреждения зрительного пути.
ЗВП предоставляют информацию о функциональ�
ном состоянии аксонов и миелиновой оболочки зри�
тельного нерва (ЗН) [3,4,5]. При этом регистрация
ЗВП позволяет проследить проведение нервного
импульса по зрительным путям, начиная от гангли�
озных клеток сетчатки, через зрительный тракт
и структуры среднего мозга до коры головного
мозга [6].

Исследование ЗВП – ценный диагностический
тест при обследовании больных с невритом зритель�
ного нерва (НЗН). Верификация поражения зри�
тельного пути особенно важна при отсутствии у па�
циента изменений глазного дна при ретробульбар�
ных невритах и начальных стадиях воспалений ЗН
[2,7,8]. Несмотря на большое количество статей, по�
священных данной тематике, динамические измене�
ния ЗВП при НЗН изучены недостаточно.

Цель исследования: сравнительный анализ резуль�
татов исследования ЗВП в зависимости от стадии
неврита зрительного нерва.

Материал и методы
Исследование ЗВП было проведено у 53 больных

(90 глаз) с различными стадиями НЗН. При распре�
делении больных по группам использована класси�
фикация НЗН в зависимости от состояния ДЗН [1].
Первую группу со стадией гиперемии ДЗН состави�
ли 28 случаев, вторую со стадией набухания ДЗН –
21 случай, третью со стадией ишемии – 26 случаев,
четвертую с глиозно�атрофической стадией заболе�
вания – 15 случаев. Контрольную группу составили
10 соматически здоровых лиц (10 глаз) той же воз�
растной категории, не страдающих офтальмопатоло�
гией.

Весь контингент обследован стандартными оф�
тальмологическими (визометрия, тонометрия, пери�
метрия, офтальмоскопия) и специальными (оптичес�
кая когерентная томография (ОСТ), ЗВП) метода�
ми исследования. ЗВП оценивали на аппаратах

«Нейрон�Спектр 4�ВПМ» путем предъявления шах�
матного паттерна и единичных световых импульсов
в клинике Neuro�impuls.

Статистическую обработку результатов проводи�
ли с помощью стандартных методов вариационной
статистики с применением t�критерия Стьюдента
для оценки достоверности различий.

Результаты и обсуждение
У пациентов 1�й группы острота зрения составила

в среднем 0,62 ± 0,05, 2�й группы – 0,31 ± 0,06, третьей –
0,22 ± 0,04, четвертой – 0,03 ± 0,01. При биомик�

УДК 617.731"002

Касимова М. С., д. м. н., профессор, Хамраева Г. Х., старший научный сотрудник, Ташкентский
институт усовершенствования врачей, кафедра офтальмологии; Узбекистан, г. Ташкент

АНАЛИЗ РЕЗУЛЬТАТОВ ИССЛЕДОВАНИЯ
ЗРИТЕЛЬНЫХ ВЫЗВАННЫХ ПОТЕНЦИАЛОВ

В ЗАВИСИМОСТИ ОТ СТАДИИ НЕВРИТА
ЗРИТЕЛЬНОГО НЕРВА

Методом ЗВП подтверждены функциональные на"
рушения со стороны зрительного нерва. В 1–4
группах больных с невритом зрительного нерва на"
блюдалось увеличение латентности N75 и P100.
Увеличение латентности свидетельствует о пора"
жении миелиновой оболочки, что связано со
снижением скорости проведения потенциалов по
зрительному нерву.  Анализ амплитуды ЗВП выявил
достоверное увеличение этого показателя в 1 и 2
группах и снижение в 3 и 4 группах по сравнению с
контрольной группой. Уменьшение амплитуды ЗВП
связано с блокадой проведения импульсов, вслед"
ствие повреждения осевых цилиндров аксонов.
Ключевые слова: неврит зрительного нерва, ди"
агностика, зрительные вызванные потенциалы,
оптическая когерентная томография.

* * *
Kasimova M.S., Khamraeva G.Kh. ANALYSIS OF THE
RESULTS OF THE STUDY OF VISUAL EVOKED
POTENTIALS DEPENDING ON THE STAGE OF
OPTIC NEURITIS

The functional visual impairment of the optic nerve was
confirmed by the method of visual evoked potentials.
In 1–4 groups of patients with optic neuritis, the N75
and P100 latency increased. An increase in latency
indicates a lesion of the myelin sheath, which is
associated with a decrease in the rate of potentials in
the optic nerve. The analysis of the amplitude of the
VEP revealed a significant increase in this index in
groups 1 and 2 and a decrease in groups 3 and 4 as
compared to the control group. The decrease in the
amplitude of the VEP is associated with blockade of
impulses, due to axial axonal cylinder damage.
Key words: optic neuritis, diagnosis, visual evoked
potentials, optic coherent tomography.
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роскопии не наблюдалось изменений в переднем сег�
менте глазного яблока. При прямой офтальмоскопии
в 1�й группе больных диск зрительного нерва (ДЗН)
гиперемирован, границы по ходу сосудов нечеткие,
количество сосудов, проходящих через край диска,
увеличено до 18,4 ± 2,0; артерии нормального калиб�
ра, вены расширены, макулярный рефлекс сохранен.
На ОСТ наблюдали нормальные показатели толщи�
ны слоя нервных волокон сетчатки (СНВС) и ДЗН.
Во 2�й группе офтальмоскопически ДЗН резко ги�
перемирован, границы нечеткие, количество сосудов
проходящих через край диска увеличено до 22,4 ±
± 2,0; отмечался отек ДЗН и перипапиллярной зоны;
артерии и вены расширены, макулярный рефлекс
сглажен. На ОСТ наблюдали увеличение толщины
СНВС и площади ДЗН.

В 3�й группе при офтальмоскопии ДЗН бледный,
отечный, границы нечеткие, количество сосудов,
проходящих через край диска, составило 14,2 ± 2,0.
Отмечался отек перипапиллярной зоны, артерии
сужены, вены расширены, макулярный рефлекс сгла�

жен. На ОСТ наблюдалось достоверное снижение
толщины СНВС относительно 2�й группы (р < 0,01).

В 4�й группе больных на глазном дне ДЗН блед�
ный, границы по ходу сосудов нечеткие, количество
сосудов, проходящих через край диска, составило
11,3 ± 2,0; артерии и вены сужены, макулярный реф�
лекс отсутствует. У пациентов 4�й группы средняя
толщина СНВС была достоверно ниже (92,99 ± 2,73
нм) по сравнению со значениями 2�й и 3�й группы
больных (р < 0,001). По показателям НРП и площа�
ди ДЗН статистически значимые различия в 4�й
группе не выявлены.

По результатам ЗВП на шахматный паттерн пока�
затель латентности N75 в 1�й группе достоверно уве�
личился по сравнению с контрольной группой и со�
ставил в среднем 78,26 ± 1,04 мс (р < 0,05). Увеличе�
ние латентности свидетельствовало о снижении ско�
рости проведения импульса по зрительным путям.
Отмечено статистически значимое повышение ла�
тентности N75 также во 2 группе по сравнению с кон�
трольной (р < 0,05). В 3�й группе больных со стади�

Группы

Группа I
(n = 28)

Группа II
(n = 21)

Группа III
(n = 26)

Группа IV
(n = 15)

Контрольная
группа
(n = 10)

N75 (мс)

78,26 ± 1,04

p1 < 0,05,

p2 > 0,05

81,64 ± 2,09

з1 < 0,05,

p3<0,01

93,14 ± 3,57

p1 < 0,05,

p4 > 0,05

98,22 ± 6,38

p1 < 0,05

74,2 ± 0,5

Отключение
(%)

2,37 ± 1,32

p2 > 0,05

6,87 ± 2,92

з3 < 0,01

23,72 ± 4,92

p4 > 0,05

30,84 ± 8,54

Р100 (мс)

109,86 ± 2,11

p1 < 0,05,

p2 > 0,05

112,73 ± 3,52

з1 < 0,05,

p3 < 0,05

123,65 ± 3,93

p1 < 0,05,

p4>0,05

127,24 ± 7,34

p1 < 0,05

102,6 ± 3,73

Отключение
(%)

6,13 ± 2,17

p2 > 0,05

9,31 ± 3,57

з3 < 0,05

21,13 ± 3,85

p4 > 0,05

24,56 ± 7,19

N145 (мс)

141,14 ± 2,85

p1 > 0,05,

p2>0,05

147,14 ± 6,12

p1 > 0,05,

p3 > 0,05

154,84 ± 4,91

p1 > 0,05,

p4 > 0,05

161,2 ± 8,98

p1 > 0,05

144,8 ± 4,91

Отключение
(%)

3,83 ± 1,84

p2 > 0,05

1,38 ± 0,21

p3 > 0,05

6,58 ± 3,38

p4 > 0,05

10,72 ± 6,23

Oz)Cz отведения латентности ЗВП

Таблица 1. Сравнительная характеристика показателей латентности ЗВП в норме и в исследуемых группах боль"
ных с НЗН

Примечания:
p1 – достоверность разницы показателей по сравнению с группой контроля;
p2 – достоверность разницы показателей между I и II группами;
p3 – достоверность разницы показателей между II и III группами;
p4 – достоверность разницы показателей между III и IV группами.
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ей ишемии ДЗН отмечалось на�
растание этого показателя
(93,14 ± 3,57 мс) по сравнению
со 2�й группой (р < 0,01), хотя
достоверных различий по срав�
нению с 4�й группой (98,22 ± 6,38
мс) не обнаружено. Увеличение
латентности связано со сниже�
нием скорости проведения по�
тенциалов по ЗН и свидетель�
ствует о поражении миелино�
вой оболочки. Выявленное ста�
тистически значимое различие
между всеми группами и груп�
пой контроля (p < 0,05) под�
тверждает снижение функцио�
нальной активности ЗН при
НЗН вне зависимости от ста�
дии заболевания. Значения па�
раметров, характеризующих
латентность ЗВП, по группам
приведены в таблице 1.

Анализ состояния зрительно�
го анализатора в зависимости
от стадии заболевания показал
значительное увеличение ла�
тентности компонента Р100
при прогрессировании болезни
(рис. 1). Практически у всех
обследуемых было выявлено
увеличение латентного периода
Р100 ЗВП от 10 до 30 мс по
сравнению с верхней границей
нормативных значений при
стимуляции шахматным
паттерном. В 1�й группе боль�
ных этот показатель составил
109,86 ± 2,11 мс, что достовер�
но выше по сравнению с конт�
рольной группой (р < 0,05). На
стадиях набухания и ишемии
этот показатель имел тенден�
цию к увеличению и составил
в среднем 112,73 ± 3,52 мс (р <
< 0,05) и 123,65 ± 3,93 мс (р <
< 0,05) соответственно. Было
зарегистрировано увеличение
латентности также в 4�й груп�
пе (в среднем на 20–25%), где
индивидуальные колебания
латентности составили 118–135
мс, а среднее значение – 127,24 ±
± 7,34 (р < 0,05).

При анализе показателя ком�
понента N145 в достоверного
различия между основным и
контрольной группами мы не

Рис 1. Сравнительный анализ латентности ЗВП по 4 группам: медианы
значений, межквартильные интервалы, максимальные и минимальные
значения латентности Р100.

Рис 2. Сравнительный анализ амплитуды ЗВП по 4 группам: медианы зна"
чений, межквартильные интервалы, максимальные и минимальные значе"
ния амплитуды.

обнаружили. Оценка латентности компонентов N75 и Р100 во 2 канале
по данным ЗВП у больных с различными стадиями НЗН выявила так�
же статистически значимое увеличение оцениваемых показателей (р <
0,05).

В ходе исследования также изучены параметры амплитуды ЗВП (табл.
2). Анализ амплитуды ЗВП компонента N75�100 выявил достоверное
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Группы

Группа I
(n=28)

Группа II
(n=22)

Группа III
(n=26)

Группа IV
(n=13)

Контрольная
группа
(n=10)

Острота
зрения

0,62 ± 0,05

p2 < 0,001

0,34 ± 0,06

p3 > 0,05

0,23 ± 0,04

p4 < 0,001

0,03 ± 0,01

0,9 ± 0,04

N75"100  (мкВ)

13,91 ± 0,79

p1 < 0,05,

p2 > 0,05

15,77 ± 1,29

p1 < 0,05,

p3 < 0,001

6,76 ± 0,76

p1 < 0,05,

p4 < 0,01

3,68 ± 0,46

p1 < 0,05

9,8 ± 0,06

Отключение (%)

10,11 ± 8,13

p2 < 0,01

61,39 ± 12,95

p3 < 0,001

"29,00 ± 7,34

p4 < 0,01

"57,92 ± 6,78

Р100"145  (мкВ)

12,73 ± 1,06

p1 < 0,05,

p2 > 0,05

13,31 ± 0,94

p1 < 0,05,

p3 < 0,001

7,54 ± 0,83

p1 > 0,05,

p4 < 0,01

3,67 ± 0,66

p1 < 0,05

8,4 ± 0,83

Отключение (%)

46,83 ± 12,70

p2 > 0,05

54,60 ± 11,20

p3 < 0,001

"6,55 ± 1,41

p4 < 0,001

"49,00 ± 9,85

Зрительные вызванные потенциалы

Таблица 2. Сравнительная характеристика показателей амплитуды  ЗВП в норме и в исследуемых группах боль"
ных с НЗН

Примечания:
p1 – достоверность разницы показателей по сравнению с группой контроля;
p2 – достоверность разницы показателей между I и II группами;
p3 – достоверность разницы показателей между II и III группами;
p4 – достоверность разницы показателей между III и IV группами.

увеличение этого показателя в 1�й и 2�й группах по
сравнению с контрольной группой. При этом в 1�й
группе средний уровень составил 13,91 ± 0,79 мкВ
(р < 0,05), во 2�й группе – 15,77 ± 1,29 мкВ (р < 0,05).
В острой фазе неврита происходит ишемия, токси�
ческое воздействие экссудата, компрессия нервных
волокон экссудативной жидкостью, распад миели�
новой оболочки нервных волокон. Повышение уров�
ня амплитуды ЗВП компонента N75�100, по�види�
мому, связано с реактивным раздражением аксонов
ЗН экссудативными реакциями, происходящими
в оболочке ЗН.

Амплитуда компонента N75�100 ЗВП значитель�
но снизилась в 3�й группе (6,76 ± 0,76 мкВ) по срав�
нению с контрольной группой (р < 0,05), а также со
2�й группой (р < 0,001). Уменьшение амплитуды
ЗВП связано с блокадой проведения импульсов – ве�
роятно, вследствие повреждения осевых цилиндров
аксонов. Снижение амплитуды свидетельствовало о
снижении количества функционирующих аксонов.
При этом значительное замедление амплитуды
компонента N75�100 наблюдалось в 4�й группе

больных – в стадии атрофии ДЗН (3,68 ± 0,4, р < 0,05).
Снижение амплитуды ЗВП коррелировало со сни�
жением зрительных функций, что в свою очередь
свидетельствовало о гибели нервных волокон.

Исследования выявили также достоверные изме�
нения компонента Р100�145 в зависимости от ста�
дии развития заболевания. Анализ амплитуды ЗВП
выявил достоверное увеличение этого показателя в
1�й и 2�й группах по сравнению с контрольной груп�
пой. При этом в 1�й группе средний его уровень со�
ставил 12,73 ± 1,06 мкВ (р < 0,05), во 2�й группе –
13,31 ± 0,94 мкВ (р < 0,05). Амплитуда значительно
снизилась в 3�й группе по сравнению со 2�й груп�
пой до 7,54 ± 0,83 мкВ (р < 0,001). При этом досто�
верного отличия по сравнению с контрольной груп�
пой не было обнаружено (р > 0,05). Значительное
замедление амплитуды компонента Р100�145 наблю�
далось в 4�й группе больных со стадией атрофии
ДЗН (3,67 ± 0,66 мкВ) по сравнению с контрольной
(р < 0,05) и 3�й группой (р < 0,01).

Оценка амплитуды компонента Р100�145 во 2�м
канале по данным ЗВП у больных с разными стади�



«Глаз», 3(115) – 201736

общая офтальмология

Показатель

Острота зрения

Латентность N145

Латентность N 75

Амплитуда N75"Р100

Амплитуда Р100"N145

СНВС

НРП

Площадь ДЗН

1)я группа

"0,098698773

0,734841231

0,477589546

"0,288815057

0,017507441

"0,258604808

"0,482911152

"0,265870001

2)я группа

"0,276156513

0,951555263

0,778336015

"0,260233754

"0,263475221

"0,050647123

0,304458814

"0,071125932

3)я группа

"0,130088953

0,954226001

0,916343041

0,081952659

"0,117663396

0,240924455

)0,515139613

0,008312291

4)я группа

"0,762373408

0,960812615

0,964315824

0,080762154

0,036885707

0,250279906

0,48989014

0,578361493

Латентность Р100

Таблица 3. Корреляция между латентностью Р100 и показателями ЗВП, ОКТ и ОЗ в зависимости от стадии за"
болевания

ями НЗН выявила также статистически значимое
увеличение оцениваемых показателей в 1�й и 2�й
группе (р < 0,05, рис. 2). При этом в 3�й и 4�й груп�
пах наблюдалось достоверное снижение этих по�
казателей по сравнению с контрольной (р < 0,05),
а также со 2�й группой (р < 0,001).

Полученные данные ЗВП коррелировали с пока�
зателями остроты зрения и ОКТ. Наиболее значи�
мая обратная корреляция у обследованных пациен�
тов из 4�й группы выявлена между ОЗ и показате�
лем латентности Р100 (r = �0,762), то есть низкая ОЗ
сопровождалась увеличением латентности Р100. При
этом отмечалось уменьшение площади ДЗН (r =
= 0,578, табл. 3).

Таким образом, метод ЗВП позволяет количествен�
но и качественно оценить состояние зрительного
анализатора у больных с различными стадиями
НЗН, а в комплексе с ОСТ обследованием дает ши�
рокие возможности для ранней диагностики НЗН.
Также он позволяет эффективно проводить монито�
ринг у данного контингента больных.

Заключение
Методом ЗВП подтверждены функциональные

нарушения со стороны ЗН: у пациентов всех групп
выявлено увеличение латентности N75 и Р100, что
свидетельствует о нарушении проводимости зри�
тельных путей. Наиболее информативным при НЗН
явился показатель Р100. Выявлена малая информа�
тивность показателя N145 при НЗН. Следователь�

но, изменения показателей ЗВП при различных ста�
диях НЗН позволят более достоверно выделить ста�
дии заболевания и откоррелировать консервативную
терапию.
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ОПТИЧЕСКИЕ ВЫСТАВКИ

19–21 сентября

MIOF)2017. 21)я Московская международная

оптическая выставка (павильон 3, зал № 15).

Россия, Москва.

6–9 октября

Silmo)2017.

Франция, Париж, выставочный центр Пари"Норд

Вильпьен

КОНФЕРЕНЦИИ, СЪЕЗДЫ, СИМПОЗИУМЫ

28 июня – 1 июля

WGC)2017: World Glaucoma Congress – 2017.

Финляндия, Хельсинки.

28 июня – 1 июля

11th Global Ophthalmologists Annual Meeting.

Тайланд, Бангкок.

10–11 июля

2nd International Conference and Expo on

Cataract and Refractive Surgery (Cataract)2017).

Германия, Берлин

17–19 июля

17th Global Ophthalmology and Glaucoma

Conference.

ОАЭ, Дубаи.

24–26 июля

World Optometric Congress – 2017.

США, Чикаго.

7–9 августа

The 10th International Conference on Clinical &

Surgical Ophthalmology.

Австралия, Мельбурн

10–11 августа

15th International Congress on Vision Science

and Ophthalmology,

visionscience.conferenceseries.com.

Великобритания, Лондон.

25–26 августа

Юбилейная научно)практическая конферен)

ция «Фемтосекундные технологии в офталь)

мологии»: межрегиональная конференция,

посвященная 30)летию Чебоксарского фили)

ала МНТК МХГ, 90)летию академика С.Н. Фе)

дорова и юбилею профессора Н.П. Паштаева.

Россия, Чебоксары. Театр оперы и балета, Мос"

ковский пр., д. 7

7–10 сентября

17th EURETINA Congress.

Испания, Барселона.

13–16 сентября

ESA/AAPOS (ESA: European Strabismological

Association, AAPOS: American Association for

Pediatric Ophthalmology and Strabismus).

Португалия, Порто.

15–16 сентября

Научно)практическая конференция офталь)

мологов Южного Федерального округа, При)

каспийских стран и Стран Причерноморья

«Инновационные технологии в офтальмоло)

гической практике регионов».

Россия, Астрахань. Совместно с Общероссийской

общественной организацией «Ассоциация вра"

чей"офтальмологов», Обществом офтальмологов

России, Российским обществом катарактальных

и рефракционных хирургов (ул. Куйбышева, 69).

21 сентября, 15:00

Школа детского офтальмолога. Тема:

«Интраокулярная коррекция у детей раннего

возраста».

КАЛЕНДАРЬ ОПТИЧЕСКИХ ВЫСТАВОК

И ОФТАЛЬМОЛОГИЧЕСКИХ КОНФЕРЕНЦИЙ

Второе полугодие 2017 года
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Россия, Москва. Под эгидой Общероссийской

общественной организации «Ассоциация врачей"

офтальмологов» (конференц"зал МНИИ ГБ им.

Гельмгольца).

2–3 октября

10th congress of the Association of European

Ocularist (AEO).

Россия, Москва.

2–4 октября

15th European Ophthalmology Congress.

Испания, Валенсия.

3–5 октября

X Российский общенациональный офтальмо)

логический форум (РООФ)2017, AROF2017).

Россия, Москва. Под эгидой Общероссийской об"

щественной организации «Ассоциация врачей –

офтальмологов».

4–7 октября

Academy 2017: American Academy of

Optometry.

США, Бостон.

7–11 октября

XXXV Congress of the ESCRS.

Португалия, Лиссабон.

13–14 октября

Современные технологии катарактальной и

рефракционной хирургии: 18)й Всероссийс)

кий конгресс катарактальных и рефракцион)

ных хирургов с международным участием.

Россия, Москва. Кутузовский проспект, 2/1, стро"

ение 1.

19 октября

Научно)практическая конференция «Сосуди)

стая патология глаз: консервативное, лазер)

ное и хирургическое лечение».

Россия, Екатеринбург. Екатеринбургский центр

МНТК «Микрохирургия глаза».

20 октября

Заседание РООР. Патогенетическая терапия

слезной дисфункции.

Россия, Чебоксары. Чебоксарский филиал МНТК.

20 октября

Заседание научного общества офтальмоло)

гов Астраханской области. Актуальные воп)

росы катарактальной хирургии.

Россия, Астрахань. Конференц"зал госпитально"

го корпуса ЧУЗ МСЧ Газпром, ул. Кубанская, 5.

23–24 октября

World Ophthalmology 2017: 2nd International

Conference on Ophthalmology. Breaking the

Barriers in Eye Research.

Япония, Осака.

26–27 октября

Межрегиональная научно)практическая кон)

ференция «Офтальмология Урала и Сибири:

мосты из прошлого в будущее».

Россия, Красноярск. Мероприятия пройдут в трех

городах России: Томске (17–18 февраля), Пермь (8–

9 июня) и Красноярске (26–27 октября 2017 г.) к 150"

летию со дня рождения патриарха пермской офталь"

мологии профессора Павла Ивановича Чистякова.

27 октября

Научно)практическая конференция «Актуаль)

ные проблемы офтальмологии».

Россия, Уфа. Башкирское региональное отделе"

ние Общества офтальмологов России, Регио"

нальное отделение по Республике Башкортостан

Общероссийской общественной организации

«Ассоциация врачей"офтальмологов».

27–28 октября

Юбилейная конференция, посвященная 30)

летию Краснодарского филиала МНТК «Мик)

рохирургия глаза».

Россия, Сочи.

Ноябрь

Пролиферативный синдром в педиатрии.

Россия, Москва.

3 ноября

Всероссийская научно)практическая конфе)

ренция с интернет)трансляцией Дискуссион)

ный интернет клуб «Современные лазерные

технологии в хирургии роговицы».

Россия, Новосибирск. ФГАУ «МНТК «Микрохи"

рургия глаза» им. акад. С.Н. Федорова».
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11–14 ноября

2017 Annual Meeting of the American Academy

of Ophthalmology.

США, Новый Орлеан.

16 ноября

XXV Региональная научно)практическая кон)

ференция Екатеринбургского центра МНТК

«Микрохирургия глаза».

Россия, Екатеринбург.

16–17 ноября

Научная конференция офтальмологов «Адми)

ралтейская осень».

Россия, Санкт"Петербург.

17–19 ноября

International Conference on Clinical and

Experimental Ophthalmology.

Швейцария, Лексингтон.

20–23 ноября

2nd International Conference & Expo on

Optometry and Vision Science – 2017.

Австралия, Мельбурн.

27 ноября

Научно)практическая конференция

«Современные технологии лечения

заболеваний глаз».

Россия, Уфа. Башкирское региональ"

ное отделение Общества офтальмоло"

гов России, Региональное отделение

по Республике Башкортостан Обще"

российской общественной организа"

ции «Ассоциация врачей"офтальмоло"

гов».

5–6 декабря

7th European Ophthalmology Congress –

2017.

Испания, Мадрид.

14 декабря

Школа детского офтальмолога.

Тема: Односторонние врожденные

катаракты. Современная тактика ди)

агностики и лечения. Дифференци)

альный диагноз «серого зрачка».

Россия, Москва. Под эгидой Общероссийской об"

щественной организации «Ассоциация врачей"

офтальмологов» (конференц"зал МНИИ ГБ им.

Гельмгольца).

21 декабря

Ассоциация офтальмологов. Школа офталь)

мологов «Актуальные проблемы онкоофталь)

мологии» (ГБУЗ НСО «ГНОКБ»).

Россия, Новосибирск.

22 декабря

Заседание РООР. Миопия. Что изменилось

в подходах к ведению пациентов?

Россия, Чебоксары. Чебоксарский филиал МНТК

«Микрохирургия глаза».

25 декабря

Научно)практическая конференция «Фарма)

котерапия в офтальмологии»

Россия, Екатеринбург. Екатеринбургский

центр МНТК «Микрохирургия глаза», ул. Бар"

дина, 4а.
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