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Аннотация. Актуальность. Тромбоз центральной вены сетчатки (ЦВС) — одно из наиболее частых сосудистых 
заболеваний глаза, потенциально приводящее к полной или частичной потере зрения. Цель исследования. Целью 
работы явилась клинико- функциональная оценка эффективности комплексного лечения тромбозов вен сетчатки, 
с включением блокаторов кальциевых каналов. Материалы и методы. Было обследовано 32 пациента (32 глаза) 
с тромбозами ЦВС, которым были проведены стандартные методы общего и офтальмологического обследования, 
а также дуплексное сканирование каротидных артерий и ОКТ. Пациенты были разделены на 2 группы по 16 человек: 
контрольная группа — получала циннаризин в дополнение к стандартной схеме лечения, основная группа — нимо-
дипин. Результаты и заключение. Острота зрения у пациентов основной группы увеличилась с 0,07±0,09 до 0,2±0,02 
через 6 месяцев на фоне лечения, в контрольной группе этот показатель составил 0,06±0,12 и 0,17±0,01 соответ-
ственно; по данным ОКТ общая толщина сетчатки в макулярной области уменьшилась в среднем с 385±16,26 мкм 
до 286±8,45 мкм в основной группе, в контрольной — до 299,01±8,63 мкм. У всех пациентов с тромбозом ЦВС были 
обнаружены поражения каротидных артерий разной степени выраженности. Предложенный способ комплексной 
терапии тромбоза ЦВС, является эффективным и может быть рекомендован в качестве метода выбора при лечении 
тромбозов вен сетчатки. Проведение ультразвукового исследования сосудов каротидной системы рекомендуется 
всем пациентам старше 50 лет.

Ключевые слова: тромбоз ЦВС, дуплексное сканирование каротидных артерий, атеросклероз, нимодипин.
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Annotation. Relevance. Central retinal vein occlusion (CRVO) is one of the most common vascular diseases of 
the eye, potentially leading to complete or partial loss of vision. Purpose of the study. Clinical and functional evaluation 
of the effectiveness of complex treatment of central retinal vein occlusion (CRVO), including calcium channel blockers.  
Materials and methods. 32 patients (32 eyes) with CRVO were examined, all of them underwent standard methods of general 
and ophthalmological examination, as well as duplex scanning of carotid arteries and OCT. The patients were divided into 
2 groups of 16 people; the main group was prescribed CCB nimodipine, while the control group was prescribed cinnarizine 
in addition to the standard treatment. Results and conclusion. Visual acuity in patients of the main group increased from 
0.07±0.09 to 0.30±0.03 in 6 months after treatment, in the control group this figure was 0.06±0.12 before treatment and 
0.17±0.01 in 6 months. According to OCT data, in the main group, the total thickness of the retina in the macular area decreased 
on average from 385±16.26 µm to 286±8.45 µm, in the control group — to 299.01±8.63 µm. In all patients with CRVO, lesions 
of the carotid arteries of varying severity were found. Thus, carotid ultrasound scanning is recommended for all patients over 
50 years of age. The proposed method for the complex therapy of CRVO is effective and can be recommended as a method of 
choice in the treatment of retinal veins occlusion.

Key words: CRVT, atherosclerosis, duplex scanning of carotid arteries, nimodipine.
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Annotasiya. Dolzarbligi. To’r parda markaziy venasi trombozi (TPMVT) ko’zning eng keng tarqalgan qon tomir 
kasalliklaridan biri bo’lib, ko’rishning to’liq yoki qisman yo’qolishiga olib keladi. Tadqiqot maqsadi. To’r parda markaziy 
vena trombozini kompleks davolashda kaltsiy kanal blokerlarini samaradorligini klinik va funktsional baholash.  
Materiallar va usullar. To’r parda markaziy venasining trombozi (TPMVT) bilan kasallangan 32 bemor (32 ko’z) tekshirildi, 
ularning barchasiga umumiy va standart oftalmologik tekshiruv usullaridan, shuningdek, uyqu arteriyalarining dupleks 
skanerlash va OKTdan foydalanildi. Bemorlar 16 kishidan iborat bo’lib 2 guruhida bo’lindi, nazorat guruhi standart davolash 
usullariga qo’shimcha ravishda cinnarizine dori vositasi, asosiy guruhda esa nimodipine qo’llanilgan. Natijalar va xulosa. 
Asosiy guruhdagi bemorlarda ko’rish o’tkirligi davolashdan 6 oy o’tgach 0,07±0,09 dan 0.30±0.03 gacha oshdi, nazorat guruhida 
bu ko’rsatkich 0,06±0,12 va 0,17±0,01 ni tashkil etdi. OKT ma’lumotlariga ko’ra, asosiy guruhda jami makula sohasidagi to’r 
pardaning qalinligi o’rtacha 385±16,26 mkmdan 286±8,45 mkmgacha, nazorat guruhida 299,01±8,63 mkmgacha kamaydi. 
TPMVT bo’lgan barcha bemorlarda turli og’irlikdagi karotid arteriyalarning shikastlanishi aniqlandi. TPMVT kompleks davolash 
uchun ishlab chiqilgan usul samarali va tanlov usuli sifatida tavsiya etilishi mumkin. Barcha 50 yoshdan oshgan bemorlarga 
karotid tizimining tomirlarini dopplerografiya bilan o’rganish tavsiya etiladi

Kalit so’zlar: TPMV trombozi, ateroskleroz, karotid arteriyalarning dupleks skanerlash, nimodipin.
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Актуальность. Тромбоз центральной вены 
сетчатки (ЦВС) — одно из наиболее частых 
сосудистых заболеваний глаза, потенциально 
приводящее к полной или частичной потере зрения 
[1,3,6]. Среди острых сосудистых заболеваний глаза 

тромбозы ретинальных вен составляют 54,9% 
и  стоят на втором месте после диабетической 
ретинопатии по тяжести поражения сетчатки 
и прогнозу [4,7,9]. Частота встречаемости тромбоза 
ЦВС составляет 0,8 на 1000 человек. По данным 
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многочисленных работ, в  большинстве клини-
ческих случаев тромбоз вен сетчатки развивается 
на фоне гипертонической болезни, сахарного 
диабета и  атеросклероза, к  менее частым 
причинам относят заболевания крови, воспа-
лительные заболевания сосудов, коллагенозы, 
заболевания ревматической природы, дегенера-
тивные заболевания и др.

В настоящее время проблеме лечения тромбоза 
ЦВС и её ветвей офтальмологи уделяют большое 
внимание. Терапевтические методы лечения 
являются наиболее разнообразными и распро-
странёнными. Общепринятыми средствами для 
лечения тромбоза ЦВС являются следующие 
группы препаратов: фибринолитики, антикоагу-
лянты, антиагреганты, кортикостероиды. Исполь-
зование анти- VEGF-агентов стало важной опцией 
в лечении отека макулы вследствие тромбоза ЦВС 
[3,6,8,9]. Перспективным является применение 
в комплексной терапии блокаторов кальциевых 
каналов (БКК). Использование данных препаратов 
является патогенетически обоснованным, относи-
тельно безопасным.

Целью нашей работы явилась клинико- 
функциональная оценка эффективности 
комплексного лечения тромбозов вен сетчатки, 
с включением блокаторов кальциевых каналов.

Материалы и методы. Исследования проводились 
в отделении офтальмологии клиники Ташкентской 
медицинской академии. Было обследовано 32 
пациента (32 глаза) с тромбозом центральной вены 
сетчатки. Возраст пациентов на момент обследо-
вания варьировал в пределах от 42 до 83 лет. Средний 
возраст пациентов составил 66,1±6,8 лет.

Всем пациентам проводилось клиническое 
обследование, которое включало: сбор жалоб, 
изучение анамнеза заболевания, лабораторные 
исследования. Офтальмологические методы иссле-
дования включали визометрию, периметрию, 
биомикроскопию, тонометрию, офтальмоскопию, 
оптико- когерентную томографию (ОКТ). Так же 
пациентам проводилась цветное дуплексное 
сканирование (ЦДС) сосудов каротидной системы.

Всем пациентам было проведено традици-
онное консервативное лечение, включавшее в себя 
спазмолитики, сосудорасширяющие препараты, 
препараты для снижения ВГД, препараты, 
улучшающие реологические свой ства крови, проти-
воотечную терапию, антиоксиданты, антискле-
ротические препараты, а также фибринолитики, 
антикоагулянты, антиагреганты, кортикостероиды. 
Пациенты были разделены на 2 группы: основную — 
состоявшую из 16 пациентов с тромбозом ЦВС, 
получавшую в дополнение к стандартной терапии 
БКК нимодипин (Tab. Nimotopi 30 mg) 3 раза в день 
3 месяца, и  контрольную — состоявшую из 16 
пациентов с тромбозом ЦВС, получавшую цинна-
ризин (Tab. Cinnarizini 25 mg) 2 раза в день на фоне 
базисной терапии.

Результаты. Как показал анализ данных, все 
обследованные пациенты были подвержены 
распространенным сердечно- сосудистым заболе-
ваниям (гипертоническая болезнь, атеросклероз 
сосудов каротидной системы и т. д.).

При ЦДС сосудов у  пациентов были 
установлены атеросклеротические поражения 
сонных артерий различной степени. Было 
выявлено следующее распределение по резуль-
татам дуплексного сканирования: малый стеноз 
(до 29%) встречался в 4 случаях (12,5%), умеренный 
стеноз (30–50%) в 11 случаях (34,4%), выраженный 
стеноз (50–69%) встречался у  14 пациентов 
(43,8%), а  критический стеноз (70–99%) был 
диагностирован в 3 случаях (9,4%). Установлено 
что у  пациентов с  тромбозом ЦВС, особенно 
у пациентов старшего возраста (старше 50 лет), 
отмечаются атеросклеротические поражения 
сонных артерий разной степени и протяженности, 
чаще всего (60%) встречаемые вблизи области 
бифуркации сонных артерий.

При оценке состояния пациентов на фоне 
лечения было отмечено значительное снижение 
симптоматики, в  частности жалоб на наличие 
«пятна, сетки, тумана» перед глазом, головные 
боли и  боли в  глазу, подавленное настроение, 
в  основной группе уже на 3–4 сутки лечения, 

Таблица 1. Динамика изменений полей зрения у пациентов, M±m

Группы
Поле зрения (СЗГППЗ)

До лечения 10-й день 3 месяца 6 месяцев

Основная группа
268,0±47,7

343,0±47,9* 333,9±48,3* 398,4±44,2

Контрольная группа 327,6±48,4* 318,8±47,3* 315±56,1

Скотомы

Основная группа
46,2,3±9,6

24,7±8,1* 21,1±7,3* 20,1±5,3

Контрольная группа 24,4±7,9* 30,1±9,4* 29,1±8,8

Примечание: * - достоверность различий по отношению к данным контрольной группы (р ≤ 0,05). 
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в то время как в контрольной группе улучшение 
отмечалось лишь на 5–6 сутки.

Среднее значение исходной остроты зрения 
(ОЗ) в  основной группе составляло 0,07±0,09, 
в контрольной — 0,06±0,12. Через 10 дней средняя 
ОЗ составила 0,2±0,02 в  основной и  0,17±0,01 
в контрольной группах, через 3 месяца 0,35±0,04 
и 0,24±0,05, а через 6 месяцев 0,3±0,03 и 0,18±0,04 
соответственно.

Всем пациентам мы оценивали суммарные 
значения границ периферического поля зрения 
(СЗГППЗ), так же была исследована динамика 
изменения размеров скотом. Исходные 
показатели периметрии были снижены в основных 
и контрольных группах. Расширение границ полей 
зрения и  уменьшение величины центральной 
скотомы было более существенным у больных 
основной группы. (p≤0,05) (таблица 1).

На ОКТ снимках у  пациентов обеих групп 
определялся кистозный макулярный отек 
сетчатки, увеличение толщины зоны, охваты-
вающей наружный сетчатый и  внутренний 
ядерный слои в 1,5 раза, и зоны, включающей 
слой нервных волокон и внутренней пограничной 
мембраны — в 4 раза. Наблюдались так же струк-
турные OКT-изменения: снижения интенсивности 
внутриретинального отражения и  ослабления 
рассеивания за счёт накопления жидкости, 
появления кистозных изменений (псевдокисты), 
увеличения толщины сетчатки и изменения её 
контура. Было установлено преимущественное 

расположение псевдокист в наружном сетчатом 
и  внутреннем ядерном слоях сетчатки, что 
объясняет утолщение именно данной зоны при 
тромбозе вен сетчатки. После проведенного 
лечения наблюдалось рассасывание псевдокист, 
уменьшение толщины сетчатки; в основной группе 
общая толщина сетчатки в макулярной области 
уменьшилась в  среднем с  385±16,26 мкм до 
286±8,45 мкм, в то время как в контрольной группе 
этот показатель составил 299,01±8,63 мкм.

Выводы. 
1. Предложенный способ комплексной 

терапии тромбоза ЦВС, включающий применение 
нимодипина 30 мг по 1 таблетке 3 раза в день 3 
месяца на фоне традиционной фармакотерапии, 
является эффективным и может быть рекомен-
дован в  качестве метода выбора при лечении 
тромбозов вен сетчатки. При этом определяется 
значительное и стабильное улучшение зрительных 
функций (ОЗ и СЗГППЗ) в сравнении с традици-
онной фармакотерапией, включающей Цинна-
ризин, что обусловлено достоверным улучшением 
показателей ОКТ на протяжении всего периода 
наблюдения.

2. Проведение ультразвукового исследования 
сосудов каротидной системы рекомендуется всем 
пациентам старше 50  лет для своевременной 
диагностики гемодинамически значимых стенозов 
и профилактики острых ишемических состояний 
сетчатки и головного мозга.
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