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Актуальность
Неврит зрительного нерва (оптический

неврит, зрительный неврит) – это острое за�
болевание, проявляющееся воспалением зри�
тельного нерва, характеризующееся резким
снижением зрения, изменением поля зрения,
появлением центральных и парацентральных
скотом и развитием у 22�25% больных в исхо�
де заболевания атрофии зрительного нерва
(АЗН) [2]. АЗН является основной причиной
слепоты при глаукоме, она встречается
у 5,2 млн. человек, что составляет 15% от об�
щего числа слепых в мире [4], [7]. Определе�
на высокая нуждаемость (98%) в медицинс�
кой реабилитации инвалидов с АЗН и необ�
ходимость хирургического лечения (57%) [3].
В настоящее время разработан и внедрен в
клинику ряд операций направленных на уси�
ление кровообращения в зрительном нерве.
Несмотря на это и проводящиеся во всем мире
научные исследования, проблема лечения ат�
рофии зрительного нерва по�прежнему оста�
ется актуальной. Ранее нами была проведена
исследовательская экспериментально�морфо�
логическая работа по применению губчатых
биоматериалов на модели вторичной глауко�
мы [1]. Это дало возможность внедрения дан�
ного аллотрансплантата в широкую офталь�
мологическую практику у больных с ослож�
ненной вторичной глаукомой.

Цель исследования
Выявление морфологических изменений в

оболочках глаза кроликов с эксперименталь�
ным невритом зрительного нерва после опера�
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ции дренирования заднего отдела глазного яб�
лока с применением аллогенного губчатого био�
материала нового поколения.

Материал и методы
Нами использована модель эксперимен�

тального неврита зрительного нерва с введе�
нием в ретробульбарное пространство метило�
вого спирта (1,0 мл 10% раствора) [6]. В 1�ой
опытной группе животных на 4�е сутки (10 кро�
ликов), во 2�ой опытной группе (10 кроликов)
на 11�е сутки после введения метилового спир�
та провели дренирование заднего отдела глаз�
ного яблока. Проведенная операция представ�
ляет собой модификацию операции реваскуля�
ризации зрительного нерва (патент РФ
№2171099), так как в ходе операции вместо ал�
лотрансплантата для реваскуляризации зри�
тельного нерва применяется аллогенный губ�
чатый аллотрансплантат нового поколения.
Этот губчатый биоматериал имеет пористую
структуру, обладает высокой биосовместимос�
тью, пластичностью и гидрофильностью.
3�ю группу (контрольную) составили 5 кроли�
ков без операции.

Глазные яблоки экспериментальных кро�
ликов энуклеировали на 14, 30, 90, 180 и 360 сут�
ки после операции. Энуклеированные глазные
яблоки фиксировали в 10% забуференном фор�
малине по Лилли и заключали в парафин. Гис�
тологические срезы окрашивали гематоксили�
ном и эозином и по методам Ван Гизона и Мал�
лори. Исследования проводили с использова�
нием микроскопа AxioImager Z1 (Carl Zeiss, Гер�
мания) со встроенной фотокамерой ProgRes C3.
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Результаты исследования и обсуждение
У кроликов в контрольной группе в области

решетчатой пластинки в зрительном нерве на�
блюдался отек, который постепенно заменялся
картиной глыбчатого распада нервных волокон.
В дальнейшем развивались дистрофические из�
менения в сетчатке глаза, особенно выраженные в
слое ганглиозных клеток, и деструкция нервных
волокон с глиомакрофагальной реакцией (рис. 1,
цветная вкладка), переходящей затем (90–180 сут�
ки) в глиофиброз слоя ганглиозных клеток сет�
чатки и нервных волокон в преламинарной и ла�
минарной зонах зрительного нерва.

После проведенной операции структура
аллотрансплантата в обеих группах экспери�
ментальных животных была одинаковой. Оп�
ределялась слабая клеточная инфильтрация его
в виде небольшого количества макрофагов и
фибробластов. Губчатый биоматериал пред�
ставлял собой ячеистую ткань, состоящую из
множества сообщающихся между собой и не
смыкающихся микрополостей, каналов и щелей,
заполненных жидким субстратом, окрашиваю�
щимся пикрофуксином в желтый цвет (рис. 2,
цветная вкладка). Это свидетельствовало о вы�
полнении губчатым трансплантатом дегидра�
тационной функции. Аллотрансплантат в даль�
ние сроки эксперимента (180–360 сутки) не пре�
терпевал существенных изменений, т. е. не под�
вергался заметной биодеградации. Лишь стен�
ки каналов биоматериала постепенно выстила�
лись эндотелиоподобными клетками.

В 1�ой опытной группе кроликов, проопе�
рированных на 4 сутки после интоксикации
метиловым спиртом, морфологические измене�
ния сетчатки глаза и зрительного нерва в обла�
сти решетчатой пластинки в виде вакуолиза�
ции клеток ганглиозного слоя сетчатки и мно�
жественных очагов отека нервных волокон оп�

ределялись лишь на 14 сутки после операции.
Через месяц и в дальнейшие сроки эксперимен�
та вышеназванные патоморфологические при�
знаки на гистологических препаратах глазных
яблок не выявлялись (рис. 3, цветная вкладка).

Во 2�ой опытной группе кроликов, проопе�
рированных на 11 сутки после ретробульбарно�
го введения метилового спирта, патологические
изменения в виде отека нервных волокон и их
глыбчатого распада в области решетчатой плас�
тинки, а также признаков выраженной гидропи�
ческой вакуольной дистрофии ганглиозных кле�
ток сетчатки и нейронов более глубоких слоев
сетчатки, наблюдались вплоть до 30�х суток экс�
перимента (рис. 4, цветная вкладка).

На 90�е сутки степень выраженности пато�
логических изменений несколько ослабевала, но
не в полной мере. Исчезали кистозные элемен�
ты в сетчатке, хотя при этом продолжали выяв�
ляться отдельные светлые вакуоли. Глиофиб�
роз слоя ганглиозных клеток сетчатки и не�
рвных волокон в преламинарной и ламинар�
ной зонах на 180 сутки на гистологических пре�
паратах проявлялся слабее, чем в контрольной
группе кроликов (рис. 5, цветная вкладка).

Наши исследования показали, что прове�
денная после интоксикации кроликов метило�
вым спиртом операция дренирования заднего
отдела глазного яблока с применением губча�
того биоматериала нового поколения тормозит
развитие патологических процессов в сетчатке
и зрительном нерве. Вполне вероятно, что по�
мещенный в супрахориоидальное пространство
губчатый аллотрансплантат, обладая выражен�
ными дренажными свойствами, способствует
нормализации физиологического оттока жид�
кости в заднем отрезке глаза и таким образом
препятствует развитию неврита и атрофии
зрительного нерва.
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