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Резюме. В статье приведены результаты изучения эффективности ги-

рудотерапии у больных первичной открытоугольной глаукомой. Изучалась 

гидродинамика и гемодинамика глаз и головного мозга, функциональная 

активность сетчатки и зрительного нерва у 68 (132 глаза) больных глау-

комой. На протяжении двух недель  больным проводили гирудотерапию 

(16-28 пиявок). В результате лечения отмечено повышение функциональ-ной 

активности сетчатки, нормализация гидродинамики, положительные сдвиги 

общей и местной гемодинамики. Полученные результаты позволяют 

рекомендовать гирудотерапию в комплексном лечении больных глау-комой. 

Ключевые слова: первичная открытоугольная глаукома, гирудотера-

пия. 

Проблема сохранения зрительных функций является доминирующей в 

деле лечения больных первичной открытоугольной глаукомой (ПОУГ). 

Пожалуй, трудно найти более традиционный метод в медицинской практи-

ке, чем лечение пиявками. Несмотря на то, что эффекты гирудотерапии  

известны давно и достаточно хорошо изучены, до настоящего времени от-

сутствуют данные, подтверждающие эффективность гирудотерапии у 

больных ПОУГ. Имеющиеся в настоящее время сведения о лечения пияв-

ками касаются в основном  результатов их применения у больных с сер-
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дечно-сосудистой патологией и заболеваниями центральной нервной сис-

темы (ЦНС) [1, 4, 5, 7].  

 Воздействие слюны медицинских пиявок на биохимию человеческо-

го организма очень разнообразно и многосторонне. В секрете медицинской 

пиявки содержатся более 80 биологически активных веществ. Наиболее 

известен гирудин, менее − бделлины,  эглины,  дестабилаза, ингибитор 

калликреина, гиалуронидаза. Такой многокомпонентный состав способен 

противостоять ишемии, оказывать анестезирующее, липолитическое,  им-

муномодулирующее, антикоагулирующее, тромболитическое, противовос-

палительное  и бактерицидное  действия [2, 3, 6]. Под его воздействием 

изменяются реологические свойства крови, снижается ее  вязкость, умень-

шается агрегация эритроцитов. Вышеперечисленное делает перспектив-

ным использование гирудотерапии в комплексном лечении больных ПО-

УГ.   

 Целью настоящего исследования явилась  оценка эффективности 

применения гирудотерапии в комплексной терапии больных первичной 

открытоугольной глаукомой.  

Методы и материалы 

 Под наблюдением состояло  68 (132 глаза) больных начальной и разви-той 

стадиями ПОУГ, средний возраст  составил 64±2,2 года. Начальная стадия 

глаукомы была на 101 глазу у 51  больного,  

развитая – на 31 − 17 соответственно. Гирудотерапия проводилась на  фоне 

нормализованного офтальмотонуса. Большинство было женщин − 63 (92,5 

%), меньше мужчин − 5 (7,5 %). У большинства  больных имелась 

сопутствующая соматическая патология, чаще всего − гипертоническая 

болезнь, атеросклероз, ишемическая болезнь сердца. Соответственно это-

му больные  предъявляли жалобы на головные боли, шум в голове, голово-

кружение, плохой сон и настроение. 

Применяли пиявку медицинскую (регистрационный № 74/270/29 в Реги-
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стре лекарственных средств, ФС 42-702-97) производства  ЗАО «Научно-

внедренческая фирма «Гирудин» (г. Балаково, Саратовская область). На 

курс лечения использовали 16-28 пиявок на протяжении 2 недель. Проце-

дуры выполнялись через 1-3 дня. Пиявки ставились на биологически ак-

тивные точки с учетом рефлексогенных зон и кожно-висцеральных веноз-

ных анастомозов. При выборе  места и последовательности постановки 

пиявок учитывались наличие и степень выраженности  сопутствующих 

клинических состояний.  

Офтальмологическое обследование включало: визометрию, офтальмо-

биомикроскопию, тонометрию по Маклакову, пневмотонометрию, оф-

тальмоскопию, реоофтальмо- (РОГ) и  реоэнцефалографию (РЭГ) во фрон-

то-мастоидальном отведении, исследование порога чувствительности зри-

тельного нерва, КЧСМ, компьютерную периметрию. При оценке данных 

компьютерной периметрии учитывались MD (mean deviation) − среднее 

поднятие или опущение поля по сравнению с образцовым полем и PSD 

(pattern standard deviation) − среднее отклонение от скорректированного по 

возрасту эталонного поля. Гидродинамику глаза оценивали с помощью 

электротонографии, где  анализировались следующие показатели: истин-

ное внутриглазное давление (Рo), коэффициент легкости оттока внутри-

глазной жидкости (С), коэффициент Беккера (КБ) – показатель, характери-

зующий соотношение истинного внутриглазного давления и показателя 

оттока  внутриглазной жидкости. 

Проводилось динамическое обследование больных в исходном состоя-

нии, сразу после завершения курса гирудотерапии и спустя 3 месяца. 

Полученные данные обработаны методом вариационной статистики с 

определением средней величины (М) и средней ошибки (m) для каждой 

группы с оценкой критерия достоверности (р) по Стьюденту при парных 

сравнениях и критерия χ2 для малых выборок. Математическая обработка 
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результатов осуществлялась с помощью пакета прикладных программ 

«Statistica» на персональном компьютере с процессором Intel Pentium-4. 

Результаты и обсуждение 

Статистически значимых изменений остроты зрения и электрофизиоло-

гических  параметров у  больных отмечено не было. Наиболее выраженные 

изменения после  выполнения гирудотерапии отмечались в гемо- и гидро-

динамике глаз (табл. 1).  

Исходные данные электротонографии свидетельствовали о снижении 

оттока и уменьшении продукции внутриглазной жидкости, значительном 

дисбалансе между оттоком и продукцией в виде увеличения коэффициента 

Беккера. 

Таблица 1 

 Динамика гидродинамических показателей 132 глаз у 63  

больных первичной открытоугольной глаукомой  

После лечения пиявками отмечалось улучшение гидродинамических по-

казателей глаза. 

 Компьютерная периметрия позволяет выявить и проследить в динамике 

ранние изменения зрительных функций у больных глаукомой. После курса 

гирудотерапии величина отклонений от нормальных показателей светочувст-

вительности сетчатки MD значительно уменьшилась (табл. 2). Приблизилось 

к норме среднее отклонение от скорректированного по возрасту эталонного 

поля PSD (рис. 5). Следовательно, в результате гирудотерапии повысилась 

функциональная активность сетчатки. 

Таблица 2 

Динамика показателей компьютерной периметрии глаз у больных 

первичной открытоугольной глаукомой 

Положительные изменения в результате гирудотерапии  установлены 
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со стороны интраокулярной и церебральной гемодинамики. При РЭГ и 

РОГ  обнаружено увеличение реографического коэффициента по Янтчу, 

уменьшение асимметрии кровенаполнения, улучшение венозного оттока 

(табл. 3, 4). Наиболее выраженные изменения интраокулярной гемодина-

мики отмечены через 3 месяца после лечения, что говорит не только о про-

лонгированном эффекте гирудотерапии, но и о постепенном характере 

коррекции гемодинамических нарушений. 

Таблица 3 

Реоэнцефалографические показатели глаз у 63 больных  

первичной открытоугольной глаукомой до и после лечения  

Таблица 4 

Реоофтальмографические показатели глаз у 63 больных первичной 

открытоугольной глаукомой на разных этапах  лечения  

Осложнения отмечались  лишь в 2%  случаев в виде местной аллергиче-

ской реакции, которая самостоятельно проходила при удлинении переры-

вов между сеансами.  

Таким образом, гирудотерапия ведет к нормализации интраокулярной и 

церебральной гемодинамики и, как следствие, гидродинамики глаза и по-

вышению функциональной активности сетчатки. Мы считаем, что в усло-

виях более комфортного уровня ВГД  увеличивается поступление нейро-

трофических факторов к ганглиозным клеткам сетчатки, повышая их ус-

тойчивость к ишемии. Гирудотерапия,  оказывая комплексное воздействие 

на весь организм больных глаукомой, имеет ограниченные противопоказа-

ния, демонстрирует минимум побочных эффектов, что очень важно для 

пожилых пациентов.  Полученные результаты доказывают патогенетиче-

скую обоснованность и целесообразность применения гирудотерапии в 

лечении глаукомной оптической нейропатии, что позволяет рекомендовать 

ее к применению в комплексном лечении больных ПОУГ.  
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The supply of neurotrophic factors to the retinal ganglion cells increases, increasing their resistance to ischemia. Hirudotherapy, 
providing a complex effect on the whole body of patients with glaucoma, has limited contraindications, demonstrates a minimum of side 
effects, which is very important for elderly patients. The obtained results prove the pathogenetic rationale and feasibility of using 
hirudotherapy in the treatment of glaucomatous optic neuropathy, which allows it to be recommended for use in the complex treatment 
of patients with POAG.
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EFFICIENCY OF HIRUDOTHERAPY IN PATIENTS WITH PRI-

MARY OPEN-ANGLE GLAUCOMA  

T.A. Beletskaya, E.N. Komarovskih 

Krasnoyarsk state medical academy named in honour of V.F. Vojno-

Yasenetskij 

 

 The results of research of hirudotherapy efficiency in patients with open an-

gle glaucoma (POAG) are available in the article. Hydrodynamics and hemody-

namics of eyes, brain, functional activity of retina and optic nerve (68 patients 

with glaucoma − 132 eyes) were studied. During two weeks patients were 

treated by hirudotherapy (16-28 leeches). Increase of functional activity of ret-

ina, normalization of hydrodynamics, and improvement of general and local 

hemodynamics were revealed. These results allow recommending hirudotherapy 

in combination with complex treatment for patients with glaucoma.  
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Таблица 1 

 Динамика гидродинамических показателей 132 глаз у 63  

больных первичной открытоугольной глаукомой  

Величины гидродинамических 
показателей (М±m) 

Показатели 

Исходные 

 

значения 

После  

лечения 

Спустя 3 

месяца 

Рo, мм  рт. ст. 18,9±0,16 

 

18,1±0,09 

(р < 0,001) 

17,2±0,10 

(р = 0,01) 

С, мм3/мин/ 

мм рт. ст. 

0,14±0,04 

 

0,16±0,01 

(р < 0,05) 

0,17±0,02 

(р < 0,001) 

F, мм3/мин 1,4±0,29 

 

1,6±0,05 

(р < 0,001) 

1,3±0,02 

(р<0,01) 

КБ 152,8±10,0

 

129,18±2,87 

(р < 0,001) 

117,08±4,78 

(р < 0,001) 

 
 
 

Таблица 2 

Динамика показателей компьютерной периметрии глаз у больных 

первичной открытоугольной глаукомой 

 

Средние величины показателей в разные 
сроки (М±m) 

 

Показатели 

 
Исходные 

показатели 

После  

лечения 

Спустя 3 месяца

MD, Дб -7,28±1,0   -3,59±1,1 

(р < 0,001) 

   -2,39±1,0 

 (р < 0,001) 

PSD, Дб 7,89±1,3    4,84±1,1 

(р < 0,01) 

5,01±0,09 

  (р < 0,01) 

 



Таблица 3 

Реоэнцефалографические показатели глаз у 63 больных  

первичной открытоугольной глаукомой до и после лечения  

  

Средние величины кровотока в динамике 
(М±m) 

После 

  

Показатели До лечения 

Через 1 месяц Через 3 

месяца 

Асимметрия 

межполушарного 

кровотока, % 

24,41±2,49 19,31±1,82 

(р  < 0,05) 

18,26±2,01 

(р  < 0,05) 

Венозный отток, %  14,9±2,42 21,6±1,45 

(р <  0,05) 

21,39±2,12 

(р <  0,05) 

Пульсовой объем по 

Кедрову, у. е. 

2,41±0,13 2,74±0,09 

(р < 0,001) 

2,89±0,13 

(р < 0,05) 

РК по Янтчу, ‰ 0,32±0,002 0,37±0,01 

(р < 0,05) 

0,41±0,03 

(р < 0,05) 

 

Таблица 4 

Реоофтальмографические показатели глаз у 63 больных первичной 

открытоугольной глаукомой на разных этапах  лечения  

 



Средние величины показателей в динамике (М±m) 

После лечения 

Показатели 

До лечения 

Через 1 месяц Через 3 месяца 

Асимметрия 

кровотока на 

двух глазах, % 

41,01 ±2,01 

 

38,18±0,91 

(р < 0,01) 

22,52± 2,63 

(р < 0,001) 

Венозный 

отток, %   

18,39±0,19 

 

21,84±1,14 

(р < 0,05) 

45,91±4,89 

(р < 0,001) 

Пульсовой 

объем по  

Кедрову (у.е.) 

11,99±1,0 12,48±0,15 

(р  < 0,05) 

13,71±0,08 

(р < 0,001) 

РК по Янтчу, 

‰ 

1,79 ±0,09 

 

1,82 ±0,04 

(р < 0,05) 

2,2±0,13 

 

(р <  0,05) 
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