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резЮме 

В настоящее время проводится множество исследований по изучению эффективности мазевых офтальмологических препа-
ратов. Офтальмологические мази уникальны тем, что имеют многокомпонентный механизм действия. С одной стороны, за 
счет мазевой основы действие самого лекарственного вещества пролонгируется, а с другой стороны, благодаря особенностям 
строения слизистой оболочки конъюнктивальной полости, эти лекарственные вещества очень быстро всасываются. В лече-
нии патологии глазной поверхности, включая мейбомиит, ячмень и халязион, предпочтение отдается местной терапии и ма-
зевым формам. Проведенное исследование было направлено на изучение эффективности антибактериальной глазной мази 
отечественного производства Офтоципро — производного фторхинолонов — в лечении острых и хронических заболеваний век 
и конъюнктивы. Пациенты и методы. В ходе исследования для оценки эффективности препарата Офтоципро пациенты были 
разделены на 2 группы: с острыми и хроническими, в стадии обострения, воспалительными заболеваниями век и конъюнктивы. 
Известно, что хронические патологические процессы нередко купируются в течение более длительного срока. Данный факт по-
служил предпосылкой для оценки эффективности препарата Офтоципро на фоне проведения сравнительного анализа динамики 
субъективных (жалобы пациентов) и объективных (биомикроскопия, тесты на слезопродукцию) показателей, характеризующих 
степень выраженности воспалительного процесса. результаты. Проведенное исследование показало высокую эффективность 
данного препарата. Так, при местном применении 3–4 раза в день средние сроки купирования воспалительного процесса соста-
вили 3–7 дней. Возможность применения препарата Офтоципро местно, т.е. при нанесении его на область век, не затрагивая 
конъюнктивальную полость, позволяет за счет мазевой основы минимизировать площадь воздействия и ограничить риск разви-
тия побочных эффектов в виде нарушения естественной микрофлоры конъюнктивальной полости. выводы. Учитывая хорошую 
переносимость, низкую аллергенность препарата Офтоципро, его можно рекомендовать к широкому применению для лечения 
острого и хронического блефароконъюнктивита, ячменя и халязиона в стадии обострения, а также для лечения мейбомиита.
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abstraCt

Currently, there are many studies on the effectiveness of ointment ophthalmological medicines. Ophthalmic ointments are unique be-
cause they have a multi-component action mechanism. On the one hand, the action of the medicinal substance itself is prolonged due 
to the ointment base, and on the other hand, due to the structural features of the conjunctival cavity mucosa, these medicinal sub-
stances are very rapidly absorbed. In the treatment of ocular surface pathology, including as meibomiitis, barley and chalazions, local 
therapy and ointment forms are preferred. The purpose of the study was the investigation the antibacterial eye ointment effectiveness 
of domestic production Oftocipro — a fluoroquinolone derivative for the treatment of acute and chronic eyelid and conjunctiva diseases. 
During the study patients were divided into 2 groups with acute and chronic inflammatory diseases of the eyelids and conjunctiva in 
the acute stage. It is known that chronic pathological processes are often stopped in longer periods. This fact was a prerequisite for 
assessing the effectiveness of Ontocipro with a comparative analysis of the dynamics of subjective (patient complaints) and objective 
(biomicroscopy, tear production tests) indicators characterizing the severity of the inflammatory process. The study has showed a high 
drug efficacy, when it is applied topically 3–4 times a day. The average time to relieve the inflammatory process was 3–7 days. The 
possibility of using the drug Oftocipro locally, when it is applied to the eyelid area, without affecting the conjunctival cavity, allows to 
minimize the impact area due to the ointment base and limit the risk of side effects in the form of a violation of the natural conjunctival 
microflora. Considering high level of tolerance and low allergenicity of the drug Oftotsipro, it can be recommended for widespread use 
for the treatment of acute and chronic blepharoconjunctivitis, barley and chalazion in the acute stage, as well as meibomiitis.
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Промышленная революция XX века в значительной 
степени изменила офтальмологические фармацевти‑
ческие технологии. Несмотря на то что лекарственные 
средства для лечения глазных болезней существовали 
еще в Древнем Риме, только после Второй мировой вой‑
ны возникли новые подходы в производстве офтальмо‑
логических препаратов, предполагающие приготовление 
стерильных лекарственных форм с четко регламентиро‑
ванной фармакопеей [1].

Следует отметить, что лекарственные средства, при‑
меняемые в офтальмологии, имеют свои особенности. 
Так, использование высоких концентраций молекул 
препарата в небольшом объеме, то есть в одной капле, 
может приводить не только к местному эффекту, но и со‑
провождаться системными проявлениями. Это связано 
с особенностями строения слизистой оболочки конъюн‑
ктивальной полости, в которую инстиллируют препарат. 
Эпителиальные клетки в слизистых оболочках конъюн‑
ктивы и носа легко проницаемы для лекарств, что по‑
зволяет им получать доступ к системному кровообра‑
щению, не подвергаясь метаболизму при прохождении 
через печеночный кровоток [2].

Большое количество современных научных исследо‑
ваний посвящено изучению путей введения и формам 
применения офтальмологических препаратов. Наряду со 
стандартными методами, такими как инстилляции глаз‑
ных капель, включая форсированную инстилляцию, вве‑
дение в конъюнктивальную полость глазных мазей, гелей 
и суспензий, парабульбарные и субконъюнктивальные 
инъекции и т. д. [3], в настоящее время появились воз‑
можности и интравитреального введения препаратов.

Форма и вид проводимой терапии во многом зависят 
от локализации и тяжести патологического процесса. Так, 
использование интравитреального пути для введения 
противомикробных препаратов является стандартным 
подходом в лечении послеоперационного бактериального 
эндофтальмита [4]. В то время как в лечении патологии 
глазной поверхности, включая мейбомиит, предпочтение 
отдается местной терапии и мазевым формам [5, 6].

Анализ литературы показывает, что в настоящее вре‑
мя проводится множество исследований по изучению 
эффективности мазевых офтальмологических препара‑
тов. Офтальмологические мази уникальны тем, что име‑
ют многокомпонентный механизм действия. С одной 
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стороны, за счет мазевой основы эффект самого лекар‑
ственного вещества пролонгируется, а с другой стороны, 
как было отмечено выше, за счет особенностей строения 
слизистой оболочки конъюнктивальной полости лекар‑
ственное вещество очень быстро всасывается. Соответ‑
ственно, эти лекарственные формы являются сложными 
для разработки и комплексной оценки их механизма 
действия, и поэтому крайне важно понимать их физико‑
химические свойства [7].

Множество современных исследований посвяще‑
но изучению процессов высвобождения мазевых форм 
лекарственного средства in vitro и его проникновение 
ex vivo, т.е. внутрь живых клеток, находящихся вне ор‑
ганизма. Полученные данные позволяют определять 
содержание и однородность лекарственного средства 
после его выхода в ткани организма, размер и распреде‑
ление частиц, а также реологические параметры [8–10].

Следует отметить, что существуют правила последо‑
вательности применения глазных мазевых форм. В част‑
ности, глазные капли необходимо закапывать перед 
нанесением глазной мази, так как мазь может нейтрали‑
зовать действие капельной формы [11, 12].

Кроме того, важным аспектом является тот факт, 
что мазевую форму при заболеваниях век можно при‑
менять локально, не затрагивая конъюнктивальную 
полость, что особенно важно при проведении анти‑
бактериальной терапии. По данным разных литератур‑
ных источников, нормальная микрофлора конъюнкти‑
вальной полости у взрослых чаще всего представлена 
монокультурами: Corynebacterium xerosis, Staphylococcus 
(Staph.) epidermidis либо негемолитическим стрептокок‑
ком. Реже выде ляются Staph. aureus и Propionibacterium 
saprophyticus [13,14]. По данным Т.Н. Воронцовой и со‑
авт., даже у здоровых детей, в отсутствие клинических 
симптомов воспаления переднего отдела глазного ябло‑
ка, посев оказался положительным в 72,9 % случаев [15]. 
Поэтому, минимизируя площадь воздействия антибак‑
териального препарата на глазную поверхность, возни‑
кает возможность сохранения естественной микрофло‑
ры конъюнктивальной полости.

Как правило, антибактериальная терапия на первом 
этапе лечения носит эмпирический характер. Это свя‑
зано с тем, что не всегда есть возможность провести 
лабораторное исследование, при этом, даже если такая 
возможность имеется, потребуется определенное коли‑
чество времени для получения результатов лаборатор‑
ного анализа. Именно поэтому при назначении анти‑
бактериальной терапии препаратами выбора являются 
антибактериальные лекарственные средства с широким 
спектром действия. К этой группе препаратов относятся 
фторхинолоны, которые показывают высокую терапев‑
тическую эффективность в лечении инфекционно‑вос‑
палительных заболеваний глаз.

Целью исследования явилось изучение эффектив‑
ности мазевой формы отечественного антибактериаль‑
ного препарата фторхинолонового ряда Офтоципро 

(«Татхимфармпрепараты», Россия) для лечения острых 
и хронических воспалительных заболеваний век.
Пациенты и методы

Все пациенты — 28 человек (28 глаз), вошедшие в ис‑
следование,  — были разделены на 2 группы. Первая 
группа  — пациенты с острым мейбомиитом, ячменем 
и острым блефароконъюнктивитом (13 человек); вторая 
группа — пациенты с хроническим мейбомиитом, халя‑
зионом в стадии обострения и хроническим блефаро‑
конъюнктивитом (15 человек). Разделение пациентов на 
такие группы позволило, в рамках нашего исследования, 
оценить эффективность антибактериального препарата 
при лечении как острого, так и хронического (в стадии 
обострения) воспаления век и конъюнктивы. Средний 
возраст пациентов, вошедших в исследование, составил 
57,99 ± 26,42 года. Следует отметить, что поскольку анти‑
бактериальная глазная мазь Офтоципро разрешена для 
применения у пациентов в возрасте от 2‑х лет, то в ис‑
следование было включено двое детей 3 и 7 лет.

Для оценки состояния органа зрения в ходе исследо‑
вания был выполнен комплекс стандартного офтальмо‑
логического обследования, а также проведены тесты для 
оценки уровня слезопродукции (тест Ширмера, опреде‑
ление времени разрыва слезной пленки и др.).

В ходе исследования для оптимизации проведения 
сравнительного анализа между группами с острыми 
и хроническими заболеваниями век и конъюнктивы вы‑
делены следующие субъективные и объективные кри‑
терии: степень выраженности жалоб на болезненные, 
дискомфортные ощущения в области век (степень вы‑
раженности от 0 до 4 баллов), гиперемия, отек конъюн‑
ктивы (степень выраженности от 0 до 4 баллов), проба 
Ширмера (секунды), ВРСП  — время разрыва слезной 
пленки (секунды).

Критериями включения пациентов в исследование 
служили наличие острого или хронического, в стадии 
обострения, воспалительного заболевания век и конъ‑
юнктивы с признаками бактериальной инфекции. При 
этом присутствовали объективные признаки воспале‑
ния, такие как отек, гиперемия краев век и конъюнкти‑
вы, которые по балльной системе составляли не менее 
3–4 баллов. Критерии исключения: острые воспалитель‑
ные заболевания заднего отрезка глаза, состояние после 
офтальмохирургического вмешательства, наличие ин‑
траокулярных патологических изменений (гемофтальм, 
отслойка оболочек глаза, новообразования).

Антибактериальный препарат Офтоципро применя‑
ли у всех пациентов местно, в зависимости от локали‑
зации процесса, 3–4 раза в день, длительность лечения 
составляла от 1 до 2 недель с учетом динамики патоло‑
гического процесса. В ходе исследования пациент прохо‑
дил 3 визита. Первый визит — при обращении, во время 
которого препарат был назначен. Второй визит — через 
3 дня после проведенного лечения и третий визит — че‑
рез 10 дней от начала лечения.
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Статистическую обработку результатов исследова‑
ния выполняли с использованием прикладной компью‑
терной программы Statistica 10.0 (StatSoft, Inc., США) на 
основе применения стандартных параметрических ме‑
тодов оценки среднего и дисперсии (М ± σ).
результаты и обсуждение

Лечение воспалительных заболеваний век и конъ‑
юнктивы является актуальной задачей офтальмологии. 
Это связано с тем, что данные патологические состоя‑
ния являются одной из основных форм глазной инфек‑
ции и встречаются в 40,4–70,3 % случаев от общего числа 
больных с воспалительными заболеваниями глаз [16, 17]. 
Кроме того, эффективная своевременная терапия воспа‑
лительных заболеваний век и конъюнктивы предотвра‑
щает появление различных осложнений, таких как пере‑

ход острого патологического процесса в хронический, 
распространение инфекционного процесса на другие 
структуры глаза, в частности, на роговицу, а также раз‑
витие синдрома сухого глаза [16, 17].

Проведенное исследование было направлено на изуче‑
ние эффективности антибактериальной глазной мази от‑
ечественного производства Офтоципро в лечении острых 
и хронических заболеваний век и конъюнктивы. В ходе 
исследования для оценки эффективности препарата Офто‑
ципро пациенты были разделены на 2 группы — с острыми 
или хроническими (в стадии обострения) воспалительны‑
ми заболеваниями век и конъюнктивы. Известно, что хро‑
нические патологические процессы нередко купируются 
в  более длительные сроки. Данный факт послужил пред‑
посылкой для оценки эффективности препарата Офто‑
ципро на фоне проведения сравнительного анализа дина‑

мики субъективных (жалобы пациентов) 
и  объективных (биомикроскопия, тесты 
на слезопродукцию) показателей, харак‑
теризующих степень выраженности вос‑
палительного процесса.

При опросе пациентов, получавших 
препарат Офтоципро, в обеих группах 
было выявлено, что уже на третьи сутки 
больные отмечали уменьшение жалоб 
на болевые ощущения в глазах, чувство 
«песка», покраснение глаз, уменьшение 
или полное отсутствие слизисто‑гной‑
ного отделяемого. Достоверных раз‑
личий между данными показателями 
в обеих группах на всех сроках наблюде‑
ния выявлено не было р > 0,05 (рис. 1).

При проведении биомикроскопии, 
в ходе которой по балльной шкале 
(0–4  балла) оценивали степень выра‑
женности воспалительного процесса 
(гиперемия и отек век и конъюнктивы) 
в зависимости от сроков наблюдения, 
в обеих группах (р > 0,05), отмечено ку‑
пирование признаков воспалительного 
процесса в те же сроки, которые были 
указаны при описании динамики жалоб 
(рис. 2, 3).

Положительная динамика отмечена 
при анализе показателей, характеризу‑
ющих наличие гнойного отделяемого. 
Полученные данные свидетельствуют 
о том, что к  3‑м суткам наблюдения на 
фоне препарата Офтоципро объем отде‑
ляемого в значительной степени умень‑
шился, а к 10‑м суткам отделяемое прак‑
тически отсутствовало в обеих группах 
(р > 0,05) (рис. 4).

При использовании глазной мази Оф‑
тоципро из 28 обследованных пациентов 
явления дискомфорта отметили 12 боль‑

рис. 1. Сравнительный анализ динамики жалоб пациентов с острыми и хроническими 
заболеваниями век и конъюнктивы на фоне лечения препаратом Офтоципро в баллах

fig. 1. Comparative analysis of the complaints dynamics with acute and chronic diseases 
of the eyelids and conjunctiva during treatment with Oftocipro in points

рис. 2. Сравнительный анализ динамики гиперемии и отека век у пациентов с острыми и 
хроническими заболеваниями век и конъюнктивы на фоне лечения Офтоципро в баллах

fig. 2. Comparative analysis of the hyperemia dynamics and eyelid edema in patients 
with acute and chronic diseases of the eyelids and conjunctiva during the treatment of 
Oftocipro in points
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ных в виде легкого жжения в течение 5–10 секунд после 
нанесения мази, затуманивание зрения в течение 3–5 ми‑
нут, 5 пациентов указали на выраженное ощущение дис‑
комфорта, которое сохранялось в течение 5–10  минут 
после применения данного препарата, у одного из них 
отмечено легкое покраснение глазного яблока, которое 
сохранялось в течение 15–20 минут после применения 
препарата, у одного пациента глазная мазь Офтоципро 
была отменена из‑за выявления признаков аллергической 
реакции, которая проявилась в виде усилившегося отека 
и гиперемии конъюнктивы и зуда век.

Следует отметить, что на фоне воспалительных забо‑
леваний век и конъюнктивы могут меняться показатели 
слезопродукции (тест Ширмера и время разрыва слезной 
пленки). В ходе исследования установлено, что динамиче‑
ские показатели пробы Ширмера не ме‑
нялись, в то время как показатели ВРСП, 
отражающие функциональное состояние 
мейбомиевых желез, к концу лечения — 
на 10 сутки  — увеличивались в обеих 
группах (табл. 1), что свидетельствует о 
стабилизации слезной пленки. Получен‑
ные данные можно объяснить тем, что 
купирование воспалительного процесса 
на веках и уменьшение отека в  области 
реберного края век привело к улучшению 
функций мейбомиевых желез (рис. 5).

Анализ литературы, проведенный 
относительно сроков купирования вос‑
палительного процесса при применении 
различных групп антибиотиков — фтор‑
хинолонов, фузидиевой кислоты, левоф‑
локсацина и др., показал, что полученные 
данные совпадают с данными литерату‑
ры и сроками реконвалесценции пациен‑
тов при применении современных анти‑
бактериальных препаратов в лечении 
переднего отрезка глаза [17–19, 20–22].

Следует отметить, что опубликован‑
ные ранее исследования, направленные 
на определение концентрации в слезе 
глазных мазей на основе ципрофлок‑
сацина и офлоксацина после их закла‑
дывания в конъюнктивальную полость 
в  равном объеме, свидетельствуют 
о следующем. При использовании глаз‑
ной мази с ципрофлоксацином (Офто‑
ципро) отмечается его более длительное 
присутствие в слезе и бóльшая концен‑
трация по сравнению с глазной мазью 
на основе офлоксацина. В частности, 
концентрация препарата Офтоципро 
в  слезе превышает минимальную пода‑
вляющую концентрацию для наиболее 
распространенных возбудителей воспа‑
лительного процесса переднего отрезка 

глаза и его придатков в течение 4 часов после применения 
[23]. Приведенные данные подтверждают полученные 
в ходе нашего исследования результаты, свидетельству‑
ющие о высокой эффективности препарата Офтоципро 
для купирования воспалительных состояний переднего 
отрезка глаза, в частности, при заболеваниях век и конъ‑
юнктивы.
заклЮчение

Проведенное исследование в области изучения 
эффективности антибактериальной глазной мази от‑
ечественного производства Офтоципро в  лечении 
как острых, так и хронических (в стадии обострения) 
воспалительных заболеваний век и конъюнктивы по‑
казало высокую эффективность данного препара‑

рис. 3. Сравнительный анализ динамики отека и гиперемии конъюнктивы у пациен-
тов с острыми и хроническими заболеваниями век и конъюнктивы на фоне лечения 
Офтоципро в баллах

fig. 3. Comparative analysis of the conjunctival edema and hyperemia dynamics in 
patients with acute and chronic diseases of the eyelids and conjunctiva during treatment 
with Oftocipro in points

рис. 4. Сравнительный анализ динамики отделяемого у пациентов с острыми и хро-
ническими заболеваниями век и конъюнктивы на фоне лечения Офтоципро в баллах

fig. 4. Comparative analysis of the dynamics of discharge from patients with acute and 
chronic diseases of the eyelids and conjunctiva during treatment with Optocipro in points
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та. Возможность применения препарата Офтоципро 
местно (то есть при нанесении его на область век),  
не затрагивая конъюнктивальную полость, позволяет 
за счет мазевой основы минимизировать площадь его 
воздействия и ограничить риск развития побочных 
эффектов в виде нарушения естественной микрофло‑
ры конъюнктивальной полости. Учитывая хорошую 
переносимость, низкую аллергенность препарата Оф‑
тоципро, его можно рекомендовать к широкому при‑

менению для лечения острого и хронического бле‑
фароконъюнктивита, ячменя и халязиона в стадии 
обострения, а также мейбомиита.
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