
13

клини÷ескаÿ и ýксïерименòалüнаÿ медицина 

УДК 617.7

Â.Í. ÊÐÀÑÍÎÆÅÍ1, Ñ.Ô. ØÊÎËÜÍÈÊ2

1Êàçàíñêàÿ ãîñóäàðñòâåííàÿ ìåäèöèíñêàÿ àêàäåìèÿ
2×åáîêñàðñêèé ôèëèàë ÔÃÁÓ «ÌÍÒÊ 
«Ìèêðîõèðóðãèÿ ãëàçà» èì. àêàä. Ñ.Í. Ôåäîðîâà» 
Ìèíçäðàâà Ðîññèè, ã. ×åáîêñàðû

Эндоскопия 
слезных протоков 
в диагностике и 
лечении лакримальной 
обструкции

В последние годы оптические волокна, предназначен-
ные для эндоскопии, благодаря инновационным техноло-
гиям их изготовления, стали значительно тоньше, что 
сделало возможным их антеградное введение в просвет 
слезного канальца. Эндоскопическое исследование слез-
ных путей с использованием систем «Flexiscope» (Ита-
лия) и «Machida» (Япония) было проведено пациентам с 
эпифорой, вызванной блокадой слезоотведения на различ-
ных уровнях.
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Endoscopy tear ducts 
in the diagnosis and 
treatment of lacrimal 
obstructon

Last years, optical fi bers designed for endoscopy, through 
innovative manufacturing methods have become much thinner, 
which made possible the introduction of antegrade into the 
lumen of tear ducts . Endoscopy of the lacrimal system with 
«Flexiscope» (Italy) and «Machida» (Japan) was conducted 
in patients with epiphora caused by blockage of lachrymal 
passage at various levels.
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Несмотря на наметившееся сбли-
жение позиций представителей 
ринологической и офтальмологи-
ческой специальностей в вопросах 
лечения непроходимости слезных 
путей, остается актуальной тема вы-
бора хирургического доступа при 
операциях на слезных протоках [1]. 
Наружный и эндоназальный досту-

пы, имеющие 100-летнюю историю 
успешного применения, сохраняют 
свою актульность и эффективность 
[2, 3]. Однако поиски лучшего во 
всех отношениях подхода привели 
к развитию технологий оперирова-
ния непосредственно внутри самих 
слезных протоков под эндоскопи-
ческим контролем [4]. Эндоскопия 
— метод прямого визульного ис-

следования внутренних полостей, 
получил в медицине широкое при-
знание, благодаря сочетанию в себе 
высокой информативности и малой 
инвазивности. В последние годы оп-
тические волокна, предназначенные 
для эндоскопии, благодаря инноваци-
онным технологиям их изготовления, 
стали значительно тоньше, что сдела-
ло возможным их антеградное вве-
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дение в просвет слезного канальца.
Цель — оценить возможности 

и перспективы применения эндо-
скопии слезных протоков в диа-
гностике и лечении заболеваний 
слезоотводящих путей, а также дать 
сравнительную оценку эндоскопи-
ческим системам различных произ-
водителей. 

Материалы и методы
Эндоскопическое исследование 

слезных путей с использовани-
ем систем «Flexiscope» (Италия) и 
«Machida» (Япония) было проведе-
но 56 пациентам с эпифорой, вы-
званной блокадой слезоотведения 
на различных уровнях. Процедура 
выполнялась под местной анесте-
зией в условиях стерильной опера-
ционной. Эндоскоп вводился со сто-
роны слезной точки и направлялся 
антеградно к устью носослезного 
канала. Для облегчения скольжения 
эндоскопа использовался вискоэла-
стик. Меняя угол наклона рукоятки 

эндоскопа, а также посредством 
манипуляций с веком, достигалась 
соосность эндоскопа и просвета 
слезного канальца. В части случаев 
одномоментно с исследованием 
выполнялись вмешательства, на-
правленные на разрушение препят-
ствий слезооттоку.

Результаты
Трансканаликулярная эндоско-

пия позволила визуально опре-
делить уровень непроходимости 
слезоотводящих путей. По характе-
ру содержимого слезного мешка, 
состоянию его слизистой можно 
было судить о клинической форме 
дакриоцистита. Эндоскопическая 
система «Flexiscope» имеет в сво-
ем составе режущий наконечник с 
ротационной подачей, который за-
ключен в общий со световодом ко-
жух. Это позволило одновременно 
с исследованием производить до-
зированное рассечение синнехий 
стенок канальцев. Эта же система 

имеет в качестве дополнительной 
опции канал и совместимый с ним 
лазерный световод. Эта технологи-
ческая инновация предназначена 
как для рассечения мягкотканых 
препятствий слезооттоку, так и 
для выполнения трепанации кости 
в случае необходимости формиро-
вания дакриоцисториностомы при 
обструкции вертикального колена 
слезоотводящего тракта (рис. 1). 
Преимуществами лакримального 
эндоскопа фирмы «Machida» яв-
ляются лучшее качество изобра-
жения исследуемых структур и, 
как следствие, более точная ин-
терпретация полученных в ходе 
исследования данных, а также 
меньший вес устройства и удоб-
ная геометрия эндоскопа, скон-
струированного с учетом анатоми-
ческих реалий в зоне проводимых 
манипуляций (рис. 2).

Заключение
Эндоскопия слезных протоков об-

ладает высокой информативностью 
и с успехом может заменить такие 
травматичные методы исследова-
ния уровня окклюзии слезных путей 
как диагностическое зондирование 
и бужирование, а также контрастную 
рентгенографию. Использование 
эндоскопии в ходе реканализирую-
щих операций и при формировании 
анастомозов открывает дополни-
тельные перспективы в хирургии ла-
кримальных структур с точки зрения 
ее малоинвазивности. Эндоскопия 
слезных протоков (дакриоэндоско-
пия) является следующим за эндори-
носкопией шагом в формировании 
дакриологии как самостоятельного 
направления, объединяющего в 
себе основные достижения двух сто-
явших у ее истоков специальностей: 
ЛОР и офтальмолгии.

Рисунок 1. 
Эндоскопическая картина про-

света слезного канальца, полу-
ченная при помощи системы 
«Flexiscope» (Италия) 

Рисунок 2. 
Эндоскопическая картина про-

света слезного канальца, полу-
ченная при помощи системы 
«Machida» (Япония) 

Литература
1. Белоглазов В.Г. Альтернативные варианты восстановления проходи-

мости слезоотводящих путей // Вестн. офтальмологии. — 2006. — № 1. — 
С. 8-12.

2. Toti E. Dacryoсystorhinostomia // Clin. Med. Firenze. — 1904. — 10. 
— Р. 33-38.

3. West J.M. Eime Fensterresection des Ductus naso-lacrimalis in Fallen von 
Stenosa // Arch. f Laryngol. — 1910. — 24. — Р. 62.

4. Ободов В.А. Первый опыт применения оптической трансканаликуляр-
ной дакриоэндоскопии // Материалы 4-й Евро-Азиатской конференции по 
офтальмохирургии. Екатеринбург. — 2006. — С. 151-152.


