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Резюме
ЦЕЛЬ. Сравнительный анализ клинико-демографиче-

ской характеристики пациентов, поступающих на хирур-
гическое лечение первичной открытоугольной глаукомы 
(ПОУГ) в Красноярском крае за последние 15 лет.

МЕТОДЫ. Проанализировано 2426 историй болезни 
пациентов с ПОУГ, которым было проведено хирурги-
ческое гипотензивное вмешательство в Красноярской 
краевой офтальмологической клинической больнице 
имени профессора П.Г. Макарова в 2007–2021 годах.

РЕЗУЛЬТАТЫ. Установлено, что среди лиц, подверг-
шихся оперативному лечению по поводу ПОУГ, удельный 
вес мужчин был значимо выше, чем женщин. Средний 
возраст оперированных пациентов был сопоставим на 
всем периоде наблюдения и варьировался от 66,4 до 
69,0 лет. Количество пациентов с далекозашедшей ста-
дией заболевания увеличилось за исследуемый период 

с 50,7% до 75,5% (p<0,001). В 73–83% случаев операции 
выполняли при некомпенсированном умеренно повы-
шенном или высоком офтальмотонусе, в остальных 
случаях — вследствие прогрессирования заболевания.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ. Учитывая преобладание удельного 
веса глаз с далекозашедшей стадией заболевания (50,7–
75,5% случаев), а также высокие исходные показатели 
внутриглазного давления, выдвинуто предположение, 
что в отдельных случаях сохраняется позднее направле-
ние таких пациентов на хирургическое лечение, в насто-
ящий момент связанное с оказанием плановой помощи  
в условиях пандемии.
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Abstract
PURPOSE. Comparative analysis of clinical and demo-

graphic characteristics of patients admitted for surgi-
cal treatment of primary open-angle glaucoma in the 
Krasnoyask Krai over the past 15 years.

METHODS. The study analyzed 2426 medical histo-
ries of patients with primary open-angle glaucoma who 
underwent surgical antihypertensive intervention at the 
Krasnoyarsk Regional Ophthalmic Clinical Hospital named 
after Professor P.G. Makarov in 2007–2021.

RESULTS. It was found that the proportion of men was 
significantly higher than women among patients who 
underwent surgical treatment of glaucoma. The mean age 
of operated patients was comparable across the entire 
period and ranged from 66.4 to 69.0 years. The proportion 

of patients with advanced stage of the disease increased 
during the study period from 50.7% to 75.5% (p<0.001).  
In 73–83% of cases, interventions were performed on pa-
tients with uncompensated, moderately elevated or high 
intraocular pressure.

CONCLUSION. Considering the dominating proportion of 
eyes with advanced stage of the disease (50.7–75.5% of cases), 
as well as high initial levels of intraocular pressure, it can be 
assumed that in some cases such patients are still referred to 
surgical treatment late, although presently it can be associated 
with problems in planned care due to the ongoing pandemic.

KEYWORDS: glaucoma, primary open-angle glaucoma, 
surgical treatment, intraocular pressure, trabeculectomy, 
Krasnoyarsk Krai.

Проблема первичной открытоугольной глау-
комы (ПОУГ) сохраняет свою актуальность  
в мировом и российском масштабе [1–3]. 
Рост заболеваемости глаукомой, в том числе 

как причины инвалидности по зрению, требует про-
должения анализа данной проблемы и способов, 
позволяющих на нее влиять [4–6]. Несмотря на пан-
демию COVID-19, актуальность ПОУГ сохраняется 
[7–12]. 

Из-за стремительно распространяющейся ин- 
фекции COVID-19 11 марта 2020 года Всемирная 
организация здравоохранения объявила о нача-
ле пандемии. Начавшись бурным прогрессирова-
нием, пандемия сохраняется по сей день. Во время 
пандемии офтальмологическая помощь в Красно-
ярском крае продолжалась в том числе и во време-
на перепрофилирования площадей КГБУЗ Красно-
ярской краевой офтальмологической клинической 
больницы им. проф. П.Г. Макарова (ККОКБ) по Вре-
менный инфекционный госпиталь КГБУЗ ККБ №1.  

До 95% всех антиглаукомных операций на террито-
рии Красноярского края выполняется на базе КГБУЗ 
ККОКБ им. проф. П.Г. Макарова, в связи с чем ана-
лиз данных этого учреждения объективно отража-
ет данные о пациентах, поступающих для гипотен-
зивного вмешательства. Полученные данные также 
объективно показывают состояние офтальмологи-
ческой помощи во времена пандемии.

Цель данного исследования — сравнительный 
анализ клинико-демографической характеристики 
пациентов, поступающих на хирургическое лечение 
ПОУГ в Красноярском крае за последние 15 лет. 

Материалы и методы
Выполнен анализ медицинских документов 

2426 пациентов с ПОУГ, прооперированных с гипо-
тензивной целью в ККОКБ им. профессора П.Г. Ма- 
карова в 2007–2021 гг. Критериями оценки яви-
лись: возраст и пол пациента, стадия глаукомы  

Гарькавенко В.В., Балашова П.М.
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Таблица 1. Половозрастная характеристика пациентов в исследуемых хронологических группах. 
Table 1. Chronological sex and age data of studied patients.

Группа / Group Пол / Sex n % Средний возраст, лет 
Mean age, years

I

Мужчины / Men 393 56,63% 67,4±9,06

Женщины / Women 251 36,17% 69,5±9,04

Всего / Total 694 100% 66,4±9,05

II

Мужчины / Men 334 59,43% 66,1±9,53

Женщины / Women 228 40,57% 69,6±9,83

Всего / Total 562 100% 67,5±9,53

III

Мужчины / Men 319 57,07% 65,9±9,91

Женщины / Women 240 42,93% 70,1±9,97

Всего / Total 559 100% 67,6±10,31

IV

Мужчины / Men 317 51,88% 67,3±9,91

Женщины / Women 294 48,12% 70,8±9,97

Всего / Total 611 100% 69,0±10,31

в оперируемом глазу, уровень внутриглазного дав-
ления (ВГД) до и после хирургического лечения  
и вид хирургического вмешательства. ВГД измеря-
лось тонометром Маклакова, стадия ПОУГ устанав-
ливалась по показателям статической и кинетиче-
ской периметрии.

Статистическая обработка проводилась с исполь-
зованием пакета прикладных программ Statistica 7.0 
(StatSoft, Russia). Проверка на нормальность рас-
пределения количественных данных осуществлялась  
с помощью критерия Шапиро – Уилка. При нормаль-
ном распределении показателей использовалась 
описательная статистика, представленная в виде 
среднего значения и стандартного отклонения. Для 
сравнения количественных показателей применялся 
однофакторный дисперсионный анализ с последую-
щими множественными сравнениями по критерию 
Шеффе. Качественные критерии представлены в виде 
абсолютных значений и процентов. При сопостав-
лении выборок по частоте встречаемости признака 
использовали критерий хи-квадрат (χ2). Различия 
считали статистически значимыми при р<0,05.

Согласно дизайну исследования, все пациен-
ты были разделены на 4 хронологические группы. 
В группу I вошли пациенты, прооперированные по 
поводу ПОУГ в 2007 году (694 глаза), в группу II — 
в 2012 году (562 глаза), в группу III — в 2017 году 
(559 глаз), в группу IV — прооперированные в 2021 
году (611 глаз), соответственно. В 2021 году меди-
цинская помощь оказывалась в условиях пандемии 
COVID-19. 

Результаты
При сравнительном анализе поло-возрастной 

характеристики пациентов, во всех исследуемых 
группах преобладал удельный вес пациентов муж-
ского пола (табл. 1). В группе I показатель удель-
ного веса мужчин был выше аналогичного показа-
теля у женщин на 20,5% (р<0,001), в группе II — 
на 19% (р<0,001), в группе III — на 14% (р<0,001), 
в группе IV значимых различий не наблюдалось 
(р=0,394), что соответствует данным других иссле-
дований [3, 13]. 

Средний возраст пациентов в клинических 
группах II и III был сопоставим (p=0,866). В группе 
I этот показатель был меньше на 1,1–1,2 года, чем  
в группах II и III (p=0,037, p=0,029). Максимальные 
значения среднего возраста оперированных паци-
ентов отмечались в группе IV и превышали анало-
гичный показатель группы I на 2,6 года (p<0,001), 
групп II и III — на 1,5 и 1,4 года, соответственно 
(p=0,01; p=0,021).

Средний возраст женщин во всех хронологи-
ческих группах был больше, чем возраст мужчин: 
в группе I — на 2,1 года (p=0,004), в группе II — 
на 3,5 года (p<0,001), в группе III — на 4,2 года 
(p<0,001), в группе IV — на 3,5 года (p<0,001), 
соответственно. 

Средний возраст женщин между группами 
на разных периодах наблюдения статистически 
значимо не различался (pI, II=0,908, pI, III=0,485,  
pII, III=0,585, pI, IV=0,114, pII, IV=0,171, pIII, IV=0,42).  

Хирургия глаукомы в Красноярском крае в 2007–2021 гг: клиника и демография
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Таблица 2. Распределение оперированных пациентов в зависимости от пола и возраста  
в хронологических группах [n, (%)].

Table 2. Distribution of operated patients depending on sex and age in chronological groups [n, (%)].

Группа 
Group

Пол 
Sex

Возраст, лет / Age, years

< 41 41–50 51–60 61–70 71–80 > 80

I

Мужчины / Men, 
n=428 9 (1,30%) 23 (3,31%) 88 (12,68%) 170 (24,50%) 119 (17,15%) 19 (2,74%)

Женщины / Women, 
n=266 5 (0,73%) 6 (0,86%) 41 (5,91%) 88 (12,68%) 106 (15,27%) 20 (2,88%)

Всего / Total, 
n=694 14 (2,01%) 29 (4,18%) 129 (18,59%) 258 (37,18%) 225 (32,42%) 39 (5,62%)

II

Мужчины / Men, 
n=334 4 (0,71%) 11 (1,96%) 71 (12,63%) 122 (21,71%) 110 (19,58%) 16 (2,85%)

Женщины / Women, 
n=228 3 (0,53%) 5 (0,89%) 30 (5,34%) 62 (11,03%) 110 (19,57%) 18 (3,20%)

Всего / Total, 
n=562 7 (1,24%) 16 (2,85%) 101 (17,97%) 184 (32,74%) 220 (39,15%) 34 (6,05%)

III

Мужчины / Men, 
n=319 7 (1,25%) 16 (2,86%) 50 (8,94%) 148 (26,48%) 84 (15,02%) 14 (2,52%)

Женщины / Women, 
n=240 3 (0,54%) 1 (0,18%) 26 (4,65%) 90 (16,10%) 101 (18,07%) 19 (3,40%)

Всего / Total, 
n=559 10 (1,79%) 17 (3,04%) 76 (13,59%) 238 (42,58%) 185 (33,09%) 33 (5,90%)

IV

Мужчины / Men, 
n=317 4 (1,26%) 10 (3,15%) 41 (12,93%) 143 (45.11%) 101 (31.86%) 18 (5,68%)

Женщины / Women, 
n=294 2 (0,68%) 4 (1,36%) 18 (6,12%) 108 (36,73%) 123 (41.84%) 39 (13.27%)

Всего / Total, 
n=611 6 (0,98%) 14 (2,29%) 59 (9,66%) 251 (41.08%) 224 (36,66%) 57 (9,33%)

У мужчин средний возраст в группе I был выше, чем 
в группе III на 1,5 года (p=0,036), в других группах 
различий не выявлено (p>0,05). 

Количество операций и их удельный вес в за- 
висимости от возрастных групп представлены  
в табл. 2. Анализ этих показателей показал, что 
пациенты I, III и IV групп наиболее часто были опе-
рированы в возрасте 61–70 лет (37,18–42,58%),  
в отличие от пациентов II группы, в которой мак-
симальное количество операций было выполнено 
пациентам 71–80 лет (39,15%).

Наибольшее число оперативных вмешательств 
у мужчин во всех четырех хронологических груп-
пах наблюдалось в возрастном отрезке 61–70 лет 
и составило 39,7%, 36,5%, 46,4% и 45,1% соответ-
ственно. Женщинам оперативное лечение чаще 
проводилось в более старшем возрасте. Доля паци-
енток, оперированных в 71–80 лет в первой группе 
составила 39,8%, во второй — 48,2%, в третьей — 
42,0%, в четвертой — 31,9% случаев; в данном воз-
растном диапазоне в группе I число оперативных 
вмешательств у женщин было на 12,0% выше, чем 

у мужчин, в группе II на 15,3%, в группе III и IV — 
15,7% и 15,8% соответственно (p<0,01).

Показатели количества и удельного веса опе-
рированных глаз в зависимости от стадии заболе-
вания и пола пациентов в группах представлены  
в табл. 3. Во всех группах наиболее часто гипотен-
зивная операция выполнялась при далекозашед-
шей стадии глаукомы. Удельный вес оперативных 
вмешательств в данной стадии в течение иссле-
дуемого периода вырос c 50,7% случаев в группе I  
до 75,5% в группе IV (p<0,001). При этом отме-
чается достоверное уменьшение доли пациентов, 
оперированных в начальную стадию глаукомы  
в группах III и IV по сравнению с группой I на 7,2–
7,5% (p<0,001) и с группой II на 5–5,3% (p<0,001). 
Аналогичная картина наблюдается в развитой ста-
дии заболевания: снижение доли оперированных 
пациентов в группах III и IV по сравнению с груп-
пой I составляет 11,3–15,4% (p<0,001) и 9,2–13,2% 
по сравнению с группой II (p<0,001). Доля больных 
с терминальной стадией заболевания в исследуе-
мых группах не отличалась (р>0,05).

Гарькавенко В.В., Балашова П.М.
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Количество и удельный вес глаз с различными 
уровнями стартового ВГД до оперативного лечения 
приведены в табл. 4. 

Как видно из представленной таблицы, в группе III 
наибольший удельный вес оперативных вмешательств 
(41,21%) был выполнен при умеренно повышенном 
ВГД, в остальных исследуемых группах — при ВГД 
более 31 мм рт.ст. Помимо недостигнутых рекоменду-
емых показателей целевого ВГД показанием к опера-
ции во всех хронологических группах являлось про-
грессирование глаукомного процесса у пациентов.

Исходное ВГД у пациентов в группе I состави-
ло 33,11±6,22 мм рт.ст., при выписке — 18,34± 
3,92 мм рт.ст. Выполнено 147 (21,17%) непроника-
ющих глубоких склерэктомий (НГСЭ), 533 (76,8%) 
синустрабекулэктомий (СТЭ) в различных моди-
фикациях, в том числе с применением дренажных 
фильтрующих устройств, 14 (2,02%) других органо-
сохранных гипотензивных вмешательств.

ВГД при госпитализации на оперативное лечение 
у пациентов группы II составило 31,70±6,47 мм рт.ст., 
при выписке ВГД — 18,61±3,48 мм рт.ст. Выпол-

нено 65 (11,57%) НГСЭ, 487 (86,65%) СТЭ в различ-
ных модификациях и 10 (1,78%) других гипотен-
зивных вмешательств.

В группе III исходное ВГД при госпитализации 
составило 31,10±5,89 мм рт.ст., при выписке —  
18,55±4,28 мм рт.ст. Произведено 58 (10,38%) 
НГСЭ, 483 (86,4%) проникающих вмешательств  
и 18 (3,22%) других гипотензивных операций.

В группе IV ВГД до оперативного вмешатель-
ства было 31,89±6,03 мм рт.ст., при выписке — 
16,71±4,02 мм рт.ст. В 23 (3,76%) случаях была 
выполнена НГСЭ, в 574 (93,94%) — СТЭ, в том 
числе с использованием различных дренажей, в 14 
(2,29%) случаях были выполнены прочие гипотен-
зивные пособия.

Во всех группах средние показатели ВГД при 
госпитализации были высокими. Максимальное 
значение этого показателя зафиксировано в группе 
I, в остальных исследуемых группах оно было ниже 
на 1,22–2,01 мм рт.ст. (р<0,01). Среднее значение 
ВГД до оперативного вмешательства в группах II–IV 
статистически не различалось (p>0,05). 

Таблица 3. Распределение пациентов в зависимости от стадии ПОУГ  
и пола во всех хронологических группах [n, (%)]. 

Table 3. Distribution of patients by POAG stage and sex in all chronological groups [n, (%)].

Группа 
Group

Пол 
Sex

Стадия ПОУГ / POAG stage
Всего 
TotalI II III IV Не определена 

Undetermined

I

Мужчины 
Men 42 (6,05%) 117 (16,85%) 220 (31,70%) 30 (4,32%) 19 (2,74%) 428 (61,67%)

Женщины 
Women 35 (5,04%) 67 (9,65%) 132 (19,02%) 23 (3,31%) 9 (1,30%) 266 (38,33%)

Всего 
Total 77 (11,09%) 184 (26,51%) 352 (50,72%) 53 (7,63%) 28 (4,04%) 694 (100%)

II

Мужчины 
Men 35 (6,23%) 76 (13,52%) 197 (35,05%) 21 (3,74%) 5 (0,89%) 334 (59,43%)

Женщины 
Women 15 (2,67%) 61 (10,85%) 124 (22,06%) 17 (3,02%) 11 (1,96%) 228 (40,57%)

Всего 
Total 50 (8,90%) 137 (24,37%) 321 (57,11%) 38 (6,76%) 16 (2,85%) 562 (100%)

III

Мужчины 
Men 11 (1,98%) 47 (8,41%) 221 (39,53%) 25 (4,47%) 15 (2,69%) 319 (57,07%)

Женщины 
Women 11 (1,98%) 38 (6,80%) 146 (26,12%) 22 (3,94%) 23 (4,82%) 240 (42,93%)

Всего 
Total 22 (3,94%) 85 (15,21%) 363 (64,94%) 47 (8,41%) 42 (7,51%) 559 (100%)

IV

Мужчины 
Men 12 (1,96%) 29 (4,75%) 245 (40,10%) 29 (4,75%) 2 (0,33%) 317 (51,88%)

Женщины 
Women 10 (1,64%) 39 (6,38%) 216 (35,35%) 29 (4,75%) 0 (0%) 294 (48,12%)

Всего 
Total 22 (3,60%) 68 (11,13%) 461 (75,45%) 58 (9,49%) 2 (0,33%) 611 (100%)

Хирургия глаукомы в Красноярском крае в 2007–2021 гг: клиника и демография
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Таблица 4. Распределение оперированных глаз в зависимости от уровня ВГД  
до операции в исследуемых группах [n, (%)]. 

Table 4. Distribution of operated eyes depending on IOP level before surgery  
in studied groups [n, (%)].

ВГД, мм рт.ст 
IOP, mm Hg

Хронологическая группа наблюдения / Chronological study group Уровень  
значимости (p)

Significance  
level (p)I 

n=694
II 

n=562
III 

n=559
IV 

n=611

17–19 10 (1,44%) 8 (1,42%) 7 (1,21%) 4 (0,65%)

pI, II=0,831 
рI, III=0,967 
рI, IV=0,269 
рII, III=0,992 
рII, IV=0,309 
рIII, IV=0,45

20–22 29 (4,18%) 24 (4,32%) 26 (4,60%) 17 (2,78%)

pI, II=0,952 
рI, III=0,789 
рI, IV=0,225 
рII, III=0,87 
рII, IV=0,22 
рIII, IV=0,12

23–26 79 (11,38%) 65 (11,52%) 77 (13,82%) 85 (13,91%)

pI, II=0,991 
рI, III=0,235 
рI, IV=0,197 
рII, III=0,307 
рII, IV=0,265 
рIII, IV=0,987

27–31 226 (32,56%) 208 (37,06%) 230 (41,21%) 211 (24,53%)

pI, II=0,112 
рI, III=0,002 
рI, IV=0,488 
рII, III=0,175 
рII, IV=0,41 
рIII, IV=0,023

Более 31 350 (50,43%) 257 (45,57%) 219 (39,21%) 294(48,12%)

pI, II=0,109 
рI, III<0,001 
рI, IV=0,436 
рII, III=0,031 
рII, IV=0,447 
рIII, IV=0,003

Как показало сравнение, преимущественно вы- 
полняли СТЭ (76,8–93,94% случаев). Удельный вес  
НГСЭ в группе снижался во всех хронологиче-
ских группах наблюдения (pI, II<0,01; pII, III>0,05;  
pIII, IV<0,01). 

Частота развития послеоперационных ослож-
нений в виде гифемы, гипотонии, ирита, синдро-
ма мелкой передней камеры, цилиохориоидальной 
отслойки, гипертензии, наружной фильтрации вну-
триглазной жидкости, прогрессирования катаракты 
во всех исследуемых группах в общем не превыша-
ла 13–18%.

Заключение
Оперативное лечение ПОУГ у мужчин выпол-

няли чаще, чем у женщин, причем в исследуемом 
хронологическом периоде разница показателей 
удельного веса мужчин и женщин уменьшилась  
с 20,5% в 2007 году до 4% в 2021 году. Средний воз-
раст пациентов, прооперированных по поводу гла-
укомы, во всех группах был сопоставим. Мужчины 
в 36,5–46% случаев были прооперированы в возрас-
те 61–70 лет, женщины в 32–48% случаев — в воз-
расте 71–80 лет. Удельный вес оперированных глаз  

Гарькавенко В.В., Балашова П.М.
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в далекозашедшей стадии ПОУГ с 50,7% в 2007 году 
увеличился до 75,5% в 2021 году. В 73–83% случа-
ев операции выполняли при некомпенсированном 
умеренно повышенном и высоком показателях ВГД. 

Хирургическое лечение глаукомы остается 
максимально эффективным, несмотря на обшир-
ный арсенал гипотензивных препаратов. Учитывая 
высокий показатель удельного веса глаз с далеко 
зашедшей стадией заболевания в последней хро-
нологической группе, а также недостигнутые стар-
товые показатели целевого ВГД для этой стадии, 

можно предполагать, что позднее направление 
пациентов на хирургическое лечение может быть 
связано с особенностями оказания плановой меди-
цинской помощи в условиях пандемии.
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