




Почему необходимо выбрать 
данный цикл офтальмологии ?

Современная хирургия это микрохирургия которая 
позволяет под микроскопом производить более точное 
удаление пораженной ткани и совмещение здоровой.

.  



Основоположником по внедрению 
микрохиругической техники в Казахстане 
являются офтальмологи



Глазные микрохирургические иглы отличаются 
специальной формой режущей части, что необходимо 
для прохождения через плотные оболочки глаза 
(роговицу, склеру) и в то же время исключают 
возможность прорезания.

 Обычно используют иглы длиной 5 мм и 
специальные иглодержатели. Все большее 
распространение получают атравматические иглы с 
нитью, впаянную в торцевую часть. Шовный материал 
для операций на глазном яблоке, как правило, имеет 
диаметр 15-30 мкм





Благодаря микрохирургии традиционные 
офтальмологические операции стали значительно 
более безопасными, что позволило расширить 
показания к их использованию.  Самым 
распространенным методом в последние десятилетия 
в Европе, США, азиатском регионе является метод 
факоэмульсификации. В настоящее время хирургия 
катаракты связана с небольшим разрезом, т.е. 
хирургическое вмешательство, предусматривающее 
разрез длиной от 3 до 5 мм. В таких случаях удаление 
катаракты в обязательном порядке выполняется путем 
факоэмульсификации.





Факоэмульсификация –
это техника, задуманная и разработанная Kelman C.  в 
60-х годах с целью удаления катаракты методом 
экстракапсулярной экстракции через небольшой 
разрез, используя энергию ультразвука



Основные этапы ФЭК с имплантацией 
ИОЛ
Разрез
Введение в ПК вископрепарата
Капсулорексис
Гидродиссекция
Гидроделинеация
Фрагментация ядра
Эмульсификация и аспирация фрагментов ядра
Аспирация эпинуклеарных и кортикальных хрусталиковых 

масс
Полировка задней капсулы
Имплантация ИОЛ
Аспирация вископрепарата
Герметизация разреза



Тоннельный разрез 
роговицы



Капсулорексис



Аспирация хрусталиковых 
масс
Имплантация ИОЛ
Инжекторная Пинцетная





Асферические ИОЛ – AcrySof Restor Aspheric 
предупреждают появление бликов, повышают 
контрастность, приближая характеристики 
искусственного хрусталика к свойствам хрусталика 
молодого человека. Зрительный комфорт в темное 
время суток.

Торическая ИОЛ  Acrysof IQ корригирует астигматизм 
до 4, 0 диоптрий.



Интраокулярные  линзы



AcrySof Toric – показана при сочетании 
катаракты и астигматизма



AcrySof Toric

В результате операции пациент получает 
максимально возможную остроту и качество 
зрения, что наглядно представлено на самой 
правой фотографии



Псевдоаккомодирующая ИОЛ AcrySof® 
ReSTOR® - благодаря особой 
конструкции обеспечивает высокое 
качество зрения вдаль и вблизи 



Внедрение микрохирургической техники 
значительно улучшились результаты 
операций. Это в первую очередь относятся 
операции по поводу катаракт, глаукомы, 
реконструктивные операции на глазу, 
пересадке роговицы. Имплантация 
интраокулярной линзы требует только 
микрохирургической техники. Разработан 
ряд новых операций, выполнимых только по 
микрохирургической технике. К ним 
относятся операции на зоне шлеммова 
канала (синусотомия, трабекулотомия, 
трабекулэктомия  и др.), пластические 
операции на радужке. 



Ожог глаз и лица



Последствия ожога - 
заращение век, слепота



Контузионный разрыв 
сетчатки и сосудистой 

оболочки





Кафедра располагается на базе Казахского 
«ордена «Знак Почета» научно-

исследовательского института глазных 
болезней. 

Ул.Толе Би 95 а угол ул. Байтурсынова, 1 этаж 



Штат кафедры
Всего: 6 штатных сотрудников
- профессора, дмн. –3;
- доцент, кмн. - 2;
- ассистенты, кмн –2.;



Коллектив кафедры



Опытные сотрудники кафедры 
проводят клинический прием и 

консультации



Студенты знакомятся с 
современными методами 

диагностики



и лечения, проводимых в 
КазНИИ ГБ



Благодарим  за внимание !
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