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Сахарный диабет и его осложнения в на-
стоящее время являются важнейшей меди-
ко-социальной и экономической проблемой.
Одним из самых тяжелых офтальмологиче-
ских проявлений сахарного диабета являет-
ся диабетическая ретинопатия, которая по-
степенно выходит на первое место по инва-
лидности и слепоте среди лиц трудоспособ-
ного возраста [1, 2].

Диабетическая ретинопатия — это мик-
роангиопатия с первичным поражением пре-
капиллярных артериол и капилляров. При
развитии процесса капилляры теряют пе-
рициты, при этом утолщается базальная
мембрана и нарушается перфузия. Все это
приводит к веностазу, изменению реоло-
гии крови, усилению гипоксии, увеличению
проницаемости сосудистой стенки, к отеку
и развитию фибропролиферативного про-
цесса [1–3].

Медикаментозная терапия диабетиче-
ской ретинопатии во многом зависти от фор-
мы и стадии процесса. Одним из направ-
лений лечения данной патологии является
поиск препаратов, которые способствовали
бы восстановлению и сохранению регулятор-
ных механизмов межклеточного взаимодей-
ствия, что обусловливает актуальность на-
шего исследования.

К группе таких препаратов относит-
ся НОРМОФТАЛ — пептидный комплекс,

включающий лизин и глутаминовую кисло-
ту, обладающий тканеспецифическим дей-
ствием на клетки сетчатки глаза. Препа-
рат НОРМОФТАЛ разработан Санкт-Пе-
тербургским институтом биорегуляции и ге-
ронтологии СЗО РАМН. Механизм дей-
ствия этого комплекса состоит в активиза-
ции и регуляции биосинтеза белка в клет-
ке, что приводит к стимуляции деления кле-
ток сетчатки глаза, в том числе фоторецеп-
торов [3–5]. Важным является то, что пре-
парат Нормофтал относится к нанопепти-
дам, которые представляют собой короткие
цепочки из нескольких аминокислот, каж-
дая цепочка аминокислот имеет чекую по-
следовательность и пространственную кон-
фигурацию, и поэтому комплементарна (со-
ответствует) активному участку ДНК со-
ответствующей клетки [5]. Глазной пептид
комплементарен (соответсвует) активному
участку ДНК– тканям глаза [3, 5]. Учи-
тывая это свойство, применение препара-
та НОРМОФТАЛ у больных с диабетиче-
ской ретинопатией, где поражение идет на
уровне сетчатой оболочки глаза, является
актуальным и перспективным.

Целью данного исследования было изу-
чение эффективности применения препара-
та НОРМОФТАЛ в лечении больных с диа-
бетической ретинопатией на основе клинико-
функциональных методов исследования.

Проблеми ендокринної патологiї № 2, 2011 41



Клiнiчна ендокринологiя

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Для сравнения эффективности препара-
та Нормофталм пациенты с диабетической
ретинопатией препролиферативной формы
были условно разделены на две группы:
1 (основная) группа — 38 пациентов (76 глаз)
принимали на фоне базовой терапии НОР-
МОФТАЛ по две капсулы (0,0001 г) 2 раза
в день; 2 (контрольная) группа — 37 боль-
ных (64 глаза), которые принимали базовую
терапию. Пациенты обеих групп были сопо-
ставимы по возрасту, полу, форме сахарного
диабета и его компенсации.

Всем больным были проведены обсле-
дования: визометрия, офтальмоскопия, био-
микроскопия, автоматическая статическая

периметрия Humphrey Field Analyzer–II 750
(«Humphrey-Zeiss», США). Исследования
сетчатки и зрительного нерва были проведе-
ны при помощи оптической когерентной то-
мографии (ОКT) на аппарате Stratus OCT
3000 («Carl Zeiss Medites», Германия), позво-
ляющей количественно оценить структуру
сетчатки, а также при помощи сканирующе-
го лазерного (Гейдельбергского) томографа
TOPCON 3D OCT-1000 (Германия), позво-
ляющего получать трёхмерное изображение
диска зрительного нерва и сетчатки.

Обработка полученных данных проведе-
на с помощью программы STATISTICA for
Windows 5.0.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

В результате применения препарата
НОРМОФТАЛ у 29 больных (76,3%) ос-
новной группы отмечено повышение остро-
ты зрения с 0,5 до 0,8, у девяти больных
(23,7%) осталось без изменения. В контроль-
ной группе, где пациенты получали базовую
терапию, повышение остроты зрения было
качественно ниже и только у 14 больных
(37%). Полученные результаты сохранялись
в течение 6–9 месяцев.

Для объективной оценки функциональ-
ной активности сетчатки больным прово-
дилась статическая компъютерная пери-
метрия, которая показала динамику све-
точувствительности сетчатки. У больных
основной группы, принимавших препарат
НОРМОФТАЛ, было отмечено уменьше-
ние количества точек со сниженной све-
точувствительностью, что представлено
в табл. 1.

Как видно из приведенной таблицы,
у больных, которые применяли препарат
НОРМОФТАЛ, увеличение светочувстви-
тельности сетчатки было почти в 3 раза ча-
ще, чем у больных контрольной группы.

Исследование суммарного поля зрения
до и в разные сроки после лечения прово-
дилось у всех пациентов обеих групп. На-
ми учитывалась динамика суммарного поля

зрения и размеры скотом под воздействием
получаемой терапии.

Исходные данные у всех обследуемых па-
циентов были статистически сопоставимы-
ми. До лечения при проведении перимет-
рии отмечалось значительное сужение гра-
ниц суммарного поля зрения (до 505°) у па-
циентов обеих групп. Также были отмече-
ны метаморфопсии, центральные и парацен-
тральные относительные скотомы. Динами-
ка суммарного поля зрения представлена
в табл. 2.

Как видно из представленных данных,
у пациентов контрольной группы через 6 ме-
сяцев после проведенного лечения суммар-
ное поле зрения уменьшалось, практически
достигая исходного уровня. У больных ос-
новной группы статистически достоверное
расширение границ поля зрения сохраня-
лось и через 6 месяцев.

Для объективной оценки влияния при-
меняемого лечения на состояние сетчатой
оболочки нами была применена оптическая
когерентная томография. У больных основ-
ной группы на фоне применения препара-
та НОРМОФТАЛ наблюдалось уменьшение
толщины сетчатки с 454 ± 3,2 до 398 ± 3,5
(p < 0,05), которое удерживалось до 6 меся-
цев. У пациентов контрольной группы вы-
явлена положительная тенденция к умень-
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Т а б л и ц а 1
Светочувствительность сетчатки в основной и контрольной группе

по данным компъютерной периметрии

Светочувствительность
Количество глаз (%)

основная
группа

контроль

Увеличена 61 (80,3%) 22 (34,4%)

Снижена 4 (5,2%) 28 (43,8%)

Без изменений 11 (14,5%) 14 (21,9%)

Всего 76 (100%) 64 (100%)

Т а б л и ц а 2
Динамика суммарного поля зрения у пациентов с диабетической ретинопатией

до, после лечения и в отдаленные сроки

Группа
Суммарное поле зрения

до лечения после
лечения

через
6 месяцев

через 12
месяцев

Основная (n = 76) 505,48 ± 2,58 530,48 ± 3,56
p < 0,05

516,34 ± 3,06
p < 0,05

510,42 ± 3,52
p > 0,05

Контроль (n = 64) 505,84 ± 3,38 515,21 ± 2,81
p < 0,05

508,42 ± 3,12
p > 0,05

506,46 ± 2,86
p > 0,05

П р и м е ч а н и е. * — p — значимость отличий с показателем до лечения в группе.

шению макулярного отека, однако разница
показателей до и после лечения не была до-
стоверной.

Препарат Нормофтал всеми больными

переносился хорошо, аллергических реак-
ций ни у одного пациента не отмечено.

ВЫВОДЫ

1. Проведенные исследования свидетель-
ствуют о достаточной эффективности
препарата НОРМОФТАЛ, который об-
ладает тканеспецифическим действи-
ем на клетки сетчатки глаза, улуч-
шает их трофику способствует норма-
лизации функциональных изменений,
что выражается в повышении остро-
ты зрения у 76,3% больных и увели-
чении светочувствительности сетчат-
ки почти в 3 раза чаще, чем у больных
контрольной группы.

2. Препарат НОРМОФТАЛ оказывает
положительное влияние на клетки ней-
роэпителия, что подтверждается опти-
ческой когерентной томографией, ука-
зывающей на уменьшение толщины
сетчатки.

3. Применение препарата Нормофтал
способствует восстановлению активно-
сти сетчатки за счет тканеспецифиче-
ского действия, что указывает на пер-
спективность его применения в лече-
нии диабетической ретинопатии.
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ЗАСТОСУВАННЯ ПРЕПАРАТУ НОРМОФТАЛ
У ХВОРИХ З ДIАБЕТИЧНОЮ РЕТИНОПАТIЄЮ
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Харкiвська медична академiя пiслядипломної освiти

Результати здiйсненого дослiдження засвiдчують достатню ефективнiсть препарату Нормо-
фтал, який має специфiчну тканинну дiю на клiтини сiткiвки ока, покращує їх трофiку, що
сприяє нормалiзацiї функцiональних змiн. Виявлено позитивний вплив препарату Нормофтал
на зоровi функцiї. Застосування препарату сприяє вiдновленню активностi сiткiвки, що вказує
на перспективнiсть його застосування у лiкуваннi дiабетичної ретинопатiї.
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Результаты проведенного исследования свидетельствуют о достаточной эффективности пре-
парата Нормофтал, который обладает тканеспецифическим действием на клетки сетчатки глаза,
улучшает их трофику, что способствует нормализации функциональных изменений. Выявлено
положительное действие препарата Нормофтал на зрительные функции. Применение препарата
Нормофтал способствует восстановлению активности сетчатки, что указывает на перспектив-
ность его применения в лечении диабетической ретинопатии.
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