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В предлагаемых вниманию читателей тезисах представ­
лены материалы работ республиканской научной конференции,
посвященной 50-летию оригинального отечественного метода лечебно­
профилактической медицины, ветеринарии и животноводства, пред­
ложенного академиком В. П. Филатовым.

Полувековой опыт применения тканевых препаратов свидетельст­
вует об их безвредности, высоком уровне фармакофизиологической ак­
тивности и лечебной ценности.

В значительной степени изучены химический состав и фармаколо­
гические свойства их. Открыты новые стороны механизма действия.

Установлено преимущество тканевых препаратов по В. П. Фила­
тову как стимуляторов резистентности, по сравнению с другими не­
специфическими лекарственными средствами.

Метод тканевой терапии заслуженно пользуется большой популяр­
ностью как в нашей стране, так и за рубежом. Советский Союз экспор­
тирует тканевые препараты во многие страны мира.

Тезисы работ содержат данные экспериментальных исследова­
ний, характеризующих фармако-физиологические свойства и лечебно­
профилактическую эффективность тканевых препаратов.

Приведены сведения о влиянии тканевых препаратов на системы.
регулирующие резистентность организма — иммунологическую реак­
тивность, различные виды обмена и центральную нервную систему.

Определенное внимание уделено современным методам качествен­
ной оценки тканевых препаратов в условиях производства.

В разделе, посвященном клинике, представлены результаты при­
менения тканевых препаратов в различных областях лечебной меди­
цины.

В отдельном разделе тезисов отражена эффективность примене­
ния биогенных стимуляторов в ветеринарии и животноводстве.

Материалы исследований представляют интерес для врачей*' зоо­
инженеров и научных работников различных профилей. ч....
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дрома, слезоточения, светобоязни, отека роговой оболочки, ак­
тивизировался процесс эпптелизацип. Острота зрения повыси­
лась на 14 глазах до 0,1—0,4, на 4 глазах — 0,04—0,08 и в том
же количестве осталась без перемен.

Вторая группа больных (33 человека, 57 глаз) в возрасте
от 36 до 67 лет, получала лечение по поводу различных видов
дистрофии сетчатки и стекловидного тела. Этим больным ди­
адинамофорез тканевых препаратов назначали с первого дня
поступления в стационар в составе комплексной деднетрофи-
ческой терапии. Для диадинамофореза пользовались экстрак­
том алоэ, либо его смесью с аскорбиновой и никотиновой кис­
лотой, а также стекловидным телом.

Результаты лечения оценивались на основе данных функ­
циональных исследований (острота зрения, цветоощущение,
различение фигур Гайдингсра на макулотестере, периметрия,
кампиметрия). Улучшение зрительных функций в той пли иной
форме было отмечено у всех лечившихся больных, причем ост­
рота зрения повысилась на 0,1—0,4 на 16 глазах, на 0,04—0,08
на 22 глазах, осталась без перемен на 19 глазах. Тем не менее,
у них отмечено улучшение периферического зрения, уменьше­
ние протяженности скотом, улучшение цветоощущения.

Таким образом, анализ эффективности диадинамофореза
тканевых препаратов дает основание рекомендовать этот ме-
юд лечения, объединяющий лечебный эффект тканевой тера­
пии и импульсных воздействий, для применения в клинической
практике врача-офтальмолога.

К ВОПРОСУ ИЗУЧЕНИЯ ВЛИЯНИЯ БИОСЕДА
НА ОБМЕННЫЕ ПРОЦЕССЫ И ГЕМОДИНАМИКУ

ПРИ ДИСТРОФИЧЕСКИХ ИЗМЕНЕНИЯХ
В ОБОЛОЧКАХ ГЛАЗА

А. Ф. Неделька
г. Запорожье

Дистрофические изменения в оболочках глаза являются
одной из основных причин резкого снижения зрения (С. Н,
Горькова, 1967; К. В. Трутнева и соавт., 1968; Мюллер, 1971).
Поражение наиболее активных в физиологическом отношении
центральных отделов сетчатки, как правило, носит прогресси­
рующий, двухсторонний характер. В последние годы заболе­
вание все чаще встречается не только в пожилом возрасте, но
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й у Лиц среднего, работоспособного возраста, что придает про­
блеме социальную значимость.

Мы ввели в комплексную терапию дистрофических лзмене-
ный в оболочках глаза препарат биосед «ВР», технологические
основы которого непосредственно связаны с методом В. П.
Филатова. В офтальмологической практике известно примене­
ние этого биостимулятора субконъюнктивально, в инстилля­
циях, путем ванночкового электрофореза. Нами использован
метод эндоназального электрофореза, обеспечивающий сочета­
ние трофического действия гальванического тока с лекарст­
венным действием препарата. На курс лечения назначили 10
сеансов, продолжительностью 20 минут каждый. Всем больным
до и после лечения проводили исследование остроты зрения,
поля зрения, реоофтальмографию. Под наблюдением было 43
больных (80 глаз) — 30 мужчин и 13 женщин. Возраст боль­
ных колебался от 18 до 75 лет. У 28 установлена сухая форма
склеротической центральной дистрофин, у 15 — миопическая
дистрофия желтого пятна. Площадь зоны дистрофии колеба­
лась в пределах 0,5—03 ДП. Изменения в макулярной области
сопровождались снижением остроты зрения, сужением поля
зрения, наличием абсолютных и относительных центральных
скотом, метаморфопсиями. Изменение реографических показа­
телей, характеризующих кровенаполнение сосудов увеального
тракта, наблюдали на 23 глазах.

В качестве контроля проанализированы истории болезни
40 больных с такими же формами центральных дистрофий сет­
чатки, которым проводили консервативную терапию, без эндо­
назального электрофореза с биоседом «ВР».

В результате проведенного лечения при склеротической
центральной дистрофии сетчатки острота зрения повысилась
на 0,1—0,2 на 32 глазах, на 0,3—0,4 на 8 глазах, осталась без
изменений на 10 глазах; суммарное поле зрения увеличилось
во всех случаях на 35—70, уменьшились абсолютные централь­
ные скотомы на 5—10.

При миопической дистрофии желтого пятна острота зрения
повысилась на 0,1—0,2 на 18 глазах, на 0,3 на 2 глазах, на
10 глазах осталась без изменений, суммарное поле зрения рас­
ширилось на 25—50. Географический коэффициент увеличился
в 1,5—2 раза в 46% случаев.

В контрольной группе больных острота зрения повысилась
на 0,1—0,2 на 43 глазах, на 0,3 — в одном случае, на осталь­
ных глазах осталась без изменений. Поле зрения расширилось
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на 10—30 в 30 случаях. Географический коэффициент
увеличился в 1,5 раза в 23% случаев. Полученные результаты
в 75% случаев сохранились в отдаленные сроки (6 мес.), к мо­
менту проведения второго курса лечения.

Таким образом, проведенный нами клинический опыт ис­
пользования биоседа «ВР» для эндоназального электрофореза
свидетельствует о его стимулирующем влиянии на обменные
процессы в глазу в большей степени, чем на циркуляторные.
Препарат может быть использован в комплексной терапии ди­
строфических процессов в оболочках глаза.

ПРИМЕНЕНИЕ ТКАНЕВЫХ ПРЕПАРАТОВ, АДАПТОГЕНОВ
И БИОЛОГИЧЕСКИ АКТИВНЫХ ВЕЩЕСТВ В КЛИНИКЕ

ГЛАЗНЫХ БОЛЕЗНЕЙ

Н. М. Тихомирова, Г. Ф. Качалина, В. П. Скрипко
г. Владивосток

В клинике глазных болезней с целью лечения различной
глазной патологии нашли широкое применение биологически
активные вещества: элеутерококк, прополис хлорофилл на­
трия.

Настойка элеутерококка применялась в комплексном лече­
нии таких заболеваний, как прогрессирующая близорукость,
первичная глаукома, при вялотекущих воспалительных про­
цессах — герпетические кератиты, увеиты, травмы органа зре­
ния. Препарат относится к группе веществ, активно воздейст­
вующих через нейроэндокринную систему' на иммунитет, об­
менные процессы в организме, нормализуя их, укрепляя орга­
низм человека, тем самым делая его резистентным к различ­
ным заболеваниям. Применение препарата, по сравнению с
больными контрольной группы, оказало положительный эф­
фект в лечении больных с различной глазной патологией. Осо­
бую ценность применение элеутерококка представило в плане
лечения рецидивов вялотекущих воспалительных заболева­
ний, герпетических кератитов. Нормализуя иммуннореактив­
ные процессы при длительном применении, препарат в ряде
случаев способствует выздоровлению.

Лечебные свойства прополиса были известны людям с древ­
нейших времен. Прополис считался антитоксическим и зажив­
ляющим раны веществом. В настоящее время известно, что в 
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