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КРИСТАЛЛОГРАФИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ КСЕНОПЛАСТИКИ ПРИ 

ХОРИОРЕТИНАЛЬНОЙ ДИСТРОФИИ СЕТЧАТКИ У ДЕТЕЙ 

В организме человека находится различные биологические жидкости. Каждый из них имеет 
определенные кристаллографические картины в зависимости от содержания химического компонента. На 
каждом этапе развития дистрофических патологий сетчатки дают различные кристаллографические картины. 
Изучить особенности кристаллограмм нативной слезы при различных стадиях развития хориоретинальных 
дистрофий сетчатки. 
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CRYSTALLOGRAPHIC ASSESSMENT OF THE EFFICIENCY OF XENOPLASTY IN CHORIORETINAL 

RETINAL DYSTROPHY IN CHILDREN 

ANNOTATION. 

We studied a crystallographic picture in patients with retinal dystrophy. We noted a destruction of the main 
stems of fernlike crystallization of tears. We diagnosed the damaged main branches and erratic secondary forks. With 
extensive macular foci with visual acuity of 0.02 - 0.03, scattered crystals are diagnosed around the entire perimeter. 
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Клинические наблюдения и исследования 
выполнены на здоровых глазах 10 добровольцев (20 
глаз) и 24 больных с различной патологией глаза и 
различной степени тяжести (24 глаза), находившихся 
на стационарном и амбулаторном лечении в (2020-
2021 гг.). Возраст пациентов колебался от 12 до 16 лет. 
Мужчин было 18, женщин - 6. осложненная 
хориоретинальная дистрофия при прогрессирующей 
миопии в 16 случаев, пигментная дистрофия 
ссетчаткки у детей 

Для фоторегистрации кристаллограмм слезы 
разработана и применена цифровая фотостудия, 
состоящая из цифровой фотокамеры, совмещенной с 

бинокулярным микроскопом и персонального 
компьютера, позволяющая одномоментно 
фотографировать, архивировать и систематизировать 
полученных результатов. В начальном периоде не 
экссудативной формы у 4 пациентов, атрофии 
пигментного эпителия и хориокапиллярного слоя у 9 
больных. Всем пациентам нами проводились 
ксенотрансплантация для лечения хориоретинальных 
дистрофий сетчатки Видны расположенные ветки 
кристаллов с закругленными концами вторичных 
разветвлений. Между ними много пустых участков 

 

 

Рис. 1. Кристаллограмма при обширной хориоретинальной дистрофии сетчатки. До лечения. 
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Рис.2. Кисталлограмма хориоретинальной дистрофии сетчатки после лечения. Видны хорошо оформленные 

ветки сосны со вторичными неравновеликими разветвлениями. 

 

Обсуждение результатов. Кристаллизации 

при ХРД сетчатки во всех проявлениях резко 

отличаются от других патологиях глаза, нет ни 

снежинки, ни ромашки, ни сосновые ветки. В ранних 

стадиях видны грубые оборванные стебли, от него 

отходит разновеликие вторичные разветвления ветки 

второго порядка. (острота зрения 0.08-0.1). А при 

остроте зрения 0.02 - 0.03 на глазном дне огромные 

очаги макулодистрофии сетчатки с узкими сосудами 

видны кристаллы без никаких главных стеблей 

папортника. Кристаллы разбросаны по всему 

периметру нет порядка, не связанные друг с другом. 

Это свидетельствует о грубом нарушении как 

гемодинамики, так и нарушения местного 

иммунитета. В результате чего резко нарушены 

сбалансированности органических и неорганических 

соединений в тканях глазного яблока. Клинически это 

подтверждается резким ухудшением зрительных 

функций. В случаях, где после ксенопластики 

отмечалось улучшение зрительных функций, в 

кристаллограммах появились некоторые прямые 

стебли. 

Заключение. Кристаллизации при 

хориоретинальных в основном элементы 

папортниковых кристаллизаций. Видны грубые 

оборванные стебли, от него отходит разновеликие 

вторичные разветвления ветки второго порядка.

 Когда на глазном дне огромные очаги 

макулодистрофии сетчатки с узкими сосудами видны 

кристаллы без главных стеблей папортника. 

Кристаллы разбросаны по всему периметру, нет 

порядка. Видны отдельно сформированные разно 

калибрные кристаллы, не связанные друг с другом. 

Что свидетельствует о грубом нарушении как 

гемодинамики, так и нарушения местного 

иммунитета.  В случаях, где после ксенопластики 

отмечалось улучшение зрительных функций в 

кристаллограммах появилась некоторые прямые 

стебли, кое где появились папортниковые 

кристаллизации. 

 

Список литературы/ Iqtiboslar/ References 

1. Андюшкин А.И. , Сапожников С.П. Карпунина А.В. Кристаллография биологических жидкостей. 

Вестник Чувашского университета 2013. N. 3. С. 355- 359 

2. Бескоровайная И.Н., Наконечный Д.А., Бескоровайная А.А.., ТкаченкоМ.К. Роль 

кристаллографических различий слезной жидкости в определении форм диабетической ретинопатии. 

Актульные проблемы судебной медицины. 2016. Вып.2 (54) т.16.С 323- 325. 

3. Белоглазов В.Г. Атькова Е.Л., Федоров А.А., Сафонова Т.Н. Малаева Л.В. Возможности 

применения метода кристаллографии слезы при патологии слезоотводящей системы. Вестник офтальмологии 

2003 N. 4. С . 49-52. 

4.Мухамадиев Р.О. Рахимова Л.Д., Абдуллаев Г.А. Кристаллографическая диагностика слезы при 

хориоретинальной дистрофии сетчатки. Материалы Актульные вопросы нейрооофтальмологии. Москва 2018 г 



Часть II  

ОРИГИНАЛЬНЫЕ СТАТЬИ  

Ибатова Ш.М., Ачилова Ф.А.  

ОСНОВНЫЕ ФАКТОРЫ РИСКА РАЗВИТИЯ ОЖИРЕНИЯ У ДЕТЕЙ И 

ПОДРОСТКОВ 2 

Иллек Я.Ю., Суетина И.Г., Хлебникова Н.В. 

КЛИНИЧЕСКИЙ И ИММУНОМОДУЛИРУЮЩИЙ ЭФФЕКТЫ 

ОЗОНОТЕРАПИИ У ДЕТЕЙ С ПЕРСИСТИРУЮЩИМ АЛЛЕРГИЧЕСКИМ 

РИНИТОМ 5 

Исанова Ш.Т., Абдуллаева Н.Н., Джўрабекова А.Т, Мухторова М.А. 

ЎСМИРЛАРДА МЕТАБОЛИК СИНДРОМДАГИ ДИҚҚАТ БУЗИЛИШЛАРИ 11 

Исламов Ш.Э., Якубов М.З., Норжигитов А. 

МОРФОЛОГИЧЕСКИЕ ИЗМЕНЕНИЯ НАДПОЧЕЧНИКОВ ПРИ 

ОДНОКРАТНОМ ВОЗДЕЙСТВИИ ХЛОРАТА МАГНИЯ 16 

Исламов Ш.Э., Махматмурадова Н.Н., Нормахматов И.З. 

МОРФОФУНКЦИОНАЛЬНОЕ СОСТОЯНИЕ НАДПОЧЕЧНИКОВ ПРИ 

ВВЕДЕНИИ ДИСТИЛЛИРОВАННОЙ ВОДЫ 22 

Кодирова М. М., Хайдарова С.Х., Ачилова Ф.А. 

КЛИНИКА И ОСНОВНЫЕ ПРИЗНАКИ НЕВРОТИЧЕСКОГО 

МИОКАРДИТА НА ЭКГ У ДЕТЕЙ РАННЕГО ВОЗРАСТА 30 

Кулдашев С.Ф., Мухаммадиева Л.О., Рузметова С.У., Умарова С.С. 

ERTA YOSHDAGI BOLALARDA O’TKIR VA QAYTALANUVCHI 

OBSTRUKTIV BRONXIT KECHISHINI OLDINDAN TAXMIN QILISHDA 

BALG’AM XUSUSIYATLARINI AHAMIYATI 33 

Қудратова Г.Н., Холмурадова З.Э. 

АНЕМИЯСИ БОР БЕМОРЛАРДА ОШҚОЗОН ШИРАСИДА МОЧЕВИНА 

МИҚДОРИНИ АНИҚЛАШ ВА УНИНГ АХАМИЯТИ 36 

Кузибаева Н.К.  

ОЦЕНКА СОСТОЯНИЯ ЗДОРОВЬЯ ДЕТЕЙ С ВРОЖДЕННЫМИ 

ПОРОКАМИ СЕРДЦА В НЕОНАТАЛЬНОМ ПЕРИОДЕ 38 

Лим М.В., Володин Н.Н., Шавази Н.М., Лим В. И. 

РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ И СТРУКТУРА ВРОЖДЕННЫХ ПОРОКОВ 

СЕРДЦА У НОВОРОЖДЕННЫХ ДЕТЕЙ В САМАРКАНДСКОЙ ОБЛАСТИ 42 

Мардиева Г.М., Ашуров Ж.Н., Бахритдинов Б.Р., Якубов Г.А. 

РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКАЯ СИМПТОМАТИКА ПНЕВМОНИИ У ДЕТЕЙ 

РАННЕГО ВОЗРАСТА 46 

Махмудов Х.У., Ахмеджанова Н.И, Ахмеджанов И.А. 

РОЛЬ ТУБУЛОИНТЕРСТИЦИАЛЬНЫХ ИЗМЕНЕНИЙ ПРИ 

ФОРМИРОВАНИИ КЛИНИЧЕСКОЙ ХАРАКТЕРИСТИКИ ХРОНИЧЕСКОГО 

ГЛОМЕРУЛОНЕФРИТА У ДЕТЕЙ 50 

Мухамадиев Р.О.,  Сайдалиев  У.Т. 
КРИСТАЛЛОГРАФИЧЕСКАЯ  ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ  ПРИ 

КСЕНОСКЛЕРОПЛАСТИКИ 

ПРОГРЕССИРУЮЩЕЙ МИОПИИ 54 

Мухамадиев Р.О., Сайдалиев У.Т. 

КРИСТАЛЛОГРАФИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА  ЭФФЕКТИВНОСТИ  

КСЕНОПЛАСТИКИ  ПРИ   ХОРИОРЕТИНАЛЬНОЙ ДИСТРОФИИ 

СЕТЧАТКИ У ДЕТЕЙ 

 56 



Рузикулов Н.Ё., Маматкулова Ф. Х., Ибатова Ш. М. 

CРАВНИТЕЛЬНЫЕ ПОКАЗАТЕЛИ КЛЕТОЧНОГО И ГУМОРАЛЬНОГО 

ФАКТОРОВ ИММУНИТЕТА ПРИ ЗАБОЛЕВАНИЯХ ПОЧЕК ОБМЕННОГО 

ГЕНЕЗА 111 

Рустамов М.Р., Закирова Б.И., Ибрагимова М.Ф., Махмудова З.Р., Джураев 

Ж.Д., Мамаризаев И.К. 

ВЛИЯНИЕ УРОВНЯ ВИТАМИНА Д НА РАЗВИТИЕ АЛЛЕРГИЧЕСКИХ 

ЗАБОЛЕВАНИЙ У ДЕТЕЙ 114 

Саидова М.А. 

ОСОБЕННОСТИ ВЫЯВЛЕНИЯ ОЧАГОВ В ЛЕГКИХ У ДЕТЕЙ И 

ПОДРОСТКОВ ИЗ ГРУППЫ РИСКА ПО ТУБЕРКУЛЕЗУ 117 

Сергиенко Е.Н. 

КЛИНИЧЕСКИЕ ПРОЯВЛЕНИЯ МЕНИНГОКОККОВОГО СЕПСИСА У 

ДЕТЕЙ В РЕСПУБЛИКЕ БЕЛАРУСЬ 120 

Сирожиддинова Х.Н., Абдухалик-Заде Г.А, Олтибаев У.Г. Ортикбоева Н.Т., 

Усманова М.Ф.  
ОТДАЛЕННАЯ ПРОТИВОРЕЦИДИВНАЯ ЭФФЕКТИВНОСТЬ 

ИММУНОКОРРЕГИРУЮЩЕЙ ТЕРАПИИ У ЧАСТО БОЛЕЮЩИХ ДЕТЕЙ 124 

Смирнова Н. Н., Куприенко Н.Б. 

ОЖИРЕНИЕ У ДЕТЕЙ И ВОЗМОЖНЫЕ РИСКИ В БУДУЩЕМ 128 

Спиваковский Ю.М., Спиваковская А.Ю., Волкова О.В., Городков С.Ю., 

Кандрина А.В.  

ИНФАНТИЛЬНЫЕ ГЕМАНГИОМЫ У ДЕТЕЙ: ОПЫТ 

КОНСЕРВАТИВНОГОЛЕЧЕНИЯ НА БАЗЕ УНИВЕРСИТЕТСКОЙ 

КЛИНИКИ 131 

 

 

 

Подписано в печать 22.11.2021. 

Формат 60×84 1/8 

Усл. п.л. 16,51 

Заказ 254 

Тираж 30 экз. 

Отпечатано в типографии  

СамГосМИ. 

140151, г. Самарканд, 

ул. Амира Темура, 18 


