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- внедрить школы здоровья для больных с наиболее 
распространенной хронической патологией;

- шире использовать средства массовой информа-
ции для мотивации населения проходить диспансери-

зацию, создать наглядные информационные материа-
лы для пациентов;

- проводить просветительную работу с представи-
телями работодателя.
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Аннотация. Глаукома ежегодно становится причиной слепоты у 10 млн человек, одним из факторов яв-
ляется несвоевременная диагностика. Донозологическая диагностика совместно с лабораторным скри-
нингом могут играть важнейшую роль в выявлении данной патологии и повышении качества жизни 
старшего поколения как группы риска по данной патологии. В статье приведены результаты сравни-
тельного анализа показателей общего анализа крови больных глаукомой в зависимости от пола. 
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Abstract. From glaucoma every year 10 million people completely lose vision, one of the factors of which 
is untimely diagnosis. Donosological diagnosis and laboratory screening can play a key role in detecting this 
pathology and significantly improving the quality of life of the older generation. The article presents the results 
of comparative analysis of the general blood analysis of glaucoma patients by sex.

Keywords: glaucoma; screening; general blood test; elderly persons.

Глаукома — широко распространенная мультифак-
торная патология, определяемая как ассоциированные 
с  внутриглазным давлением (ВГД) прогрессирующие 
оптические нейропатии с  дистрофическими измене
ниями диска зрительного нерва, сужением полей 
зрения, снижением остроты зрения [5]. Согласно со-
временным данным, глаукому относят к  системным 
заболеваниям человека; к  слову, доказано, что  даже 
при нормализации уровня ВГД у больных первичной 
открытоугольной глаукомой (ПОУГ) продолжается 
прогрессирование снижения зрительных функций, 
что  свидетельствует об  участии сторонних причин-
но-следственных связей, не  зависящих от  показателя 
ВГД [2]. Исследователями выдвинуто множество ги-
потез этиопатогенеза глаукомы: ретенционная, биоме-
ханическая, сосудистая, метаболическая, иммунологи-
ческая, генетическая и  нейродегенеративная теории, 
которые приравнивают глаукому к системным заболе-
ваниям преимущественно лиц старшего поколения [3]. 
К  тому же выявлено, что  «возрастной десинхроноз» 
(прямое следствие гормональной и вегетативной рас-
согласованности) является фактором риска возникно-
вения глаукомы [1].

Актуальной проблемой остается своевременное 
выявление глаукомы, то есть вторичная профилакти-
ка. Разработан ряд диагностических приемов, вклю-
чающих в основном инструментальные методики [4]. 
В то же время к скрининговым методам донозологиче-
ской диагностики относятся в основном лабораторные 
анализы. Встает вопрос поиска следов присутствия 
патологии в  таких рутинных исследованиях, как об-
щий анализ крови. Системное заболевание, как пра-
вило, протекает с изменением морфофункциональных 
свойств клеток крови. На  течение заболевания могут 
оказывать существенное влияние конституциональные 
и гендерные особенности пациентов.

Цель исследования: выявление морфофункцио-
нальных особенностей клеток крови у  лиц пожилого 

и старческого возраста, страдающих первичной откры-
тоугольной глаукомой, в зависимости от пола.

Материалы и  методы. Проведено ретроспектив-
ное исследование клинического анализа крови (ОАК) 
120  пациентов пожилого и  старческого возраста (60–
90 лет), страдающих ПОУГ (60 мужчин и 60 женщин). 
В исследование включены пациенты, наблюдавшиеся 
в офтальмологических отделениях СПб ГБУЗ «ГМПБ 
№ 2». 

Для исследования кровь забиралась методом вене-
пункции из кубитальной вены в специальные вакуум-
ные пробирки. Забор биоматериала проводился со-
гласно требованиям ведения преаналитического этапа 
гематологического исследования. Анализ проводился 
автоматическим гематологическим анализатором Cell-
Dyn Sapphire.

Статистическая обработка полученных результатов 
проводилась с применением пакета программ Statistica 
6.0. Для каждого массива данных производился расчет 
параметров описательной статистики: средняя ариф-
метическая, стандартная ошибка, стандартное откло-
нение, медиана, мода, дисперсия выборки, эксцесс, 
асимметричность, интервал, минимум, максимум, сум-
ма, уровень надежности.

Сравнение несвязанных совокупностей прово-
дилось с  применением U  критерия Манна  — Уитни 
и Q  критерия Розенбаума. За  максимально приемле-
мую вероятность ошибки первого рода (p) приняли 
величину уровня статистической значимости, равную 
или меньшую 0,05.

Результаты. Проведена сравнительная оценка по-
казателей клинического анализа крови пациентов, 
страдающих ПОУГ, в  зависимости от пола. Обе срав-
ниваемые группы включали по 60 пациентов возраст-
ной категории 60–90  лет, средний возраст пациентов 
в мужской подгруппе — (79,0 ± 16,0) года, в женской — 
(79,5 ± 17,5) года.

Таблица 1

Показатели ОАК пациентов с ПОУГ, разделенных на две группы в зависимости от пола

Показатели ОАК

Группа 1  
(мужчины)

Группа 2  
(женщины)

U критерий  
Манна — Уитни

Q критерий  
Розенбаума

M m M m U эмп. p Q эмп. p

WBC 7,97 0,33 7,36 0,29 1596 p > 0,05 3 p > 0,05

NEU 4,86 0,27 4,57 0,25 1638 p > 0,05 4 p > 0,05

NEU, % 59,72 1,08 60,87 1,32 1696 p > 0,05 2 p > 0,05

LYM 2,15 0,09 2,04 0,09 1632 p > 0,05 3 p > 0,05
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В ходе обработки данных получены статистически 
значимые различия по  обоим критериям показателей 
содержания гемоглобина и гематокрита, которые пре-
валировали у пациентов мужского пола. Данные разли-
чия, скорее всего, связаны с физиологическими разли-
чиями, а не с патологическим процессом.

Выводы. Таким образом, проведенное исследование 
показывает важность детального изучения показателей 
клинического анализа крови для понимания этиопато-

генеза ПОУГ. Выявленные статистически достоверные 
различия по  гемоглобину и  гематокриту у  пациентов 
в зависимости от пола, скорее всего, связаны с физио-
логическими особенностями, по остальным признакам 
по  обоим критериям статистически достоверных раз-
личий не выявлено. Остается актуальной задачей раз-
работка скрининговых методов выявления глаукомы, 
особенно прицельно у лиц пожилого и старческого воз-
раста как у группы риска по данной патологии.
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Показатели ОАК

Группа 1  
(мужчины)

Группа 2  
(женщины)

U критерий  
Манна — Уитни

Q критерий  
Розенбаума

M m M m U эмп. p Q эмп. p

LYM, % 27,76 0,90 28,54 1,15 1733 p > 0,05 5 p > 0,05

MON 0,66 0,03 0,53 0,02 1136 p ≤ 0,01 4 p > 0,05

MON, % 8,51 0,28 7,45 0,28 1254 p ≤ 0,01 4 p > 0,05

EOS 0,23 0,02 0,15 0,02 1230 p ≤ 0,01 2 p > 0,05

EOS, % 2,98 0,26 2,22 0,24 1347 p ≤ 0,01 4 p > 0,05

BAS 0,08 0,00 0,07 0,00 1397 p ≤ 0,05 4 p > 0,05

BAS, % 1,03 0,06 0,92 0,06 1548,5 p > 0,05 4 p > 0,05

RBC 4,81 0,07 4,45 0,07 1078 p ≤ 0,01 2 p > 0,05

HGB 14,26 0,20 12,46 0,22 703,5 p ≤ 0,01 11 p ≤ 0,01

HCT 43,57 0,58 38,68 0,62 752 p ≤ 0,01 12 p ≤ 0,01

MCV 90,92 0,81 87,11 1,02 1291 p ≤ 0,01 7 p > 0,05

MCH 29,78 0,33 28,10 0,45 1259,5 p ≤ 0,01 4 p > 0,05

MCHC 32,72 0,17 32,16 0,21 1389 p ≤ 0,05 3 p > 0,05

RDW-CV 12,78 0,20 13,00 0,16 1552,5 p > 0,05 4 p > 0,05

PLT 251,05 14,07 262,67 8,21 1438 p ≤ 0,05 7 p > 0,05

MPV 7,90 0,17 7,55 0,16 1503 p > 0,05 5 p > 0,05

PDW 19,84 0,22 19,66 0,17 1581,5 p > 0,05 3 p > 0,05

PCT 0,19 0,01 0,20 0,01 1574 p > 0,05 1 p > 0,05

Окончание таблицы 1
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