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Аннотация: Синдром сухого глаза (ССГ) является одной из самых 

распространённых офтальмологических патологий, особенно среди пожилого 

населения. Его актуальность обусловлена не только высокой 

распространённостью, но и значительным влиянием на качество жизни, 

эмоциональное состояние и социальную активность пожилых людей. В статье 

представлены расширенные данные о распространённости заболевания в 

различных странах, рассмотрены возрастные и половые различия, социально-

экономические последствия, особенности диагностики и лечения у лиц старшего 

возраста. Отдельное внимание уделено проблеме гиподиагностики, роли 

системных заболеваний и медикаментозной нагрузки у пожилых. 
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Abstract: Dry Eye Syndrome (DES) is one of the most common chronic ocular 

disorders, particularly among the elderly population. This literature review provides 

comprehensive insights into the epidemiology, socio-economic impact, diagnostic 

challenges, and therapeutic approaches specific to geriatric patients. The study 

emphasizes the importance of early diagnosis, interdisciplinary management, and 

individualized therapy strategies to improve the quality of life in elderly individuals 

affected by DES. 
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Введение 

Синдром сухого глаза (ССГ) - это хроническое многофакторное 

заболевание, характеризующееся нарушением стабильности слёзной плёнки, 

гиперосмолярностью, воспалением поверхности глаза и субъективными 

симптомами дискомфорта. У пожилых пациентов заболевание имеет 

особенности течения, обусловленные возрастными изменениями анатомии и 

физиологии глаза, а также наличием системных заболеваний и приёмом 

медикаментов. 

По данным Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ), от ССГ 

страдают от 10 до 30 % взрослого населения, а среди лиц старше 60 лет этот 

показатель превышает 65-70 %. При этом многие случаи остаются 

нераспознанными, поскольку симптомы часто воспринимаются как естественное 

проявление старения. ССГ всё чаще рассматривается как геронтологическая 

офтальмологическая проблема, требующая системного подхода и профилактики 

на уровне общественного здравоохранения. 

Эпидемиология 

Распространённость синдрома сухого глаза значительно варьирует в 

зависимости от региона, пола, возраста и социально-бытовых условий. По 

данным метаанализа TFOS DEWS II (Stapleton et al., 2019), распространённость 

заболевания у женщин старше 50 лет на 30-40 % выше, чем у мужчин, что 

связано с гормональными изменениями в период менопаузы и снижением 

активности мейбомиевых желёз. В странах Восточной Азии распространённость 

ССГ достигает 68 %, в Северной Америке - около 40 %, в Европе - 25-30 %. 

В Узбекистане, по данным офтальмологических центров, признаки ССГ 

выявляются у 64 % лиц старше 55 лет. Учитывая старение населения и рост 

хронических заболеваний, таких как сахарный диабет и гипертоническая 

болезнь, прогнозируется дальнейшее увеличение числа пациентов с ССГ в 

ближайшие десятилетия. 

ССГ у пожилых также имеет выраженные сезонные и климатические 

колебания. В регионах с сухим воздухом, высоким уровнем запылённости и 

интенсивным солнечным излучением частота заболевания значительно выше. 

Кроме того, использование кондиционеров, длительная работа с цифровыми 

устройствами и ношение масок во время пандемии COVID-19 усугубили 

симптомы у миллионов людей старшего возраста. 

Социальное значение 
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Синдром сухого глаза - не только медицинская, но и социально-

экономическая проблема. Заболевание напрямую влияет на качество жизни, 

снижая зрительный комфорт, работоспособность и когнитивную активность. 

Пациенты жалуются на жжение, чувство инородного тела, затуманивание 

зрения, повышенную утомляемость, что ограничивает их участие в социальной 

и профессиональной жизни. 

Согласно данным TFOS (2017), ежегодные экономические потери, 

связанные с лечением и снижением производительности труда при ССГ, 

превышают 55 млрд долларов США. У пожилых людей это заболевание 

приводит к социальной изоляции, тревожности и депрессии. Более 40 % 

пациентов с хроническим ССГ имеют симптомы эмоционального выгорания и 

тревожных расстройств. 

Кроме того, наличие ССГ осложняет ведение других глазных заболеваний, 

таких как глаукома и возрастная макулодистрофия, поскольку снижает 

переносимость топических препаратов и повышает риск воспалений. 

Особенности и трудности диагностики у пожилых 

Диагностика синдрома сухого глаза у пожилых пациентов представляет 

особую сложность. Симптоматика часто маскируется другими 

офтальмологическими или системными заболеваниями, а также изменениями, 

связанными со старением. Пожилые пациенты могут недооценивать 

выраженность симптомов, что приводит к позднему обращению за медицинской 

помощью. 

Возрастные изменения, такие как снижение секреции слёзных желёз, 

атрофия мейбомиевых желёз и уменьшение плотности нервных окончаний 

роговицы, создают трудности для объективной оценки состояния поверхности 

глаза. Стандартные диагностические тесты (тест Ширмера, TBUT, окрашивание 

флюоресцеином, определение осмолярности слёз) требуют высокой точности, но 

их результаты могут искажаться у пожилых пациентов с полиморбидностью. 

Дополнительные трудности вызывает медикаментозная нагрузка - многие 

препараты, принимаемые пожилыми людьми (антигипертензивные, 

антидепрессанты, диуретики), обладают выраженным антихолинергическим 

эффектом, способствующим снижению слёзопродукции. Также следует 

учитывать снижение когнитивных функций, мешающее пациентам соблюдать 

режим лечения и профилактики. 

В связи с этим диагностический подход должен включать не только 

стандартные офтальмологические тесты, но и комплексную оценку 

соматического статуса, психоэмоционального состояния и условий жизни 

пациента. Важную роль играют междисциплинарное взаимодействие 

"Science and Education" Scientific Journal | www.openscience.uz 25 November 2025 | Volume 6 Issue 11

ISSN 2181-0842 | Impact Factor 4.525 245



(офтальмолог, терапевт, геронтолог) и обучение пациентов навыкам 

самоконтроля и ухода за глазами. 

Особенности лечения у пожилых 

Лечение синдрома сухого глаза у лиц пожилого возраста требует 

осторожного, персонализированного подхода, учитывающего возрастные 

изменения, полиморбидность и побочные эффекты лекарственных средств. 

1. Терапия первой линии - регулярное применение искусственных слёз без 

консервантов. Наиболее предпочтительны препараты с гиалуроновой кислотой, 

липидными компонентами и электролитами, имитирующие естественный состав 

слёзной жидкости. 

2. Противовоспалительная терапия. Назначаются короткие курсы 

низкодозированных кортикостероидов, а также иммуномодулирующие 

препараты (циклоспорин А, лифитацерф) для снижения воспаления и 

стимуляции слёзопродукции. 

3. Физиотерапевтические методы. Применяются массаж век, тёплые 

компрессы, светодиодная терапия, лазерстимуляция мейбомиевых желёз. 

4. Системная коррекция. Следует учитывать влияние системных 

заболеваний и лекарственных препаратов. При необходимости проводится 

замена медикаментов, угнетающих слёзопродукцию, на альтернативные 

средства. 

5. Гигиена век. Ежедневное очищение краёв век с помощью специальных 

салфеток или лосьонов снижает бактериальную нагрузку и улучшает качество 

липидного слоя слёзной плёнки. 

6. Использование нутрицевтиков. Омега-3 жирные кислоты, антиоксиданты 

и витамины A, E, C способствуют восстановлению эпителиальных структур и 

снижению воспаления. 

7. Образовательные меры. Пациентам следует объяснять важность 

регулярности лечения и поддержания гигиены глаз, так как пожилые люди часто 

прекращают терапию при субъективном улучшении. 

Таким образом, успешное лечение ССГ у пожилых возможно только при 

комплексном подходе, включающем местную терапию, коррекцию системных 

факторов и обучение пациентов. 

Рекомендации и профилактические меры 

1. Ранняя диагностика и регулярные осмотры. Пожилым людям 

рекомендуется проходить офтальмологический скрининг не реже одного раза в 

год, включая оценку стабильности слёзной плёнки и состояния мейбомиевых 

желёз. 

2. Индивидуализированный подход. Лечение должно учитывать возраст, 

сопутствующие заболевания и принимаемые препараты. Предпочтительно 
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использование безконсервантных слёзозаменителей и противовоспалительных 

средств. 

3. Коррекция факторов окружающей среды. Рекомендуется использование 

увлажнителей воздуха, ограничение воздействия кондиционеров и избегание 

задымлённых помещений. 

4. Рациональное питание и гидратация. Повышение потребления омега-3 

жирных кислот, витаминов A, C, E способствует улучшению состояния глазной 

поверхности. 

5. Ограничение зрительных нагрузок. Рекомендуется соблюдать правило 

«20-20-20» при работе с цифровыми устройствами (каждые 20 минут - отдых на 

20 секунд, глядя на 20 метров вдаль). 

6. Образовательные программы. Повышение осведомлённости населения о 

симптомах и профилактике ССГ поможет снизить частоту поздних обращений. 

7. Междисциплинарное взаимодействие. Необходима интеграция усилий 

офтальмологов, терапевтов, эндокринологов и геронтологов в рамках 

комплексного подхода. 

Заключение 

Синдром сухого глаза у пожилых представляет собой сложное, 

многофакторное заболевание, требующее системного подхода к диагностике, 

лечению и профилактике. Расширение знаний о механизмах старения глазной 

поверхности, внедрение безконсервантных форм лекарств и развитие 

персонализированных схем терапии позволят существенно улучшить качество 

жизни долгожителей. Особое внимание следует уделить ранней диагностике, 

междисциплинарным подходам и просветительской работе среди пожилого 

населения. 
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