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Цель: оценить эффективность использования шеймпфлюг-камеры Pentacam HR для объективного опре-
деления плотности катаракты. Материал и методы. Предметом исследования явился метод определения 
плотности хрусталика (денситометрия) шеймпфлюг-камерой Pentacam. Объектом исследования стали паци-
енты с возрастной катарактой (147 глаз). Всем пациентам проведена ультразвуковая факоэмульсификация с 
имплантацией различных видов интраокулярных линз (ИОЛ). До лечения плотность хрусталика определяли 
бесконтактным методом по системе PNS (Pentacam Nucleus Staging). Во время операции плотность хрусталика 
определялась хирургом по совокупности факторов: цвет ядра, механическая плотность, легкость эмульсифика-
ции. У каждого пациента фиксировали эквивалентное время ультразвука и факт соответствия или расхождения 
в степени плотности хрусталика при двух методах ее определения. Результаты. Выявлено, что плотность 
хрусталика, зарегистрированная при исследовании на аппарате Pentacam HR, находится в прямой сильной 
корреляционной связи с эквивалентным временем ультразвука. Достоверно показано, что расхождение в по-
казателях плотности хрусталика между методом PNS и контактным методом, проводимым хирургом, удлиня-
ет время операции. Заключение. Денситометрия хрусталика с использованием шеймпфлюг-камеры Pentacam 
HR — достаточно точный метод определения плотности катаракты до операции, главными преимуществами 
которого являются его бесконтактность, быстрота и относительная простота исследования с возможностью 
объективной оценки.
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Purpose: to evaluate the effectiveness of using Pentacam HR sheimpflug camera for objective determination of 
cataract density. Material and Methods. The subject of the study was the method of determining the density of the lens 
(densitometry) by the Pentacam HR sheimpflug-camera. The object of the study were patients with age-related cata-
racts (147 eyes). All patients underwent ultrasound phacoemulsification with implantation of various types of intraocular 
lenses (IOL). Before treatment, the density of the lens was determined by non-contact method using PNS (Pentacam 
Nucleus Staging). During the surgery, the density of the lens was determined by the surgeon on a set of factors: the 
color of the nucleus, the mechanical density, the emulsification easiness. The equivalent ultrasound time and the fact 
of compliance or discrepancy in the degree of density of the lens with two methods of its determination were recorded 
for each patient. Results. It was found that the density of the lens recorded by the Pentacam HR is in a direct strong 
correlation with the equivalent ultrasound time. It was shown that the discrepancy between the PNS method and the 
contact method performed by the surgeon significantly lengthens the surgery time. Conclusion. The Pentacam HR 
sheimpflug-camera is an accurate method of determining the density of the cataract before the surgery. The advantage 
of this method is that it is non-contact, quick and relatively easy-to-perform with the possibility of objective assessment.

Key words: cataract, lens densitometry, phacoemulsification.
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1Введение. В настоящее время ультразвуковая 
факоэмульсификация является «золотым стандар-
том» в лечении катаракты. В основе данного метода 
лежит удаление хрусталика через малые разрезы 
при помощи низкочастотного ультразвука. Опера-
ция выполняется под инстилляционной анестезией. 
В ней различаются 6 этапов: выполнение разрезов, 
капсулорексис, гидродиссекция и гидроделинеация, 
разлом и дробление ядра, аспирация хрусталиковых 
масс с помощью системы ирригации-аспирации, им-
плантация интраокулярной линзы [1, 2].

В целях определения методики операции и под-
бора адекватной мощности ультразвукового воздей-
ствия требуется точная оценка плотности хрустали-
ка. Для этого хирург во время операции визуально 
оценивает величину и цвет ядра хрусталика [3]. Дан-
ный метод оценки предполагает классификацию по-
мутнений хрусталика по пяти степеням.

Еще одной классификацией плотности хруста-
лика на основе данных биомикроскопии является 
LOCSIII (Lens Opacities Classification System). Она 
включает 6 градаций помутнений ядра, а также 5 гра-
даций помутнений кортикальных слоев и 5 видов за-
дних субкапсулярных помутнений хрусталика, полу-
ченных при проведении ретроиллюминации [4].

Недостатком данных методов является их субъек-
тивность и отсутствие количественной оценки.

К объективным инструментальным методам, по-
зволяющим оценить плотность хрусталика, относит-
ся ультразвуковая биомикроскопия. Данный метод 
дает возможность визуализировать анатомические 
структуры переднего сегмента глаза и получить де-
тальное изображение роговицы, передней камеры, 
хрусталика и ретрохрусталикового пространства 
[1,5]. Однако данный вид диагностического исследо-
вания является трудоемким и к тому же контактным.

В последнее время в практику активно внедря-
ется неинвазивный метод оценки плотности хруста-
лика с помощью ротационной шеймпфлюг-камеры 
на системе Pentacam HR (Oculus, США; Германия), 
предназначенной для проведения кератотопогра-
фии, кератопахиметрии и денситометрии хрусталика 
[6]. Классификация PNS (Pentacam Nucleus Staging) 
предполагает 5 стадий помутнения ядра хрусталика, 
которые определяются системой автоматически.

Цель: оценить эффективность использования 
шеймпфлюг-камеры Pentacam HR для объективного 
определения плотности катаракты.

Материал и методы. Проведено проспективное 
исследование 147 пациентов (147 глаз) с возрастной 
катарактой, которым в последующем произведена 
ультразвуковая факоэмульсификация в центре ла-
зерного восстановления зрения «Optimed» (г. Уфа) 
в 2017 г. Возраст пациентов от 48 до 86 лет, из них 
59 мужчин и 88 женщин. Всем пациентам, помимо 
стандартных предоперационных исследований (ви-
зометрии, авторефрактокератометрии, тонометрии, 
биомикроскопии, офтальмоскопии), до начала опе-
рации была определена плотность хрусталика по 
классификации PNS методом денситометрии на ап-
парате Pentacam HR. Во время операции плотность 
хрусталика хирург определял «контактным методом» 
(5 степеней, по механической плотности и другим 
факторам). У каждого пациента во время операции 
фиксировали эквивалентное время ультразвука (вре-
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мя работы ультразвука в пересчете на 100 % мощ-
ность в непрерывном режиме) и факт соответствия 
или расхождения в оценке плотности хрусталика при 
двух методах ее определения. Ультразвуковую фа-
коэмульсификацию выполняли на факоэмульсифи-
каторе Optimed Profi. Среднее эквивалентное время 
ультразвука представлено в виде средней величины 
и стандартной ошибки (М±m). Корреляционную связь 
между степенью плотности хрусталика и эквивалент-
ным временем ультразвука изучали путем расчета 
коэффициента Пирсона (r). Статистическая обработ-
ка результатов проводилась при помощи программ-
ных пакетов Microsoft Excel и Statistica 10.0.

Результаты. При субъективной оценке хирургом 
2‑я степень плотности хрусталика определена у 29 % 
пациентов (43 глаза); 3‑я степень плотности хруста-
лика установлена у 49 % (72 глаза); 1, 4 и 5‑я степе-
ни — у 22 % (32 глаза). При оценке методом денси-
тометрии по классификации PNS также в основном 
зафиксированы 2‑я (55 %) и 3‑я (29 %) степени плот-
ности хрусталика (82 и 42 глаз соответственно), а 1, 
4, 5‑я степени суммарно у 16 % (23 глаза). Несоответ-
ствие степени плотности ядра, определенного субъ-
ективно хирургом, и методом денситометрии по клас-
сификации PNS отмечено в 50,3 % случаев (74 глаз).

При сопоставлении степени плотности хрустали-
ка, определенной хирургом, и времени воздействия 
ультразвука выявлено, что чем больше плотность, 
тем эквивалентное время и мощность ультразвука в 
процессе проведения операции были больше (связь 
между признаками сильная, прямая, достоверная, 
r=0,9, р<0,05).

Учитывая, что большинство (84 %) обследован-
ных пациентов методом денситометрии имели 2‑ю 
и 3‑ю степени плотности хрусталика и лишь у 16 % 
определены 1, 4 и 5‑я степени, между собой были со-
поставлены группы пациентов, имевших только 2‑ю 
и 3‑ю степень плотности хрусталика. Первую группу 
составили пациенты, у которых совпали показания 
плотности хрусталика, определенной методом ден-
ситометрии по классификации PNS и контактным 
методом, а вторую — пациенты, у которых показате-
ли плотности хрусталика, определенные двумя ме-
тодами, не совпали. Выявлено, что при совпадении 
показателей денситометрии по классификации PNS 
и контактным методом, проводимым хирургом, эк-
вивалентное время, затраченное на использование 
ультразвука, достоверно меньше, чем эквивалентное 
время использования ультразвука при несовпадении 
измерений плотности хрусталика денситометрией по 
классификации PNS и контактным методом (р<0,05) 
(таблица).

Обсуждение. Ранее в научных работах уже опи-
сывалась эффективность денситометрии, прово-
димой на системе Pentacam HR. Авторы пришли к 
выводу, что данный метод дает точную оценку опти-
ческой плотности ядра хрусталика, которую удобно 
применять в хирургии катаракты, в частности при 
фемтолазер-ассистированной факоэмульсификации 
[7, 8]. В ходе проведенного нами исследования вы-
явлено, что расхождение в показателях плотности 
хрусталика при денситометрии по классификации 
PNS и при субъективной оценке хирургом повлекло 
за собой удлинение времени воздействия ультразву-
ка. Таким образом, время, затрачиваемое на факоф-
рагментацию, в большей степени зависит от реаль-
ной механической плотности вещества хрусталика, а 
не от оптической, которую и определяют с помощью 
Pentacam HR.

816



 Saratov Journal of Medical Scientific Research. 2018. Vol. 14, № 4.

EYE  DISEASES

Заключение. Денситометрия хрусталика с ис-
пользованием шеймпфлюг-камеры Pentacam HR  — 
достаточно точный метод определения плотности 
катаракты до операции, главным преимуществом ко-
торого является его бесконтактность, быстрота и от-
носительная простота исследования с возможностью 
объективной оценки. Степени плотности хрусталика 
по классификации PNS не являются полным соответ-
ствием степеням по классификациям LOCS и Burra-
to, вместе с тем данная методика может применяться 
для достоверной оценки плотности хрусталика и да-
вать хирургу ценную диагностическую информацию.
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Эквивалентное время ультразвука при факоэмульсификации у пациентов с возрастной катарактой  
со 2-й и 3-й степенями плотности хрусталика

Степень  
плотности  
хрусталика

Данные при совпадении показателей плотности хрустали-
ка, определенных по классификации PNS и контактным 

методом

Данные при расхождении в показателях плотности хруста-
лика, определенных по классификации PNS и контактным 

методом

Количество глаз  
(n=64)

Эквивалентное время  
ультразвука, сек 

(М±m)
Количество глаз 

(n=60)
Эквивалентное время  

ультразвука, сек  
(М±m)

2-я 34 3,2±0,3 48 8,6±1,3

3-я 30 5,9±0,6 12 20,8±5,5
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