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Классификация основных заболеваний век
А. По этиологии:
1. Врожденные аномалии век
2. Воспалительные заболевания век
3.  Аллергические болезни
4. Травмы век

Б. По локализации:
1. Болезни краев век (блефариты, ячмень)
2. Воспаление мейбомиевых желез (мейбомит – 
внутренний ячмень, халязион, инфаркт)
3. Болезни мышц век (птоз, блефароспазм, 
лагофтальм )

В. Новообразования век.     













Основные методы пластики: 
-Пластика местными тканями;
-Пластика лоскутом на ножке 
(Индусский метод)

-Свободная пересадка кожи и 
слизистой

-Стебельчатая пластика Филатова
-Пересадка гомотканей (склера, 
конъюнктива, слизистая, хрящ)









Классификация основных 
заболеваний слезных органов

По этиологии: 
1.Воспалительные 
2.Врожденные 
3.Травматические
4. Новообразования
По локализации:

1.Дакриоденит (воспаления слезной железы): Острый, 
Хронический  

2.Заболевание слезной точки: Артезия (отсутствие), сужение, 
Атония (расширение). Дислокация, выворот, закупорка 
инородным телом

3.Заболевание слезного канальца: каналикулит (воспаление 
слезного канальца), Сужение его или заращение

4.Дакриоцистит (воспаление слезного мешка): Острый 
флегмонозный, хронический, травматический, новорожденных.

5.Сужение слезного носового канала.   

















Заболевания 
конъюнктивы







Классификация заболеваний 
конъюнктивы

Воспалительные заболевания конъюнктивы 
(конъюнктивиты):
А) Экзогенные (инфекция, физические и 
химические вредности)
Б) Эндогенные (при общих заболеваниях) 
Аллергические заболевания,
Дегенеративные,
Новообразования. 



Классификация конъюнктивитов

Катаральный От воздействия физических и 
химических факторов

Артефи
циальные

Фолликулярный Весенний катар, фликтенулезный 
конъюнктивит, медикаментозный  

Аллергические 

Трахома, 
паратрахома

Аденовирусный 
кератоконъюнктивит, 
пикорновирусный (геморрагический) 
конъюнктивит

Вирусные

Ангулярный 
блефаро-
конъюнктивит 

Эпидемические Коха-Уикса, 
гонококковый,
дифтерийный, псевдодифтерийные 
(пневмококковый, стрептококковый 
и др.)  

Микробные
хроническиеОстрые конъюнктивитыПо этиологии















Дифференциальный диагноз

Рубцевание – исход трахомыРубцевание отсутствует

Развивается паннус Лимб и роговица в процесс не 
вовлекаются

Зерна (фолликулы) серовато – 
желтые, очень крупные, 
располагаются глубоко и 
поверхностно 

Фолликулы поверхностные, 
бледно- розовые, располагаются 
вдоль переходных складок

Инфильтрация конъюнктивы Гиперемия конъюнктивы

Преимущественное поражение 
переходных складок и 
конъюнктивы хряща верхних век

Преимущественная локализация в 
нижних переходных складках

Трахома       Фолликулярный конъюнктивит:








