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Beenenue

TepMuH «XansA3uoH» MPOUCXOAUT OT IPEUECKOTO CI0BA, O3HAYAIOIIETO «MAJICHBKHN
y3€JI0K, TpajuHay. Xaasi3uoH (Xala3uoH) — 3TO MEIJIEHHO pPa3BUBAIOIIEECS OMyXOJIEBUIHOE
oOpa3oBaHuE€, BO3HMUKAIOLEE BCIEACTBUE 3aKYNOPKU U OTEKAHMSI CaJIbHOM IKEJe3bl
(MeltbomMueBOM kKeme3bl) B BEKE.

MeiiboMueBsI Kele3bl HAaXOATCS BHYTPU BEKa, Cpa3y 3a pecHulaMu. Mx konmyecTBo
coctaBisier okoyso 50-70 B KakIOM BeKe. OTH KeJe3bl IMOMOTalT COXPAHSTh
YBIAKHEHHOCTh  IJa3, TMpeAoTBpalias  HCIAapeHue  BOJSHUCTOTO  cios  (cle3bl)
¢ ux nmoBepxHoctu. Jlocturaercss 3To Onarogaps BbIpaOaThIBAHUIO MMHU HAPY>KHOT'O CIIOS
CIE3HOM MIIEHKH — JIUMIUHOTO (COCTOSIIETO U3 )KUPHBIX KUCIOT — JIMIHJIOB).

B Tonme xpsiia Beka HaxoaaTrca MeHOoMHeBsI jkene3bl. OHU NPOAYLUPYIOT KUPOBOU
CEKpeT, KOTOpbI CMa3bIBaeT Kpail Beka, OOJIErdyaeT CKOJBXKEHHE BEK O POTOBHUILY IpHU
MUTATENbHbIX JBMXCHHUSIX, Y4aCTBYeT B OOpa30BaHUU JIMIIKUTHOTO CJIOSI CJE3HOM IJICHKU.
Ecam mpocBeT kene3bl 3aKyNOPUBAETCSA, COAEPKUMOE HE MOXKET BBIUTH HApYyXKy U
HAKaIUIMBAeTCSd BHYTPH CaMOM KeJe3bl, KOTOpash HAaYMHAET MOCTEIEHHO YBEIMYHMBATHCS B
pa3smepax. [locTeneHHO BOKPYT Hee 0Opa3yeTcs Karcyiia.

Xansa3uoH (xanasuoH, rpaauHa) B MKb kmaccudukanmm:

HO00-HO6 — bone3nu Bek, CJI€3HBIX MyTEW U TJIA3HUIIBI

HOO — I'apneonym u xana3uoH

HO00.1 — Xamna3zuon



IIpuyuHBI NpUBOASAIIKE K PA3BUTHIO Xa/ISI3H0HA

3axynopka metibomuesol sxenesvl

B cBoell 0OCHOBe XalII3MOH MPUYMHBI UMEET BIOJIHE cTaHAapTHble. OHaKo HamboJsee
4acTO BCTPEYAIOLIUXCS CPEAM BCEX UX SIBISAETCA 3aKylopka MeiOomueBoil xenessl. [Ipuuém
npeo0iafaeT AaHHBIA ATHOJIOTHYECKUU (HAaKTOp, Kak B JETCKOW, TaK M BO B3pOCIOi
CTPYKType 3a00JIeBaeMOCTH Xassi3uoHOM. [latoreHe3 naHHoro 3a0oseBaHUsl B 3TOM cilydae
IOPEACTABISETCA BECbMa IPOCTBIM M NOHATHBIM. (CHayajga TMPOUCXOJHUT 3aKyHOpKa
menbomueBoit skenesbl. [locie 3Toro B oOpa3oBaBLIEMCS 3aMKHYTOM IPOCTPAHCTBE
HakaruBaeTca e€ cekper. OH He HaXOAUT ceOe BBIXOJIa U B KOHIIE KOHIOB HAYMHAETCS

BOCHAJIUTEIBHBIN MpoOIecC ¢ MOCIEAYIONUM (GOPMHUPOBAHUEM Y3EJIKOBOTO YIUIOTHEHHS Ha

BEKE.

Heoocmamounoe cobntooenue mudHou 2ucuenvl

3aKynopka MeHOOMHEBOH Kelle3bl SBISICTCS OCHOBHOM, HO JAJICKO HE €IWHCTBEHHOU
NPUYMHON pa3BUTH XalsA3WoHAa. EmE oJuH BECOMBIM acmekT — HEIO0CTaTOYHOE

cOOJII0/IeHNE JIMYHOM TUTHEHBl. B paMKu MaHHOTO 3THOJIOTHYECKOro (hakTopa MOoANagaroT
BCE CJy4yau BO3HUKHOBEHHS IMOJAOOHOr0 3a00JieBaHMs TOCIE 3aHECEHUs B ria3a rpsasu. B
pe3yipTaTe aBTOMATUYECKU B TPYMIY PUCKA MO JAaHHOM NPUYHMHE MOMNaAaroT BCE T€, KTO HE
YMBIBA€TCS C YTpa M Ha HOYb, YACTEHBKO TPET riia3a, a TakKe HEMpaBUIBLHO 0Opaiaercs ¢
KOHTaKTHBIMU JUH3aMU. [Ipu 3TOM CTOMT OTMETUTH, YTO XAJISI3UOH MPUUYUHBI TAKOTO THIIbI

BBI3BIBAIOT OTHIOAb HC PCIAKO.

Hepexod AUYMEHA 6 XAJIASUOH

OTHIOI[I) HCPCAKO XaJA3WMOH BO3HHUKACT HA MCCTC AYMCHA. Oco0EHHO BBICOK PHUCK
HOI[O6HOFO Hp606p330BaHI/I${ B TCX ClIy4dasdaX, KOrja I10 1oBoay A4YMCHA HHUKAKOI'O JICUHCHUA HE
IIPOBOAMJIOCH U IIOCJIC CaMOCTOSITEIbHOM PEMUCCHUHU BO3HUKACT PCHHUAUB.

Ilosbruuennoe ¢yHK1/ﬂ/l0Hup0661Hu€ CAJIbHbIX Jiceie3

HNmeetcs CHIé OJHa IIpUYrMHAa BO3MOXKHOI'O BO3HHMKHOBCHHS XaJIA3HMOHA. HpI/I‘-ICM OHa
oT caMoro YCJIIOBCKA IMPaKTUYICCKH HC 3aBUCHUT  HHKaAK. B PaMKH  JAaHHOI'O

npeapaciojararomero @aKTopa momnaaarT BCC TC COCTOAHHA, KOTOPBIC COIIPOBOXKIAAIOTCHA



CJIMILIKOM HHTEHCHBHBIM (YHKLHOHUPOBAHHEM CaJbHBIX Xkene3. Peub MOET 0 pa3nuyHbIX
3200J1eBaHUAX, COMTPOBOKIAIOLUIMXCSI TOPMOHAJIBHBIMU HAPYLIEHUSIMH, a TAKKE BPOKIEHHBIX

0COOEHHOCTIX KOXKHU U €€ XKees.



ITaTorenes

3akynopka BBIBOAHOTO MPOTOKA >KEIE3bl MOXET MPOU30UTH Ha (HOHE MPOCTYIHBIX
3a0oneBaHuii, BCJIEACTBHE BOCHaleHHUs KpaeB Bek (Omedaput), npu 3ab0JaeBaHUIX
KEITYTOYHO-KUIIIEYHOTO TpakTa (XpOHUYECKUE TaCTPUTHI, KOJUTHI, TaCTPOIHTEPOKOIUTHI,
JTUCKUHE3UH KEITUHBIX MyTeW, AUCOaKTepuo3bl W Ap.). XaIsI3UOH MOXKET OBITh TakKkKe
pE3yJIbTaTOM MEHOOMHUUTA — OCTPOTO BOCIIAJICHUS KEJIe3bl BEKa.

XaJISI3MOH  SIBJISIETCSI XPOHUYECKUM MATOJIOTMYECKUM MPOLIECCOM M OCHOBHBIM €TO0
MPOSIBJICHUEM CYHMTAETCS BOCIHAJCHHWE BeKa B 00JIaCTM XpSIIEBOM TKaHU BeKa U
MeHO00IMKOBOM kene3bl. [IpuurHa nosiBjeHUss HOBOOOpa30BaHUS CBsI3aHa C BOCHIAIUTEILHON
peaKkuueit, KoTopasi MPUBOAUT K 3aKyMOPKE BBIBOJHOTO MNPOTOKa >kenesbl. Ilpu 3TOM B
POCBETE Keje3bl MOCTENEHHO CKaIIMBAaeTCs )XKUpooOpa3zHoe cojepxumoe. Eciau xans3uon
HE BCKPBIBATh, TO B MOJIOCTH HAKOMHUTCS OOJIBIIOE KOJUYECTBO CEKPETa, YTO CIPOBOLUPYET
MOSIBJIEHNUE KUCTHI.

Koxkxa Beka Hajg Xalsa3uoHOM TMpuUNOJHUMaeTcss U jaedopmupyerca. [lpu
IPOIIYTIBIBAHUU ONIPEIETIETCs II0THOE 6e300JIe3HEHHOE 00pa30BaHKe, CIIATHHOE C XPSIIOM
Beka. Koka Hal HUM JIETKO cMelaeTcsi, KOHbIOHKTHBA B 00JIACTH XaJsi3MOHA MPUIIOHSATA,
TUIIEPEMUPOBAHA U yTOJILIEHA.
B nanpHelimeM MOXET MPOU3OUTH HCTOHUYEHHE M TMPOOOJCHHE KOHBIOHKTHBBI B MECTE
JIOKaJu3alluy XaJsi3MOHAa C BBIXOAOM COJEpPKUMOro Hapyxky. OOZHAaKO OCHOBHas Macca
IPaHYJISILIMOHHOW TKaHH OCTAE€TCS HAa MECTE, U XaJISI3MOH HE MCYE3aET, a JIUIIb YMEHBIIAETCS
B pazMepax. MHora Xaiasi3MOH BCKPBIBAETCA YEPE3 KOXKY, IPU 3TOM IPaHYJISIIMOHHAS TKaHb
pa3pacraercsi B IOJIKOXHOM KieTdaTtke. He BCKpBIBIIMIKCS XalsA3MOH IIPEBPAIACTCA B
TOJICTOCTEHHYIO KHCTY CO CIU3UCTBIM COJIEPKUMBIM.

OCHOBHOW CHMITOM XaJIA3UOHA, - MOSIBJIEHUE IUIOTHOTO IIapuka (Ha camMoM Jelie -
pa3nyToii COOCTBEHHBIM CEKPETOM MEHOOMHEBOW JKelle3bl B Toume Beka). OjgHako
CTPaHHOCTh OOJIE3HM B APYroM, a UMEHHO B TOM, YTO JlaHHbIE HapyIIeHUs1 aOCOIIOTHO
0e300y1e3HCHHBI. Xas3MOH TMOPOM BO3HUKAET OYKBAJIBHO B CUMTaHHBIC Yachl. Ha omrymb
XaJISI3UOH IUIOTHBIM, ynpyrud. MHorna nHamoMuHaer kamemek noja koxeu. Koxka Hanm ero
MOBEPXHOCTBHIO MOKET M HE MEHSTh OKPACKH, OJHAKO Yalle CTAHOBUTCS KPACHOU (OTTEHOK
OT €1a00-pO30BOr0 /10 HACKIIEHHO-O00pA0BOro). Ilpyu MombITKE CMECTUTh KOXKY MalibllaMu

9TO JICT'KO yAacCTCA (KO)Ka ABUTacTCA, a IUTIOTHBIA KOMOYEK OCTaeTCs Ha MeCTe).



IInroc UMeroTCd Takue CUMIITOMBI, KaK:
e UyBCTBUTENBHOCTH K CBETY
e (ne3oTeueHne U TIKECTh BEK

e HeyeTKkoCTb 3peHUs



Knununka

O6buHO (popMHpOBaHHME XalA3MOHA 3aHUMAET Kakoe-TuOo Bpems (OKOJIO JBYX
Henens). [lposiBneHusiMu 3a007€BaHMS, KOTOPHIE CTAHOBSTCS 3aMETHBIMHU Ha PaHHHUX
CTaJusIX, SIBISAIOTCS OTEK BEKAa, YBEIMYEHUE €ro B pasMepe. Xalsi3uOH COCTOUT U3
IPaHYJISILUOHHOW TKaHU C OOJBIIUM KOJUYECTBOM SIUTEIUOUIHBIX TKAHEW W TMTAaHTCKUX
KJIETOK, HAalIOMUHAas CTpoeHHE Tpabekyn. JluaMerp xansi3MoHa CHauyajaa COCTaBIISIET OKOJIO S-
6 MM, OJIHAKO TOCTENIEHHO OH YBEIWYMBAETCS B Pa3MEPE, B CBA3U C YEM MPOUCXOJUT
JaBJIeHHUE Ha Tia3Hoe s10y10Ko. [TociaeaHee MOXKET COMPOBOKIATHCS ACTUTMATU3MOM.

[Ipu pazBuTuM Xans3MOHA MAIMEHTHI KATYIOTCSI HA HOBOOOpPAa30BaHUE HA HUXKHEM WU
BEPXHEM BEKE, KOTOPOE MEIJICHHO YBEIMUYMBACTCS B pasMepe. 3pEHHE HE M3MEHSeTCH, 3a
UCKIIFOUCHUEM CJTy4YaeB, KOTJla XaJISI3MOH HACTOJIBKO OOJIBIIION, UTO OKa3bIBACT JIaBJICHUE HA
POTOBHILY, TPOBOIUPYSI ACTUTMATU3M. B OCHOBHOM, MaIueHTOB OECIIOKOUT KOCMETHYCCKUMA
nedexT.

IIpu ocMoTpe B Todmie Beka OOHAPYKHMBAETCA IJIOTHOE OKPYIrjioe OOpa3oBaHUE
pa3MepoM OT MPOCSHOTO 3€pHA 10 HEOOJBIIONW TOPOIIHMHBI 0€300JIe3HEHHOE TTPH MaJIbIAIIH,
MOKPHITO Hen3MeHeHHOH. OOpa3oBaHHe HE CMAsTHO C OKPYKAIOMIMMH TKaHSMHU, KOXKa Haj
HUM noaBuxHA. [Ipum wuccienqoBaHUM BHYTPEHHEH TIOBEPXHOCTH BeKa HaOII0JaeTcs
JIOKaJbHas TUIIEPEMHUSI.

[Tpucoeaunenne MUKpOOHOM (HJIOPHI MOXKET BBI3BaTh THOMHOE BOCTIAJICHUE XaIs3HOHA
— aOcuenupoBanue. llpu 3TOM KoOka HajJ XalA3MOHOM KpAacHEET, BOKPYT KarlCyibl €ro
HaO0JII01aeTCd OTeK TKaHEH BeKa. XaJsi3MOH MOXKET CaMOMPOU3BOJBHO BCKPBITHCS, MHOTIIA
oOpa3yeTcsi CBUII] — KaHAJI MEXIY IMOJOCThIO Xajsi3MOHA U TOBEPXHOCTHIO KOXH. Bokpyr
CBUIIIEBOTO OTBEPCTHUSI OOHAPYKMBAIOTCS TPaHYJSALMH — pa3pacTaHue TkaHu. Koxka cyxas,

IIOKpaCHCBIIAA, IIOKPbITAa KOPOUYKAMH - 3aCOXINHNM OTACISACMBIM.



JAunarnocruka
e AHamHe3(HaTU4KMe/OTCYTCTBUE OOJIEBBIX OLTYIICHUH)
e JIIUTEIBHOCTh CUMIITOMOB
e Hanuune comytcByromux 3aboiieBaHuii(caxapHblii [uabeT, siI3BeHHAsi 00Je3Hb
KeTyIKa)
e @dusukanbHOE 00CIIeIOBAaHUE:!
1) OmpeneneHue OCTPOTHI 3pEHUS KAKIOTO Tiia3a
2) HapyxHbIN OCMOTp JIMIIa, BEK U CAMUX TJia3
e buomMukpockonus
e (OcmaTpuBaeTcsi Koka BEK
e Bpay-odranbmonor MoXeT 3aryisiHyTh BHYTPb BEPXHEro BEKa, €CIU OIMYyXOJIb
HAXOJMUTCS B BEPXHEM BEKE
e [Ipu rucTomornyeckoM HCCIEAOBAHUU BUJIHO JHUMHAHOE SIAPO W 30HAIBHOE

I'paHyJIEMAaTO3HOC BOCITAJICHUC BOKPYT HCI'O.

HuddepennmanbHas AMarHocTUka Xalsi3uOH MOKET OBITh CMEIIIAaH C OTPAaHUYCHHBIMHU
BOCHAJICHUSIMH JIPYTOT0 MPOUCXOXKIECHUS, UCXOMSIIMMHU U3 XpAIlla BEKa M C OMYXOJSMH.
Croma oTHOcSTCS TyOepKyne3 U aKTMHOMHUKO3, a TaKKe HUCXOJias W3 MeiboMHeBOi
’KeJe3bl afleHOKaplMHOMa. B ciydae «peruanBupyoIIeroy Xaasi3uoHa CleyeT MoayMaTh O
nocienneit. luddysnoe BocnaneHue xpsia Beka Jierko audpepeHupyercst oT Xaasa3uoHa.
CpaBHUTEIbHO HauboJee YacThIM W3 BOCHAJCHUHM, JIOKATM3YIOIIMUXCA B XpsIIe BEKa,
ABISACTCS CUPUINTHYECKUI Tap3uT. KinuHndyecku momoOHas mponudepanus TKAHU MOKET
BO3HUKATh TIPH TPaxoMe.

HuddepennmaibHy0 AMATHOCTUKY TPOBOJAT C SYMEHEM BeKa — Xasi3UOH Oojee
TJIOTHBIHN, KOJKa HaJl HUM JIETKO CMEIIAETCs, IIBET KOKH HE U3MEHEH

C ameHOKapUUHOMOW MEHOOMHUEBOM >KEIe3bl — MPU XaIsA3MOHE MPOUCXOIUT Ooiee

MG,HHCHHBII;'I pocT 06p330BaHI/I$I, KOXKa BCKa MHTAKTHA.



KoncepBaTuBHoe JieueHune

Pannue cragum pa3BuTUS 3TOW OOJE3HM TO3BOJIAIOT OrPAHUYUTH JIeyeOHOE
BO3JCHUCTBUE HAKJIAJAbIBAHUEM AallIUIMKALUA C PTYTHOM JKEITOM Mas3bl0 U INPUMEHEHUEM
OE3UHPUIMPYIONUX Kameiab. TpagulMOHHO MCHOJb3YIOT TAKXKE COJEBbIE MPUMOYKH.
[IpuHATO CUMTATh, UTO CHATUIO BOCHAJIECHHS U PACCACBIBAHUIO XAJIA3MOHA CIIOCOOCTBYIOT
HEKOTOpbIE (PU3NOTEPANEBTUUECKUE MPOLEAYPHI: TeIU-HEOHOBBIHN Jla3ep, MOJASIPU30BAHHBIM
CBET.

Koprukocrepouanas repanus:

3amynieHHble Ciy4yaud OIKUCHIBAEMOro 3a0osieBaHMs TpeOyloT 0oliee Cepbe3HOTo
jJeyeHusi. HemocpencTBEHHO B IOJOCTh XAJSI3MOHA TOHKOM HIJIOM BBOZATCS CTEPOMIBI
(manpumep, «Kenanor»). CuibHbBI NPOTUBOBOCHANMTENbHBIN 3 @dexT mnpenapara
NPEMSITCTBYET BO3HUKHOBEHMIO (UOPO3HOM KalCcyslbl Ha MeCTe€ odara BOCIHAJCHUS U
COIECHCTBYET pacCachblBAaHUIO HAXOJSIIETrocs BHYTpPU Beka Yy3enka. [Ipuem crepounos

MpOadOJIKACTCA HpI/I6JII/IBI/ITCHBHO ABC€ HCIOCIIN.

Xupypruyeckoe BMEIIaTeJIbCTBO:

Ecnu BbllleonucaHHbIE METOABl HE JAJIM KEIAEMbIX PE3yJbTaTOB, Bpau HA3HAYAET
onepanuto. OHAa OPOBOAUTCS C NPUMEHEHUEM MECTHOM aHecte3nw. Ha Beko mnamueHta
HAKJIaJbIBACTCS OCOOBIA OKOHYATHINA 3aKHM, CJIETKa pa3pe3aloT KOHbIOHKTHUBBI BEKa, MOCIIE
Yero akKypaTHO, CIIEIUAIbHON JIOKEUKOM, TOCTAIOT COAECPKUMOE Xals3uoHa U (HUOPO3HYIO
Karcyily, COXpaHss CTEHKH. 3aTeM MPOUCXOJUT CMasblBaHWE JAe3WH(UIMPYIOUIEH
KUJIKOCTHIO U BBEJICHUE aHTUOMOTHUKOB.

Hano>xenue mBoB He TpeOyeTcs, B TeueHue 1- 2 quei

HAaKJIaIbIBAETCS aCENTUYECKas MOBA3KA.

CrnetoB onepaTUBHOTO BO3JEHUCTBUS HE OCTAETCS.

Cawma mporienypa JJIUTCSI HECKOJIBKO MUHYT U HE

SIBJISICTCS CJI0KHOM.

Opnako nr000€ XUPYPru4ecKOe BMEHIATEILCTBO HE HCKIIOYAET OCIO0KHEHUU
(Hanpumep, KpoBOTEeUEHUE, UH(UIIMPOBAHUE), IOATOMY B ONEpalMK MPUOETAIOT JIUIb B TEX
ClIy4asiX, KOrja JApyroro BbIX0Ja HeET.

PeaGHHHTaHHOHHBIﬁ nepuoa HE IIPOAOJLDKHUTCICH, KCIIATCIIbHO YTOOBI HanucHT B



TeueHue 4-5 THeW HaXOUJICs Mo HAOII0IEHUEM Bpaya.

JlazepHoe yaajieHHe XaJIA3UO0HA:

B coBpeMeHHON MEIULMHCKON IPAKTUKE C YCIEXOM IPUMEHSETCs aJlbTCPHATUBA
KJIACCUYECKOMY XUPYPIrAUYECKOMY BO3AEHUCTBUIO: XAJSI3UOH YIAJSIETCS C IIOMOILBIO JIasepa.
[lepen npoueaypoil B rina3 3akanbiBaloT 00€300IMBaIOIINE KAIlJId, & B TOJIIILY BEKa BBOJUTCS
aHecTeTHK (Hampumep, yiapTpakauH). Jlazep paspeszaer Kamncyily XalA3uOHa, ero
COAECPKUMOE yAalsdeTcs, a Ha KalcCylly BO3JCHCTBYET JiazepHOe usiaydeHue. Ilpu srom
KarcCyJibl MaJIEHBKOTO pa3Mepa IPOCTO UCIIAPSIIOTCS.

Ecnu poroBuiia u 30Ha pydlia comnpuKacaroTcs, NAlMEHTy HAJEBAlOT CHEHUATbHYIO
MSTKYIO KOHTaKTHYIO JTUH3Y. PeaOunuranus kak TakoBast He TpeOyeTcs. Bpau, kak mpasuiio,
COBETYET HE CHUMATh KOPOUKH U HE MOUMTH TJ1a3. KOHTpoJIbHBINA ocMOTp — uepe3 7-10 gHei.

Jlazep u3baBiseT oT xaia3uoHa HaBcerna B 95% ciyyaes.

JlazepHoe ynaneHue umMeeT HECKOJIBKO IIPEUMYILECTB:

eMaJiasi TPAaBMAaTUYHOCTb;

syBesinaeHUE 3G (HEKTUBHOCTH;

*pEeLUIMBBI CBEEHBl K MUHUMYMY;

*0€CKpOBHasl ONEPaLIUs;

*HaJIO’KEHUE MOBA3KU HE TpedyeTcs;

*BO3MOKHOCTb BEPHYTHCS K MPUBBIYHOMY 00pa3y >KM3HU Ha CIEIYIOUTUN JICHb.



Cnmcok ureparypbl
Kinmanueckas anatomus oprasa 3peHus yenoseka - Comos E.E. -

[Ipaktuueckoe nocobue, 2010 r
PaunonansHas ¢papmakorepanus B optanbmosnoruu - Eropos E.A. -
[IpakTueckoe pykoBoacTBo, 2004 r.

Knunnueckas oTaabMosIOrus: CUCTEMaTU3UPOBAHHBIN MOIXO] -

Kancku /1., 2006 T
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	Введение
	Термин «халязион» происходит от греческого слова, означающего «маленький узелок, градина». Халязион (халазион) — это медленно развивающееся опухолевидное образование, возникающее вследствие закупорки и отекания сальной железы (мейбомиевой железы) в веке.
	Мейбомиевы железы находятся внутри века, сразу за ресницами. Их количество составляет около 50-70 в каждом веке. Эти железы помогают сохранять увлажненность глаз, предотвращая испарение водянистого слоя (слезы) с их поверхности. Достигается это благод...
	В толще хряща века находятся мейбомиевы железы. Они продуцируют жировой секрет, который смазывает край века, облегчает скольжение век о роговицу при мигательных движениях, участвует в образовании липидного слоя слезной пленки. Если просвет железы заку...
	Халязион (халазион, градина) в МКБ классификации:
	Н00-Н06 – Болезни век, слезных путей и глазницы
	Н00 – Гардеолум и халазион
	Н00.1 – Халазион
	Причины приводящие к развитию халязиона
	Закупорка мейбомиевой железы
	В своей основе халязион причины имеет вполне стандартные. Однако наиболее часто встречающихся среди всех их является закупорка мейбомиевой железы. Причём преобладает данный этиологический фактор, как в детской, так и во взрослой структуре заболеваемос...
	Недостаточное соблюдение личной гигиены
	Закупорка мейбомиевой железы является основной, но далеко не единственной причиной развития халязиона. Ещё один весомый аспект — недостаточное соблюдение личной гигиены. В рамки данного этиологического фактора подпадают все случаи возникновения подобн...
	Переход ячменя в халязион
	Отнюдь нередко халязион возникает на месте ячменя. Особенно высок риск подобного преобразования в тех случаях, когда по поводу ячменя никакого лечения не проводилось и после самостоятельной ремиссии возникает рецидив.
	Повышенное функционирование сальных желез
	Имеется ещё одна причина возможного возникновения халязиона. Причём она от самого человека практически не зависит никак. В рамки данного предрасполагающего фактора попадают все те состояния, которые сопровождаются слишком интенсивным функционированием...
	Патогенез
	Закупорка выводного протока железы может произойти на фоне простудных заболеваний, вследствие воспаления краев век (блефарит), при заболеваниях желудочно-кишечного тракта (хронические гастриты, колиты, гастроэнтероколиты, дискинезии желчных путей, дис...
	Халязион является хроническим патологическим процессом и основным его проявлением считается воспаление века в области хрящевой ткани века и мейболиковой железы. Причина появления новообразования связана с воспалительной реакцией, которая приводит к за...
	Кожа века над халязионом приподнимается и деформируется. При прощупывании определяется плотное безболезненное образование, спаянное с хрящом века. Кожа над ним легко смещается, конъюнктива в области халязиона приподнята, гиперемирована и утолщена.  В ...
	Основной симптом халязиона, - появление плотного шарика (на самом деле - раздутой собственным секретом мейбомиевой железы в толще века). Однако странность болезни в другом, а именно в том, что данные нарушения абсолютно безболезненны. Халязион порой в...
	Плюс имеются такие симптомы, как:
	 Чувствительность к свету
	 Слезотечение и тяжесть век
	 Нечеткость зрения
	Клиника
	Обычно формирование халязиона занимает какое-либо время (около двух недель). Проявлениями заболевания, которые становятся заметными на ранних стадиях, являются отек века, увеличение его в размере. Халязион состоит из грануляционной ткани с большим кол...
	При развитии халязиона пациенты жалуются на новообразование на нижнем или верхнем веке, которое медленно увеличивается в размере. Зрение не изменяется, за исключением случаев, когда халязион настолько большой, что оказывает давление на роговицу, прово...
	При осмотре в толще века обнаруживается плотное округлое образование размером от просяного зерна до небольшой горошины безболезненное при пальпации, покрыто неизмененной. Образование не спаяно с окружающими тканями, кожа над ним подвижна. При исследов...
	Присоединение микробной флоры может вызвать гнойное воспаление халязиона – абсцедирование. При этом кожа над халязионом краснеет, вокруг капсулы его наблюдается отек тканей века. Халязион может самопроизвольно вскрыться, иногда образуется свищ – канал...
	Диагностика
	 Анамнез(наличие/отсутствие болевых ощущений)
	 Длительность симптомов
	 Наличие сопутсвующих заболеваний(сахарный диабет, язвенная болезнь желудка)
	 Физикальное обследование:
	1) Определение остроты зрения каждого глаза
	2) Наружный осмотр лица, век и самих глаз
	 Биомикроскопия
	 Осматривается кожа век
	 Врач-офтальмолог может заглянуть внутрь верхнего века, если опухоль находится в верхнем веке
	 При гистологическом исследовании видно липидное ядро и зональное гранулематозное воспаление вокруг него.
	Дифференциальная диагностика Халязион может быть смешан с ограниченными воспалениями другого происхождения, исходящими из хряща века и с опухолями. Сюда относятся туберкулез и актиномикоз, а также исходящая из мейбомиевой железы аденокарцинома. В случ...
	Дифференциальную диагностику проводят с ячменем века – халязион более плотный, кожа над ним легко смещается, цвет кожи не изменен
	С аденокарциномой мейбомиевой железы – при халязионе происходит более медленный рост образования, кожа века интактна.
	Консервативное лечение
	Ранние стадии развития этой болезни позволяют ограничить лечебное воздействие накладыванием аппликаций с ртутной желтой мазью и применением дезинфицирующих капель. Традиционно используют также солевые примочки. Принято считать, что снятию воспаления  ...
	Кортикостероидная терапия:
	Запущенные случаи описываемого заболевания требуют более серьезного лечения. Непосредственно в полость халязиона тонкой иглой вводятся стероиды (например, «Кеналог»). Сильный противовоспалительный эффект препарата препятствует возникновению фиброзной ...
	Хирургическое вмешательство:
	Если вышеописанные методы не дали желаемых результатов, врач назначает операцию. Она проводится с применением местной анестезии. На веко пациента накладывается особый окончатый зажим, слегка разрезают конъюнктивы века, после чего аккуратно, специально...
	Наложение швов не требуется, в течение 1- 2 дней
	накладывается асептическая повязка.
	Следов оперативного воздействия не остается.
	Сама процедура длится несколько минут и не
	является сложной.
	Однако любое хирургическое вмешательство не исключает осложнений (например, кровотечение, инфицирование), поэтому в операции прибегают лишь в тех случаях, когда другого выхода нет.
	Реабилитационный  период не продолжителен, желательно чтобы пациент в течение 4-5 дней находился под наблюдением врача.
	Лазерное удаление халязиона:
	В современной медицинской практике с успехом применяется альтернатива классическому хирургическому воздействию:  халязион удаляется с помощью лазера. Перед процедурой в глаз закапывают обезболивающие капли, а в толщу века вводится анестетик (например,...
	Если роговица и зона рубца соприкасаются, пациенту надевают специальную мягкую контактную линзу. Реабилитация как таковая не требуется. Врач, как правило, советует не снимать корочки и не мочить глаз. Контрольный осмотр – через 7-10 дней.
	Лазер избавляет от халязиона навсегда в 95% случаев.
	Лазерное удаление имеет несколько преимуществ:
	•малая травматичность;
	•увеличение эффективности;
	•рецидивы сведены  к минимуму;
	•бескровная операция;
	•наложение повязки не требуется;
	•возможность вернуться к привычному образу жизни на следующий день.
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