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РЕФЕРАТ 
Кератолизис (кератомаляция) - процесс повреждения ткани роговицы с 
расплавлением и разволокнением стромы, вызванный сочетанным воз-
действием токсинов, выделяемых микроорганизмами, и металлопроте-
иназами (ММП) [1,2]. Как правило, лечение кератомаляции включает в 
себя применение антибиотиков, ингибирование протеолиза и профи-
лактику или купирование переднего увеита. Однако антибиотикотера-

пия кератолизиса у лошадей приводит к антибиотикорезистентности и селек-
тивному размножению резистентных бактерий [3, 4].  

Объектами исследования послужили лошади в количестве 10 голов с диа-
гнозом кератолизис, находящиеся на частных конюшнях Москвы и Московской 
области. Проведена сравнительная оценка двух способов лечения: для лечения 
1 группы применяли традиционную схему, включающую применение только 
инстилляций капель, для лечения 2 группы применяли кросслинкинг рогович-
ного коллагена. Для постановки диагноза использовали бинокулярную налоб-
ную лупу Heine и щелевую лампу Швабе и витальный краситель флюоресцеин.  

Анализ результатов лечения 1 группы выявил заживление с активной вас-
куляризацией, формированием грануляционного барьера плотного и объемного 
рубца – лейкомы, что снижало зрительную функцию за счет перекрытия проек-
ции зрачка, у лошадей 2 группы заживление проходило по типу плоскостной 
эпителизации с формированием полупрозрачного помутнения размером 5±1 мм.  
У лошадей 1 группы длительность лечения составила 45±2 дня, у лошадей 2 
группы - 21±2 дня. 

Таким образом, кросслинкинг сокращает сроки лечения лошади, обеспе-
чивает заживление по типу плоскостной эпителизации с сохранением прозрач-
ности роговицы за счет бактерицидного эффекта, ингибирования протеолиза, 
уплотнения ее ткани.  
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ВВЕДЕНИЕ 
Кератолизис – это разрушение рого-

вичной ткани под воздействием протео-
литических ферментов, выделяемых соб-
ственными эпителиальными клетками 
или патогенными микроорганизмами. Эти 
факторы приводят к расплавлению ткани 
роговицы, пролонгируют процесс зажив-
ления и приводят к длительному сниже-
нию зрительных функций у животных. В 
связи с этим, важным представляется по-
иск новых способов терапии кератолизи-
са у лошадей, которые позволили бы со-
кратить время лечения и уменьшить пост-
воспалительное помутнение роговицы. 
Одним из таких способов является проце-
дура кросслинкинга роговичного коллаге-
на (CXL) [5,6,7]. Считается, что CXL по-
вышает устойчивость роговицы к фер-
ментам, расщепляющим коллаген, вслед-
ствие структурных изменений коллагено-
вых фибрилл, индуцированных пере-
крестным связыванием [8,9,10,11], явля-
ется неинвазивной и безопасной процеду-
рой, а также легко переносится больной 
лошадью [12]. 

Цель работы: разработать алгоритм 
лечения кератолизиса у лошадей с приме-
нением кросслинкинга роговичного кол-
лагена и оценить его эффективность.  
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

 Объектами исследования послужили 
лошади в количестве 10 голов с диагно-
зом кератолизис. Диагноз ставили с уче-
том анамнестических данных, общего 
клинического обследования животного и 
исследования зоны патологического про-
цесса с использованием бинокулярной 
налобной лупы Heine и щелевой лампы 
Швабе. Лошади были поделены на 2 
группы, состоящие каждая из пяти голов: 
1 группа получала разработанное ранее 
двухэтапное лечение [13,14], для лечения 
лошадей 2 группы применяли процедуру 
кросслинкинга роговичного коллагена. 
Для процедуры использовалось устрой-
ство для локального ультрафиолетового 
кросслинкинга «Кросскор» с длиной вол-
ны 365±5 нм, мощностью ультрафиолето-
вого излучения 3 мВт/см2 [15]. 

 

 РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 
Кератолизис сопровождался острым и 

подострым течением, у лошадей наблю-
дали блефароспазм, выделение слизисто-
гнойного или гнойного экссудата, отек и 
гиперемию конъюнктивы. Цвет расплав-
ляющейся роговой оболочки, в зависимо-
сти от выделенной микрофлоры, был жел-
то-зеленый или серый. В процесс была 
вовлечена вся площадь роговицы или 
только центральная часть [16]. 

Ранее для лечения кератолизиса мы 
разработали двухэтапную схему, включа-
ющую применение антибиотиков, несте-
роидных противовоспалительных препа-
ратов, ингибиторов протеолитических 
ферментов [13]. При применении такой 
схемы у лошадей происходит заживление 
с формированием плотного и объемного 
рубца, что снижает зрительные функции 
животного (рисунок 8).  

Новая методика лечения кератолизиса 
у лошадей с использованием кросслин-
кинга роговичного коллагена показала, 
что заживление происходит без процесса 
васкуляризации за счет укрепления кол-
лагена роговицы и эпителизации очага 
воспаления (рисунок 16). Для процедуры 
использовалось устройство для локально-
го ультрафиолетового кросслинкинга 
«Кросскор». Алгоритм лечения был сле-
дующим: 1-я экспозиция - 3 минуты, за-
тем 7 дней интервал, 2-я экспозиция - 3 
минуты, затем 7 дней интервал, 3-я экспо-
зиция - 3 минуты. Предварительно глаз 
обезболивали раствором «Алкаин» и пу-
тем инстилляций пропитывали строму 
роговицы 1% раствором рибофлавина (1 
мл) в течение 15 минут. Между 1, 2 и 3 
экспозицией применяли капли с антибио-
тиком широкого спектра действия крат-
ностью 2-3 раза в день и антисептик ави-
тар кратностью 3 раза в день (таблица 1). 

У лошадей 1 группы, которым приме-
няли двухэтапную традиционную схему 
терапии, длительность лечения составила 
45±2 дня, при этом исходом воспалитель-
ного процесса во всех пяти случаях явля-
лась лейкома размером 18±2 мм, у лоша-
дей 2 группы, для лечения которых до-
полнительно к традиционной схеме лече-
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Время экс-
позиции 

Число экспози-
ций 

Интервал 
между экспо-
зициями, дни 

Применяемые препараты между 
экспозициями и их кратность 

Антибиотики Авитар 

3 минуты 3 7 2-3 раза 3 раза 

Таблица 1 
Алгоритм лечения кератолизиса у лошадей, включающий локальный ультрафи-

олетовый кросслинкинг роговицы с помощью устройства «Кросскор» 

Динамика выздоровления лошади с кератолизисом без использования кросслин-
кинга роговичного коллагена 

Рис. 1. Тотальная кератомаляция 
Рис. 2. В дорсальной части роговицы 
смешанная васкуляризация, гной-
ный глубокий кератит  

Рис. 3.  Смешанная васкуляризация 
по периферии роговицы, стромаль-
ный кератит  

Рис. 4. Формирование грануляцион-
ного барьера вокруг очага воспале-
ния  
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Рис. 5. Формирование грануляцион-
ного барьера  вокруг очага воспале-
ния, пигментация роговицы вокруг 
патологического очага  

Рис. 6. В центральной части рогови-
цы гранулема, в дорсальной, вен-
тральной и латеральной части рого-
вицы пигментация  

Рис. 7. В центральной части рогови-
цы гранулема, в дорсальной, вен-
тральной и латеральной части рого-
вицы просветление, исчезновение 
очагов пигмента  

Рис. 8. В центральной части рогови-
цы уменьшение площади грануле-
мы, просветление роговицы, исчез-
новение очагов пигмента 

Динамика выздоровления лошадей с кератолизисом с использованием кросслин-
кинга роговичного коллагена  

Рис. 9. Кератолизис, затронута вся 
роговица  

Рис. 10. 8-й день лечения: очаг кера-
толизиса значительно сократился, 
по периферии роговица прозрачная  
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Рис. 11. 10-й день лечения: в дорсаль-
ной части эпителизация очага воспа-
ления  

Рис. 12. 11-й день лечения: ткань 
роговицы плотная, эпителизация 2/3 
очага  

Рис. 13. 12-й день лечения: эпители-
зация очага  

Рис. 14. 18-й день лечения: восстанов-
ление целостности роговицы  

Рис. 15. 21-й день лечения: полная 
эпителизация роговицы, восстановле-
ние ее целостности  

Рисунок 16. 27-й день лечения: пол-
ное восстановление целостности ро-
говицы  
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Группы лоша-
дей 

Метод лечения 
Дни лече-

ния 
Исход (площадь соедини-
тельно-тканного рубца) 

1 группа (n=5) Традиционная схема 45±2 
Лейкома 18±2 мм, прозрач-
ность роговицы отсутствует 

2 группа (n=5) 
Кросслинкинг рого-
вичного коллагена 

21±2 
Нубекула 5±1 мм, прозрач-
ность роговицы сохранена 

Таблица 2 
Сравнительная оценка эффективности лечения лошадей с кератолизисом при 
применении лечения, включающего кросслинкинга роговичного коллагена, и 

традиционной схемы лечения 

ния использовали процедуру кросслин-
кинга роговичного коллагена, длитель-
ность лечения составила 21±2 дня, а в 
исходе кератолизиса наблюдалось фор-
мирование полупрозрачной нубекулы 
размером не более 5±1 мм.  
ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Сравнительный анализ эффективно-
сти лечения двух групп лошадей с кера-
толизисом показал, что применение тра-
диционной двухэтапной схемы у 1 груп-
пы животных обеспечивает эффективное 
ингибирование протеолиза, сохранение 
целостности роговицы, но при этом ис-
ходом является формирование плотного 
и обширного рубца лейкомы, восстано-
вить прозрачность роговицы не удается. 
Включение в алгоритм лечения лошадей 
2 группы локального кросслинкинга ро-
говицы уже после первой процедуры 
тормозит процесс протеолиза, способ-
ствуя заживлению роговицы без форми-
рования новообразованных сосудов, в 
результате в исходе воспалительного 
процесса формируется полупрозрачное 
помутнение размером 5±1 мм. При этом 
применение CXL позволяет значительно 
сократить срок лечения - с 45±2 до 21±2 
дней.  
The use of corneal collagen cross-linking 
for the treatment of keratolysis in horses 
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ABSTRACT 

Keratolysis - is corneal tissue damage 
with stroma meltdown, caused by combined 
exposure to toxins released by microorgan-
isms and MMP[1,2]. Treatment of kerato-
malacia involves the use of antibiotics, inhi-
bition of proteolysis, and prevention or elim-
ination of anterior uveitis. Antibiotic treat-
ment of equine cornea with keratolysis can 
lead to acquired antibiotic resistance and 
selective propagation of resistant bacteria [3, 4].  

The objects of the study were 10 horses 
with keratolysis, located in Moscow, and the 
Moscow, regione horse stables. The horses 
were divided into 2 groups, consisting of 
five animals. First group of patients were 
given the traditional treatment protocol, sec-
ond group of horses were given cross-
linking. For diagnosis, we used a Heine bin-
ocular lamp, a Schwabe,s slit lamp, and a 
fluorescein. 

Analysis of the results of treatment of 
first group: healing active neovasculariza-
tion, and a dense scar was formed, second 
group horses: healing  epithelization and 
translucent opacity was formed of a of 5±1 
mm size. First group treatment was 45±2 days, 
second group treatment was 21±2 days. 

Well, crosslinking in horse reduces the 
treatment time, provides healing by the epi-



Международный вестник ветеринарии, № 3, 2020г. 

 

182  

thelization with the conservation of corneal 
transparency behind to the antibacterial ef-
fect, inhibition of proteolysis, and compac-
tion of its tissue. 
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