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Введение 

Неврит зрительного нерва (НЗН) — это воспалительное заболевание зрительного нерва, 

которое часто сопровождается потерей зрения и может быть предвестником рассеянного 

склероза (РС) и других аутоиммунных заболеваний. Понимание долгосрочных исходов и 

факторов, влияющих на прогноз пациентов с НЗН, является ключевым для разработки 

стратегий лечения и управления заболеванием. В данной статье представлен анализ 

долгосрочных данных 240 пациентов с НЗН, наблюдаемых в течение 5 лет. 

Материалы и методы 

Исследование включало 240 пациентов с диагнозом НЗН, которые наблюдались с 2015 по 

2023 годы. Все пациенты проходили регулярные офтальмологические и неврологические 

обследования, включая визометрию, оптическую когерентную томографию (ОКТ) и 

магнитно-резонансную томографию (МРТ). Основными критериями оценки были уровень 

восстановления зрения, частота рецидивов и развитие рассеянного склероза. Статистическая 

обработка данных проводилась с использованием методов регрессионного анализа и анализа 

выживаемости (Kaplan-Meier). 

Результаты 

1. Восстановление зрения 

 Полное восстановление зрения (до уровня 0,8–1,0 по шкале Снеллена) наблюдалось у 150 

из 240 пациентов (62,5%) в течение первого года после начала лечения. 

 Частичное восстановление (уровень 0,5–0,7) было достигнуто у 60 пациентов (25%). 

 У 30 пациентов (12,5%) сохранялась значительная потеря зрения (менее 0,5 по шкале 

Снеллена), несмотря на лечение. 

 Статистический анализ показал, что раннее начало терапии (в течение первых двух 

недель после появления симптомов) увеличивало вероятность полного восстановления 

зрения в 2,2 раза (OR = 2,2, p < 0,05). 

2. Частота рецидивов 

 У 80 пациентов (33,3%) были зафиксированы рецидивы НЗН в течение пяти лет 

наблюдения. 

 Рецидивы чаще всего наблюдались у пациентов с сопутствующим рассеянным склерозом 

(65% из группы рецидивов). 

 Многофакторный регрессионный анализ показал, что наличие аутоиммунных маркеров 

значительно увеличивало риск рецидивов (HR = 1,8, p < 0,01). 
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3. Развитие рассеянного склероза 

 В течение пяти лет у 72 пациентов (30%) был диагностирован рассеянный склероз, 

причем у большинства пациентов диагноз был поставлен в течение первых двух лет 

наблюдения. 

 Среди пациентов с диагностированным РС частота рецидивов НЗН была значительно 

выше (65% против 15% у пациентов без РС). 

 Анализ выживаемости показал, что пациенты с более тяжелыми формами НЗН и 

значительным снижением зрения на момент постановки диагноза имели больший риск 

развития РС (HR = 2,4, p < 0,01). 

Прогностические факторы 

На основе анализа данных были выявлены ключевые прогностические факторы, влияющие 

на исходы при НЗН: 

 Возраст пациента: Младший возраст (до 30 лет) ассоциировался с более благоприятным 

прогнозом и меньшим риском развития РС (HR = 0,7, p < 0,05). 

 Наличие аутоиммунных маркеров: Пациенты с аутоиммунными маркерами имели 

более высокий риск рецидивов и развития РС (HR = 1,8, p < 0,01). 

 Время до начала лечения: Более раннее начало лечения было связано с лучшими 

исходами и меньшей вероятностью необратимой потери зрения (OR = 2,2, p < 0,05). 

Заключение 

Долгосрочные данные свидетельствуют о том, что неврит зрительного нерва имеет весьма 

вариабельные исходы, зависящие от ряда прогностических факторов, таких как возраст, 

наличие аутоиммунных маркеров и время начала лечения. Ранняя диагностика и 

своевременное начало терапии играют ключевую роль в улучшении прогнозов для пациентов 

с НЗН. Регулярное наблюдение и мониторинг состояния пациентов позволяют снизить риск 

рецидивов и развитие серьезных осложнений, таких как рассеянный склероз. 
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