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Книга посвящена новым и современным технологиям по диа

гностике и лечению содружественного сходящегося косоглазия у детей.
В издании отражена информация об основных причинах, кото

рые могут привести к появлению косоглазия у детей. Это могут быть 
как пренатальные, возникшие внутриутробно, так и постнатальные 
причины. Отмечены основные генетические мутации, которые при
водят к семейным случаям косоглазия. Изложены анатомо-физио
логические основы формирования бинокулярного зрения в норме и 
при патологии, возрастные нормы бинокулярного зрения. Описаны 
самые последние технологичные способы диагностики различных 
видов косоглазия в зависимости от возраста ребенка. Представлены 
методики, применяющиеся при различных углах косоглазия, в до- и 
послеоперационном периоде, а также методы лечения, которые можно 
проводить в домашних условиях. Рассмотрена малотравматичная 
высокоточная современная хирургия косоглазия с возможностью 
индивидуального дозирования хирургического вмешательства.
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Введение

Патология глазодвигательного аппарата и бино
кулярного зрения занимает важное место в струк
туре офтальмологической заболеваемости детей и 
подростков [5]. Содружественное косоглазие встре
чается у 1,5—3,0% обследованных. При этом доля 
врожденного косоглазия составляет 8,1% общего 
количества пациентов, страдающих косоглазием. 
Возникновение косоглазия сопровождается слож
ной функциональной перестройкой зрительной сис
темы, в частности бинокулярного зрения, в целях 
приспособления ее к работе при асимметричном 
положении глаз.

Глубокое изучение вопросов выявления, диа
гностики и лечения косоглазия является социально 
важной задачей. Это способствует своевременно
му лечению и возможности полной реабилитации 
пациентов с косоглазием в ранние сроки.

Авторы надеются, что данное руководство помо
жет практикующим врачам-офтальмологам разо
браться в теме содружественного сходящегося косо
глазия, патологии бинокулярного зрения, методах 
диагностики и консервативного, а также хирургиче
ского лечения.


