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Õîðèîðåòèíàëüíûå ñêëàäêè — ýòî âîëíîîáðàçíîå èçìåíåíèå ôîðìû ñîñóäèñòîé îáîëî÷êè è íàðóæíûõ ñëîåâ ñåò÷àòêè, âîç-
íèêàþùåå â ðåçóëüòàòå íàðóøåíèÿ ñîîòíîøåíèÿ ïëîùàäåé ïîâåðõíîñòè ñêëåðû, õîðèîèäåè è ñåò÷àòêè. Ñïåêòð ýòèîëîãè÷åñêèõ 
ôàêòîðîâ ðàçâèòèÿ äàííîãî ñîñòîÿíèÿ âêëþ÷àåò ãèïîòîíèþ ãëàçíîãî ÿáëîêà, çàäíèé ñêëåðèò, âíóòðè÷åðåïíóþ ãèïåðòåíçèþ, 
îïóõîëåâûå è âîñïàëèòåëüíûå çàáîëåâàíèÿ îðáèòû. Ïàòîãåíåç õîðèîðåòèíàëüíûõ ñêëàäîê îáóñëîâëåí ìåõàíè÷åñêèì ñìåùåíèåì 
èëè óòîëùåíèåì ñîñóäèñòîé îáîëî÷êè, óòîëùåíèåì è èçìåíåíèåì êîíòóðà ñêëåðû, à òàêæå îòåêîì îáîëî÷åê çðèòåëüíîãî 
íåðâà. Íà ïðèìåðå êëèíè÷åñêîãî íàáëþäåíèÿ ïàöèåíòêè 45 ëåò ñ îñòðî âîçíèêøåé ãèïåðìåòðîïèåé è õîðèîðåòèíàëüíîé ñêëàä-
÷àòîñòüþ ðàññìàòðèâàåòñÿ êëèíèêî-èíñòðóìåíòàëüíûé àëãîðèòì äèôôåðåíöèàëüíîé äèàãíîñòèêè ïðè÷èí äàííîãî ñîñòîÿíèÿ.
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Chorioretinal folds are a wave-like change of the form of the choroid and outer retinal layers resulting from changes in the sur-
face area ratio of the sclera, the choroid, and the retina. The range of etiological factors for this condition includes eyeball hypotonia, 
posterior scleritis, intracranial hypertension, tumor and inflammatory diseases of the orbit. The pathogenesis of chorioretinal folds is de-
termined by mechanical displacement or thickening of the vasculature, sclera thickening and changes in its contour, as well as edema 
of the optic nerve coats. We present a clinical case of a 45-year-old female patient with acute hyperopia and chorioretinal folds, focusing 
on the clinical and instrumental algorithm of differential diagnostics of the causes of this condition. 
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Õîðèîðåòèíàëüíûå ñêëàäêè — ýòî âîëíîîáðàçíîå 
èçìåíåíèå ôîðìû õîðèîèäåè è íàðóæíûõ ñëîåâ ñåò÷àòêè, 
ïèãìåíòíîãî ýïèòåëèÿ ñåò÷àòêè è ìåìáðàíû Áðóõà, âîç-
íèêàþùåå â ðåçóëüòàòå íàðóøåíèÿ ñîîòíîøåíèÿ ïëîùàäåé 
ïîâåðõíîñòè ñêëåðû, õîðèîèäåè è ñåò÷àòêè [1–4]. Ïðîöåññ 
ôîðìèðîâàíèÿ ïîäîáíîé ñêëàä÷àòîñòè äî êîíöà íå èçó÷åí. 
F. Newell [3] îáúÿñíÿë îáðàçîâàíèå õîðèîðåòèíàëüíîé 
ñêëàä÷àòîñòè óâåëè÷åíèåì îáúåìà õîðèîêàïèëëÿðîâ, 
â ðåçóëüòàòå ÷åãî ïðîèñõîäèò ñæàòèå ìåìáðàíû Áðóõà, 
÷òî è ïðèâîäèò ê ïîÿâëåíèþ âèäèìîãî ïðè îôòàëüìîñêî-
ïèè êëèíè÷åñêîãî ïðèçíàêà. Ïîçæå T. Olsen è ñîàâò. [5] 
äîïîëíèëè è îïèñàëè ïàòîãåíåç êàê ïðîöåññ, âòîðè÷íûé 
ïî îòíîøåíèþ ê ëþáûì âîçäåéñòâèÿì è âû-
çûâàþùèé äåôîðìàöèþ õîðèîèäåè: âûïîò, èí-
ôèëüòðàò, óòîëùåíèå ñêëåðû èëè ñïåöèôè÷åñêóþ 
ìåõàíè÷åñêóþ äåôîðìàöèþ.

Ïðè îôòàëüìîñêîïèè õîðèîðåòèíàëüíûå 
ñêëàäêè âûãëÿäÿò êàê ÷åðåäóþùèåñÿ òåìíûå 
ëèíèè, ñîîòâåòñòâóþùèå ñæàòûì ó÷àñòêàì ïèã-
ìåíòíîãî ýïèòåëèÿ ñåò÷àòêè, è ñâåòëûå ëèíèè, 
ãäå íàáëþäàåòñÿ ðàçðåæåíèå ïèãìåíòíîãî ýïè-
òåëèÿ. ×àùå âñåãî îíè ðàñïîëàãàþòñÿ â âèäå 
ãîðèçîíòàëüíûõ ïàðàëëåëüíûõ ëèíèé, íî òàêæå 
ìîãóò èäòè âåðòèêàëüíî, êîñî, ëó÷åîáðàçíî 
è êîíöåíòðè÷åñêè, ðåäêî âûõîäÿ çà ïðåäåëû ýê-
âàòîðà. ×àùå îíè âîçíèêàþò ñ âèñî÷íîé ñòîðîíû, 
è èõ êîëè÷åñòâî âàðüèðóåò îò 3–5 äî 20 è áîëåå 
ñêëàäîê [4, 6]. Âïåðâûå ïîäîáíûé ñèìïòîì îïè-
ñàí â 1884 ã. E. Nettleship êàê «õîðèîèäàëüíûå 
ñêëàäêè» ó ïàöèåíòà ñ îòåêîì çðèòåëüíîãî íåðâà 
[öèò. ïî 7], âïîñëåäñòâèè J. Gass [8] òðàíñôîðìè-
ðîâàë òåðìèí â «õîðèîðåòèíàëüíûå ñêëàäêè» êàê 
áîëåå ïîäõîäÿùèé ïî àíàòîìî-ôèçèîëîãè÷åñêîé 
õàðàêòåðèñòèêå.

Â íàñòîÿùåé ðàáîòå ìû ïðåäñòàâëÿåì 
êëèíè÷åñêîå íàáëþäåíèå, äåìîíñòðèðóþùåå 
àêòóàëüíîñòü ðàííåãî âûÿâëåíèÿ ïðè÷èí õî-
ðèîðåòèíàëüíîé ñêëàä÷àòîñòè, è îïèñûâàåì 
ðàçðàáîòàííûé íà îñíîâå ëèòåðàòóðíûõ äàííûõ 
äèôôåðåíöèàëüíî-äèàãíîñòè÷åñêèé àëãîðèòì.

Êëèíè÷åñêîå íàáëþäåíèå. Ïàöèåíòêà, 45 ëåò, 
îáðàòèëàñü â îôòàëüìîëîãè÷åñêîå îòäåëåíèå 
Ïðèâîëæñêîãî îêðóæíîãî ìåäèöèíñêîãî öåí-
òðà ñ æàëîáàìè íà ñíèæåíèå çðåíèÿ ëåâîãî 
ãëàçà â òå÷åíèå ìåñÿöà. Îôòàëüìîëîãè÷åñêîå 
îáñëåäîâàíèå âûÿâèëî ãèïåðìåòðîïèþ ñëàáîé 
ñòåïåíè ëåâîãî ãëàçà (îñòðîòà çðåíèÿ ëåâîãî 
ãëàçà áåç êîððåêöèè — 0,05, ñ êîððåêöèåé sph 
+2,75D — 0,8; ïðàâûé ãëàç — 1,0 áåç êîððåêöèè) 
è õîðèîðåòèíàëüíûå ñêëàäêè â çàäíåì ïîëþñå 
ëåâîãî ãëàçà ïðè áèîìèêðîîôòàëüìîñêîïèè 
(ðèñ. 1). Âíóòðèãëàçíîå äàâëåíèå ïðè òîíîìåòðèè 
ïî Ìàêëàêîâó ïðàâîãî ãëàçà — 20 mm Hg, ëåâîãî 
ãëàçà — 16 mm Hg. Ïðè áèîìèêðîñêîïèè ñðåäû 
ïðîçðà÷íûå, ãëóáèíà ïåðåäíåé êàìåðû ñðåäíÿÿ 
ñ îáåèõ ñòîðîí, ïðè ãîíèîñêîïèè ñ îáåèõ ñòî-
ðîí óãîë ïåðåäíåé êàìåðû îòêðûò (IV ñòåïåíü), 
ïèãìåíòàöèÿ — 0. Ïî äàííûì óëüòðàçâóêîâî-

ãî À-ñêàíèðîâàíèÿ äëèíà ïåðåäíå-çàäíåé îñè ïðàâîãî 
ãëàçà — 23,00 ìì, ëåâîãî ãëàçà — 21,67 ìì. Ïî äàííûì 
îïòè÷åñêîé êîãåðåíòíîé òîìîãðàôèè îïðåäåëÿëàñü õîðèî-
ðåòèíàëüíàÿ ñêëàä÷àòîñòü (ðèñ. 2, À). Ïðè óëüòðàçâóêîâîì 
Â-ñêàíèðîâàíèè íàáëþäàëîñü ðàñøèðåíèå ïîäîáîëî÷å÷íîãî 
ïðîñòðàíñòâà çðèòåëüíîãî íåðâà (ðèñ. 2, Á). Ïàöèåíòêå 
áûëà ðåêîìåíäîâàíà ìàãíèòíî-ðåçîíàíñíàÿ òîìîãðàôèÿ 
îðáèò, ïî äàííûì êîòîðîé âûÿâëåíî íîâîîáðàçîâàíèå 
ëåâîé îðáèòû (ðèñ. 2, Â). Ïàöèåíòêà áûëà íàïðàâëåíà 
íà õèðóðãè÷åñêîå ëå÷åíèå, ïî äàííûì ïàòîìîðôîëîãè÷å-
ñêîãî èññëåäîâàíèÿ óäàëåííàÿ îïóõîëü áûëà ïðåäñòàâëåíà 
êàâåðíîçíîé ãåìàíãèîìîé îðáèòû.
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Рис. 1. Фундус-фотографии сетчатки левого глаза пациентки с хориоретиналь-
ными складками (стрелки) в цветном и бескрасном режимах
Fig. 1. Fundus photos of the left eye of the patient with chorioretinal folds (arrows 
marked) in colour and colourless modes

Рис. 2. Мультимодальная визуализация структур левого глаза и орбиты паци-
ентки с хориоретинальными складками: А — волнистая деформация контура 
хориоидеи и сетчатки по результатам оптической когерентной томографии; 
Б — расширение подоболочечного пространства зрительного нерва по дан-
ным ультразвукового В-сканирования; В  — новообразование левой орбиты, 
компримирующее глазное яблоко, по данным МРТ.
Fig. 2. Multimodal imaging of left eye and orbital structures of a patient with chori-
oretinal folds: А — undulating chorioidea and retinal contour deformation of the left 
eye by optical coherence tomography; Б  — enlargement of the space around 
the  optic nerve on a B-scan; В — chorioretinal neoplasm of the left orbit compress-
ing the eyeball, according to MRI
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ÎÁÑÓÆÄÅÍÈÅ
Ïðåäñòàâëåííîå íàáëþäåíèå äåìîíñòðèðóåò âàæíîñòü 

ðàííåãî âûÿâëåíèÿ ýòèîëîãèè õîðèîðåòèíàëüíîé ñêëàä÷àòî-
ñòè. Ðàíåå ñ÷èòàëîñü, ÷òî áîëüøèíñòâî õîðèîðåòèíàëüíûõ 
ñêëàäîê èìåþò èäèîïàòè÷åñêóþ ïðèðîäó, â ðåçóëüòàòå ÷åãî 
îíè íå ïðèâëåêàëè ê ñåáå äîëæíîãî âíèìàíèÿ, â òî âðåìÿ 
êàê ðÿä èññëåäîâàíèé ïîêàçàë, ÷òî äî 85 % îáñëåäîâàí-
íûõ ïàöèåíòîâ ñ õîðèîðåòèíàëüíîé ñêëàä÷àòîñòüþ èìåþò 
îáúåêòèâíóþ ïðè÷èíó èõ ïîÿâëåíèÿ [1, 2]. Îñòàëüíûå 
15 % îòíîñÿò ê íåóòî÷íåííîé ýòèîëîãèè, íî, ïî äàííûì 
T. Friberg è ñîàâò. [9], ýòè ñëó÷àè ìîãóò áûòü ïîñëåäñòâèåì 
ïåðåíåñåííîãî ðàíåå çàäíåãî ñêëåðèòà. Ïðè îñìîòðå ãëàçíî-
ãî äíà õîðèîðåòèíàëüíûå ñêëàäêè ëó÷øå âèçóàëèçèðóþòñÿ 
â áåñêðàñíîì ôèëüòðå [8]. Ïî äàííûì A. Leahey è ñî-
àâò. [10], ê  óñòàíîâëåííûì ïðè÷èíàì õîðèîðåòèíàëüíîé 
ñêëàä÷àòîñòè îòíîñÿò âîçðàñòíóþ ìàêóëÿðíóþ äåãåíåðàöèþ 
(22 %), ãèïåðìåòðîïèþ (17 %), ãèïîòîíèþ (10 %), çàäíèé 
ñêëåðèò (9 %). Ïðè ýòîì ó 13 % ïàöèåíòîâ ñ îäíîñòîðîí-
íèìè ñêëàäêàìè íàáëþäàëñÿ ÷àñòè÷íûé èëè ïîëíûé ñïîí-
òàííûé ðåãðåññ ñèìïòîìàòèêè [10]. Ñëåäóåò îòìåòèòü, ÷òî, 
ñîãëàñíî ñîâðåìåííûì ïðåäñòàâëåíèÿì, õîðèîðåòèíàëüíûå 
ñêëàäêè ñëåäóåò äèôôåðåíöèðîâàòü îò ñêëàäîê ïèãìåíòíîãî 
ýïèòåëèÿ ñåò÷àòêè, õàðàêòåðíûõ äëÿ âîçðàñòíîé ìàêóëÿðíîé 
äåãåíåðàöèè, è ñóáðåòèíàëüíûõ íåîâàñêóëÿðíûõ ìåìáðàí, 
à òàêæå îò ðåòèíàëüíûõ ñêëàäîê, îòìå÷àåìûõ ïðè ýïèðå-
òèíàëüíîé ìåìáðàíå [8, 10–12]. 

Âíèìàíèå ê õîðèîðåòèíàëüíûì ñêëàäêàì êàê ñèìïòîìó 
îïóõîëåâûõ çàáîëåâàíèé áûëî îáðàùåíî â áîëåå ïîçäíèõ 
ðàáîòàõ. Â ÷àñòíîñòè, A. G nd z è ñîàâò. [12] äëÿ çàïîìè-
íàíèÿ ïðè÷èí õîðèîðåòèíàëüíîé ñêëàä÷àòîñòè ïðåäëàãàþò 
ìíåìîíè÷åñêîå ïðàâèëî THIN RPE, ãäå T — Tumors (îïó-
õîëè — ìåëàíîìà õîðèîèäåè è ìåòàñòàòè÷åñêàÿ êàðöèíîìà), 
H — Hypotony (ãèïîòîíèÿ), I — Inflammation/Idiopathic (âîñ-
ïàëåíèå / èäèîïàòè÷åñêàÿ ïðè÷èíà), N — Neovascularization 
(õîðèîèäàëüíàÿ íåîâàñêóëÿðèçàöèÿ è äèñöèôîðìíûé 
ðóáåö), R — Retrobulbar mass (íîâîîáðàçîâàíèÿ îðáèòû), 
P — Papilledema (îòåê, çàñòîéíûé äèñê çðèòåëüíîãî íåðâà), 
E — Extraocular hardware (ýïèñêëåðàëüíàÿ ïëîìáà, ðàäèî-

àêòèâíûé àïïëèêàòîð). Ê îñíîâíûì ïàòîãåíåòè÷åñêèì ìå-
õàíèçìàì ôîðìèðîâàíèÿ õîðèîðåòèíàëüíûõ ñêëàäîê ìîæíî 
îòíåñòè êîìïðåññèþ õîðèîêàïèëëÿðîâ ðàñòóùåé îïóõîëüþ 
õîðèîèäåè [13], óòîëùåíèå ñîñóäèñòîé îáîëî÷êè ïðè ãèïîòî-
íèè [14, 15], óòîëùåíèå è èçìåíåíèå êîíòóðà ñêëåðû â ñâÿçè 
ñ ãèïîòîíèåé, âîñïàëèòåëüíûìè çàáîëåâàíèÿìè îðáèòû [11], 
ýêñòðàîêóëÿðíûì ðàñïîëîæåíèåì íîâîîáðàçîâàíèé [16] 
èëè ìåäèöèíñêèõ èçäåëèé [17], à òàêæå îòåê îáîëî÷åê çðè-
òåëüíîãî íåðâà ñ äàâëåíèåì íà ïðèëåæàùóþ ñêëåðó [18]. 

Èíòåðåñ òàêæå ïðåäñòàâëÿþò íîâûå äàííûå èç îáëàñòè 
êîñìè÷åñêîé ìåäèöèíû, ñâèäåòåëüñòâóþùèå î ðàçâèòèè 
õîðèîðåòèíàëüíîé ñêëàä÷àòîñòè ó êîñìîíàâòîâ â  óñëîâèÿõ 
íèçêîé ãðàâèòàöèè [19-21]. Äàííîå ñîñòîÿíèå, àññîöèèðî-
âàííîå ñ èçìåíåíèÿìè â öèðêóëÿöèè ëèìôû è  öåðåáðîñïè-
íàëüíîé æèäêîñòè, ðàññìàòðèâàþò â ðàìêàõ «àýðîêîñìè÷å-
ñêîãî íåéðîîôòàëüìîëîãè÷åñêîãî ñèíäðîìà», âêëþ÷àþùåãî 
òàêæå îòåê äèñêà çðèòåëüíîãî íåðâà (ÄÇÍ) è ãèïåðìåòðî-
ïè÷åñêèé ñäâèã ïîêàçàòåëåé ðåôðàêöèè [20–22].

Ìîðôîëîãèÿ õîðèîðåòèíàëüíûõ ñêëàäîê ïðè íîâî-
îáðàçîâàíèÿõ îðáèòû çàâèñèò îò ðàñïîëîæåíèÿ îïóõîëè 
âíóòðè êîíóñà ýêñòðàîêóëÿðíûõ ìûøö èëè çà åãî ïðåäåëà-
ìè. Ïðè âíóòðèêîíàëüíîì ðàñïîëîæåíèè íîâîîáðàçîâàíèÿ 
ñêëàäêè ôîðìèðóþòñÿ â âèäå êîíöåíòðè÷åñêèõ ëèíèé, 
ðàñõîäÿùèõñÿ îò ÄÇÍ. Ïðè ýêñòðàêîíàëüíîé ëîêàëèçàöèè 
ïðîèñõîäèò äàâëåíèå íà ãëàçîäâèãàòåëüíûå ìûøöû ñíàðó-
æè, â ðåçóëüòàòå ÷åãî ñêëàäêè êîíöåíòðè÷åñêè ðàñõîäÿòñÿ 
îò ìåñòà êîíòàêòà íîâîîáðàçîâàíèÿ ñ ãëàçíûì ÿáëîêîì, 
âíåøíèì ðàäèóñîì íàïðàâëÿÿñü ê ÄÇÍ [9, 18]. Ïî íàáëþ-
äåíèÿì A. G nd z è ñîàâò. [12], õîðèîðåòèíàëüíûå ñêëàäêè 
ìîãóò äëèòåëüíîå âðåìÿ ïåðñèñòèðîâàòü ïîñëå óäàëåíèÿ íî-
âîîáðàçîâàíèÿ îðáèòû âñëåäñòâèå ëîêàëüíûõ ñòðóêòóðíûõ 
èçìåíåíèé â ñêëåðå, õîðèîèäåå è ñåò÷àòêå.

Äëÿ ðàííåãî âûÿâëåíèÿ ïðè÷èí õîðèîðåòèíàëüíîé 
ñêëàä÷àòîñòè ìû ïðåäëàãàåì èñïîëüçîâàòü ðàçðàáîòàííûé 
íàìè ïîøàãîâûé àëãîðèòì îöåíêè ðåçóëüòàòîâ îñíîâíûõ 
äèàãíîñòè÷åñêèõ ìåòîäîâ, ïîçâîëÿþùèé çàïîäîçðèòü íàè-
áîëåå êëèíè÷åñêè çíà÷èìûå è ÷àñòî âñòðå÷àåìûå ïàòîëî-
ãè÷åñêèå ñîñòîÿíèÿ  (òàáëèöà).

Òàáëèöà. Àëãîðèòì îöåíêè ñîïóòñòâóþùèõ ñèìïòîìîâ ó ïàöèåíòîâ ñ õîðèîðåòèíàëüíîé ñêëàä÷àòîñòüþ
Table. Algorithm for assessing associated symptoms in patients with chorioretinal folding

Ìåòîä èññëåäîâàíèÿ
Examination method 

Ïîëó÷åííûé ïðèçíàê
Identified sign

Âîçìîæíûå çàáîëåâàíèÿ
Possible diseases

Ðåôðàêòîìåòðèÿ
Refractometry

Ãèïåðìåòðîïèÿ
Hyperopia

Íîâîîáðàçîâàíèå îðáèòû [12], ýíäîêðèííàÿ îôòàëüìîïàòèÿ [23], çàäíèé 
ñêëåðèò [24–26]
Orbital neoplasm [12], endocrine ophthalmopathy [23], posterior scleritis 
[24–26]

Òîíîìåòðèÿ
Tonometry

Ãèïîòîíèÿ
Hypotony

Îòñëîéêà ñåò÷àòêè, õðîíè÷åñêèé óâåèò, ñîñòîÿíèå ïîñëå õèðóðãè÷åñêèõ 
âìåøàòåëüñòâ, òðàâì, òÿæåëîå îáåçâîæèâàíèå [2, 18]
Retinal detachment, chronic uveitis, condition after surgery, trauma, severe 
dehydration [2, 18]

Îïòè÷åñêàÿ êîãåðåíòíàÿ òî-
ìîãðàôèÿ ñåò÷àòêè
Optical coherence tomography 

Ñêëàä÷àòîñòü ñëîåâ ñåò÷àòêè 
è õîðèîèäåè
Folding of the retinal and 
choroidal layers

Âíóòðè÷åðåïíàÿ ãèïåðòåíçèÿ [27, 28], çàäíèé ñêëåðèò [26], áîëåçíü Ôîãòà – 
Êîÿíàãè — Õàðàäû, âîçðàñòíàÿ ìàêóëÿðíàÿ äåãåíåðàöèÿ (íåîâàñêóëÿðíàÿ 
ôîðìà) [24, 25]
Intracranial hypertension [27, 28], posterior scleritis [26], Vogt — Koyanagi — 
Harada disease, age-related macular degeneration (neovascular form) [24, 25]

Êîìïüþòåðíàÿ òîìîãðàôèÿ, 
ìàãíèòíî-ðåçîíàíñíàÿ òîìî-
ãðàôèÿ îðáèò
Computer tomography, orbital 
nuclear magnetic tomography 

Îáúåìíîå îáðàçîâàíèå îð-
áèòû
Volume formation of the orbit

Íîâîîáðàçîâàíèå îðáèòû, ïñåâäîòóìîð îðáèòû [2]
Orbital neoplasm, orbital pseudotumor [2]

Óëüòðàçâóêîâîå èññëåäîâàíèå
Ultrasound examination

Ðàñøèðåíèå ïîäîáîëî÷å÷-
íîãî ïðîñòðàíñòâà çðèòåëü-
íîãî íåðâà
Expansion of the intrathecal 
space of the optic nerve

Íîâîîáðàçîâàíèå îðáèòû [12], ýíäîêðèííàÿ îôòàëüìîïàòèÿ [23], îòñëîéêà 
ñåò÷àòêè [2, 18]
Orbital neoplasm [12], endocrine ophthalmopathy [23], retinal detachment 
[2, 18]
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ÇÀÊËÞ×ÅÍÈÅ
Õîðèîðåòèíàëüíàÿ ñêëàä÷àòîñòü ÿâëÿåòñÿ ñïåöèôè-

÷åñêèì ïðèçíàêîì ðÿäà ïàòîëîãè÷åñêèõ ñîñòîÿíèé ñ èí-
òðàîêóëÿðíîé è ýêñòðàîêóëÿðíîé ëîêàëèçàöèåé, êîòîðûå 
ïðèâîäÿò ê èçìåíåíèþ åñòåñòâåííîãî àíàòîìè÷åñêîãî ñî-
îòíîøåíèÿ ïîâåðõíîñòåé ñêëåðû, õîðèîèäåè è ñåò÷àòêè. 
Îïóõîëåâûå çàáîëåâàíèÿ ãëàçà è îðáèòû îòíîñÿòñÿ ê íàè-
áîëåå êëèíè÷åñêè çíà÷èìûì ñîñòîÿíèÿì, ïðèâîäÿùèì 
ê îáðàçîâàíèþ õîðèîðåòèíàëüíûõ ñêëàäîê. Ïðè íîâî-
îáðàçîâàíèÿõ îðáèòû, îïóõîëÿõ ñëåçíîé æåëåçû è âîñ-
ïàëèòåëüíûõ çàáîëåâàíèÿõ îðáèòû êîìïëåêñ ôàêòîðîâ, 
âêëþ÷àþùèé ñäàâëåíèå ñêëåðû ñ ðàçâèòèåì ñêëåðàëüíîãî 
îòåêà è çàñòîéíûõ ÿâëåíèé â õîðèîèäåå, ëåæèò â îñíîâå 
ôîðìèðîâàíèÿ õîðèîðåòèíàëüíûõ ñêëàäîê. Îíêîëîãè÷åñêàÿ 
íàñòîðîæåííîñòü è ïîøàãîâàÿ îöåíêà çíà÷åíèÿ ñîïóò-
ñòâóþùèõ ñèìïòîìîâ íåîáõîäèìû äëÿ ðàííåé äèàãíîñòèêè 
ïðè÷èí õîðèîðåòèíàëüíîé ñêëàä÷àòîñòè.
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