· [bookmark: _GoBack]2слайд. Первое упоминание о близорукости встречается у Аристотеля (384-322 гг.
до н. э.). Он отметил, что при слабости щурящегося глаза к нему подносят
близко то, что хотят увидеть. У Аристотеля впервые встречается и слово
“миопс”, означавшее: закрывать глаза мигая, от которого произошел
современный термин “миопия”.
Не секрет, что близорукостью (миопией) страдает каждый третий человек на Земле. Близорукость в подавляющем числе случаев связана с небольшим удлинением глазного яблока в переднезадней оси. Это приводит к тому, что параллельные лучи света, попадающие в глаз, собираются в одну точку (фокусируются) перед сетчаткой, а не прямо на ее поверхности.
Близоруким людям трудно разглядеть номера маршрутов общественного транспорта, прочитать дорожные знаки, а также различить другие предметы на расстоянии. Зато они могут хорошо видеть то, что находится близко от них, например текст в книге.
3слайд.Противоположное близорукости заболевание — дальнозоркость (гипер-метропия) — характеризуется недостаточной оптической силой глаза. Чаще всего она возникает тогда, когда длина глаза меньше 23 миллиметров, и лучи света просто «не успевают» сфокусироваться на сетчатке. Вместо одной четкой точки на сетчатку проецируется размытое световое пятно. Часто бывает сочетание недостаточной оптической силы роговицы и хрусталика с короткой длиной глаза, и гораздо реже дальнозоркость бывает по причине только слабости оптики при нормальной длине глазного яблока.
Обычно дальнозоркие плохо видят вблизи, но зрение может быть нечетким и при взгляде на отдаленные объекты. Молодые люди со слабой или средней дальнозоркостью часто не имеют проблем со зрением, поскольку их естественный хрусталик может приспосабливаться или аккомодировать для увеличения оптической силы глаза. Однако с возрастом аккомодация постепенно теряется, и пациенты замечают прогрессирующее ухудшение зрения вблизи.
4слйд.Астигматизм  (медицина) — дефект зрения, связанный с нарушением формы хрусталика или роговицы, в результате чего человек теряет способность к чёткому видению. Оптическими линзами сферической формы дефект компенсируется не полностью.При астигматизме нарушение равномерной кривизны роговой оболочки глаза и/или хрусталика приводит к искажению зрения. Световые лучи не сходятся в одной точке на сетчатке, как это происходит в нормальном глазу, в результате на сетчатке формируется изображение точки в виде размытого эллипса, отрезка или «восьмерки». В некоторых случаях изображение вертикальных линий может казаться нечётким, в других горизонтальные или диагональные линии выявятся вне зоны фокусировки. Астигматизм часто развивается в раннем возрасте (обычно вместе с дальнозоркостью и близорукостью) и обычно сформировывается уже после первых лет жизни.Симптомами астигматизма является понижение зрения, иногда видение предметов искривленными, их раздвоение, быстрое утомление глаз при работе, головная боль. При одном из способов окончательное подтверждение получают после расширения зрачков раствором атропина и проведения скиаскопии (теневой пробы).
Метод диагностики астигматизма изобрёл французский офтальмолог Эмиль Жаваль.
6слайд.Лечение близорукости .В период роста организма миопия прогрессирует чаще, поэтому особенно тщательно следует проводить ее лечение в детском и юношеском возрасте.
Обязательны рациональная коррекция, устранение спазмов ресничной мышцы и
явлений астенопии. Рекомендуются специальные упражнения для тренировки ресничной мышцы.
7слайд Очки - самый распространенный метод коррекции дальнозоркости. При всех
их достоинствах, очки доставляют своему владельцу массу неудобств: они
постоянно пачкаются, запотевают, сползают с переносицы, мешают
заниматься спортом или просто активной физической деятельностью.
Случайно забытые где – то очки могут лишить Вас возможности почитать.
Очки существенно ухудшают боковое зрение, нарушают стереоскопический
эффект и пространственное восприятие, что особенно важно для водителей,
а при аварии или падении разбившиеся линзы могут причинить серьезную
травму. Неправильно подобранные очки могут служить причиной постоянного
переутомления глаз и постепенного развития, связанных с этим глазных
заболеваний.
Тем не менее, очки и на сегодняшний день остаются самым простым, дешевым
и безопасным методом коррекции дальнозоркости.
 Контактные линзы имеют ряд преимуществ перед очками и на сегодняшний
день могут обеспечить нормальную жизнь даже очень активному и
спортивному молодому человеку. Тем не менее, их ношение так же связано с
определенными неудобствами. Многие люди просто не могут привыкнуть к
постоянному инородному телу в глазу. Но, даже если Вы вполне привыкли к
линзам, иногда они вызывают раздражение и могут способствовать занесению
инфекции, что, в свою очередь, может привести к тяжелым, вплоть до
потери зрения, последствиям. Их абсолютно противопоказано носить во
время любых, даже самых легких, простудных заболеваний. Процесс снятия и
установки линз довольно неприятен. Контактная линза может соскочить в
самый неподходящий момент.
Сегодня все больше людей прибегает к помощи хирурга для того, что бы
избавиться от неудобств, связанных с ношением очков и контактных линз.
хирургия включает удаление прозрачного хрусталика с имплантацией искусственной интраокулярной линзы или без нее, а также имплантацию дополнительной отрицательной или положительной интраокулярной линзы, которую помещают перед собственным хрусталиком. Эти операции применяют при высоких (до 20,0 дптр) степенях миопии и гиперметропии. Недостатки: риск развития интраоперационных (кровоизлияния) и послеоперационных (воспаление, отслойка сетчатки, астигматизм) осложнений, отсутствие аккомодации после операции. При имплантации дополнительной интраокулярной линзы аккомодативная способность сохраняется.
Аккомода́ция— приспособление органа либо организма в целом к изменению внешних условий.
