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Неинфекционный увеит –  это гетерогенная 
группа заболеваний, общими звеньями патоге-
неза которых является возникновение аутоим-
мунного ответа к собственным тканям струк-
тур глаза. Распространенность увеитов в общей 
структуре глазной патологии варьирует в преде-
лах 7‒30%. Увеит является причиной 10‒15% 
случаев слепоты в развитых странах.

Основой лечения увеита являются применя-
емые локально и системно глюкокортикостеро-
иды, противовоспалительные и иммуносупрес-
сивные препараты (метотрексат, азатиоприн, 
микофенолат мофетил, циклофосфан) [1]. Ис-
пользование этих групп лекарств сопряжено 
с развитием ряда побочных эффектов, из кото-
рых наиболее серьезными являются повышение 
риска развития инфекций и злокачественных 
опухолей.

Ингибиторы 3-гидрокси-3-метил коэнзим 
А редуктазы (статины) используются для про-
филактики сер дечно-сосудистых заболеваний 
и терапии дислипидемии. Показано, что кроме 
ли пид-кор ри ги рую щего действия статины об-
ладают противовоспалительным и иммуномоду-
лирующим эффектами. Плейотропные свойства 
статинов и их хорошая переносимость обосно-
вывают возможность применения этой группы 
препаратов при различных аутоиммунных забо-
леваниях, включая неинфекционный увеит.

В нескольких исследованиях изучалась эф-
фективность статинов при экспериментальном 
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увеит. В статье приводятся данные литературы об использовании статинов при эксперименталь-
ных моделях аутоиммунного увеита и об эпидемиологических исследованиях, свидетельствую-
щих о профилактическом действии статинов на развитие увеита у человека. В проведенном нами 
пилотном рандомизированном открытом исследовании была показана эффективность и безопас-
ность терапии неинфекционного увеита симвастатином в сочетании со стандартной терапией. 
Заключается, что имеющиеся экспериментальные и клинические данные обосновывают проведе-
ние рандомизированного, плацебо-контролируемого исследования cтатинов при увеите.
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аутоиммунном увеоретините (ЭАУ) у грызунов. 
Так, Harry et al показали, что терапия ловаста-
тином приводит к уменьшению выраженности 
воспаления глаза, снижению проницаемости со-
судов сетчатки и ее лейкоцитарной инфильтра-
ции. Эти эффекты аторвастатина сопровожда-
лись уменьшением антиген-индуцированной 
пролиферации Т-клеток и уменьшением про-
дукции IFNγ и IL-10 [2]. Kohno et al сравнивали 
пероральный прием аторвастатина и интрапери-
тонеальное введение ловастатина у крыс с ЭАУ. 
Оба препарата уменьшали клинические и ги-
стологические проявления заболевания и при-
водили к подавлению гиперчувствительности 
замедленного типа, антиген-индуцированной 
пролиферации лимфоцитов и продукции ими 
IFNγ [3]. Возможность профилактического дей-
ствия статинов на развитие увеита продемон-
стрирована при анализе эпидемиологических 
данных. Так, Yunker et al в исследовании «слу чай-
конт роль» показали тенденцию к уменьшению 
частоты развития воспалительных заболеваний 
глаз у людей, принимавших статины (отноше-
ние шансов, ОР – 0.5, 95% доверительный ин-
тервал, ДИ – 0.2–1.23, р = 0.13). При анализе 
данных «Тихоокеанского Исследования Воспа-
ления Глаза», полученных на 217061 пациентах, 
было продемонстрировано достоверное умень-
шение риска увеита на 48% у больных, прини-
мавших статины (ОШ 0.52, 95% ДИ – 0.29–0.94, 
р = 0.03) [4].

Результаты экспериментальных исследова-
ний на животных и эпидемиологические данные 
послужили обоснованием для проведения нами 
рандомизированного открытого исследования 
эффективности и безопасности симвастатина 
при неинфекционном увеите. Пятьдесят боль-
ных были рандомизированы в соотношении 1:1 

к приему симвастатина в сочетании со стандарт-
ной терапией и к приему одной стандартной 
терапии в течение двух месяцев. Лечение сим-
вастатином было ассоциировано с достоверно 
более частым достижением контроля за болез-
нью (96% в группе симвастатина, 44% ‒ в кон-
трольной группе, p<0.01), уменьшением вос-
паления в передней камере глаза, улучшением 
остроты зрения [5].

Таким образом, данные литературы и ре-
зультаты нашего исследования свидетельствуют 
о том, что использование статинов может быть 
эффективной и безопасной стратегией лечения 
неинфекционного увеита и обосновывают про-
ведение дальнейших рандомизированных кон-
тролируемых исследований.
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Inhibitors of inhibitors of 3-hydroxy-3-methylglutaryl coenzyme A reductase or statins, are used for 
the treatment of cardiovascular diseases and dyslipidemia. Immunomodulating and anti-infl ammatory 
properties of statins provide a rationale for their use in various autoimmune diseases including non-
infectious uveitis. In this article we present literature data on the use of statins in the experimental models 
of non-infectious uveitis and on the epidemiological studies showing prophylactic eff ect of statins against 
uveitis. In our pilot, open-label, randomized study we demonstrated effi  cacy and safety of treatment of 
uveitis with simvastatin in addition to conventional treatment. In conclusion, current data provide a ra-
tionale for a randomized, placebo controlled study of statins in uveitis.
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