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Основні полоОсновні положженняення

• При інфекціях, які розповсюдилися до очної западини (флегмона
орбіти), потрібна невідкладна госпіталізація до стаціонару.

• Див. також настанову “Флегмона обличчя в дітей”
[настанова
00971 |Целюліт обличчя у дітей] .

Пресептальна фПресептальна флегмоналегмона

• Пресептальна флегмона - це тяжке гнійне запалення повік
інфекційного походження (зобр. [зображення

01000 |Preseptal cellulitis in …] .
◦ На відміну від звичайної ранової інфекції, при пресептальній

флегмоні інфікована вся повіка. Однак, інфекція не
розповсюджується до очної ямки, як при флегмоні орбіти
(тобто локалізується пресептально), а отже, не становить
небезпеки для життя пацієнта.

◦ Пресептальна флегмона майже неминуче розвивається за
відсутності лікування рани повіки, яка стала інфікованою
(наприклад, у пацієнтів з алкоголізмом). Рани спричинені
падіннями та ударами ділянкою орбіти об землю.
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ДіагносДіагностикатика

• Гнійна та, зазвичай, розповсюджена ранова інфекція повіки, яка
може призвести до вираженого некрозу шкіри

• Диференційна діагностика
◦ Дане захворювання необхідно відрізняти від флегмони

орбіти, при якій спостерігаються біль, зміщення очного
яблука вперед і диплопія.

◦ Гострий дакріоцистит проявляється набряком та
почервонінням навколо сльозового мішка у ділянці
внутрішнього кута ока та іноді супроводжується лихоманкою.

ЛікуванняЛікування

• Пацієнта госпіталізують, оцінюють ситуацію, здійснюють санацію
рани та розпочинають застосування системних антибіотиків.

• При рані повіки, яка не ускладнилася пресептальною флегмоною,
ведення пацієнта може здійснюватися первинною медичною
допомогою. Рекомендовано призначення системних антибіотиків,
оскільки інфекція легко розповсюджується.

• Препаратом вибору є антибіотики цефалоспоринового ряду
(наприклад, цефалексин); мазь і очні краплі з хлорамфеніколом
застосовують місцево. Рану слід промивати тричі на добу, можна
накладати марлеву пов’язку, просякнуту м’яким парафіном, мазями,
емульсією або кремом, та легку марлеву пов’язку.

ФФлегмона орбітилегмона орбіти

• Флегмона орбіти - це інфекція очноямкової клітковини
(постсептальна).

◦ Є тяжким захворюванням, яке становить небезпеку як для
зору, так і для життя; серед дітей смертність при флегмоні
орбіти складає 5%.

◦ До етіологічних факторів належать
▪ інфекції навколоносових пазух (пансинусит)

▪ мастоїдит

▪ травма орбіти, особливо невиявлені сторонні тіла

▪ пресептальна флегмона

▪ гематогенне поширення (при сепсисі)
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Симптоми та дані об’єктивного обсСимптоми та дані об’єктивного обстежтеженняення

• Набряк і почервоніння повік, кон’юнктиви та очноямкової ділянки.

• Біль високої інтенсивності, зміщення очного яблука вперед
(проптоз), обмеження рухів очного яблука, диплопія

◦ Діагноз встановлюється на основі вищевказаних даних

• Ураження зорового нерва, викликане інфекцією та набряком,
спричиняє порушення зору та може швидко призвести до втрати
зору.

• Інфекція також може розповсюдитися інтракраніально (до пазух
твердої оболонки), що призводить до виникнення симптомів з боку
центральної нервової системи (ЦНС) і смерті.

ЛікуванняЛікування

• За підозри на флегмону орбіти необхідне невідкладне скерування
до лікарні, в якій є відповідне оснащення для здійснення екстреної
променевої діагностики (КТ, МРТ), офтальмологи та
оториноларингологи.

• Лікування полягає в застосуванні антибіотиків широкого спектру дії
внутрішньовенно, глюкокортикоїдів перорально та ретельному
спостереженні. За наявності абсцесів (напр., гнійного пансинуситу)
здійснюють їх розкриття та дренування.

НасНастановитанови

• Настанова 00971. Целюліт обличчя у дітей.
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ЗображЗображенняення

• Зображення 01000. Preseptal cellulitis in a child.
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ККлючові слючові слова індеклова індекссуу
mesh: cellulitis, preseptal mesh: Cellulitis mesh: Eyelids mesh: eyelid wound mesh: Dacryocystitis
mesh: Wound Infection mesh: Blepharitis icpc-2: F72 icpc-2: F79 speciality: Ophthalmology
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