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Visual Acuity Charts: Analytical Review, Basic Terms
The review is dedicated to the visual acuity charts for assessment vision at far. The first part of the review provides definitions of basic terms: 
optotypes, step of the chart (change in the sign size from line to line), chart design; also, termination rules for measurement procedure and the main 
measuring units (logMAR, decimal units) are discussed. The second part of the paper provides historical review of charts development, starting 
from the beginning of the XIX century. The most wide spread visual acuity charts are described: Snellen chart, Sivtsev-Golovin chart, ETDRS 
chart, Lea chart, etc. The features of their structure and the optotypes used are discussed, taking into account their usefulness, practicality and 
feasibility in children vision assessment. Charts compliance with the standard in view of recommendations about optotypes properties and optotypes 
distribution on the chart field are reviewed. A special attention is drawn to the modern tendencies in optotypes development in order to obtain better 
repeatability of visual acuity assessment.
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Таблицы для оценки остроты зрения: 
аналитический обзор, основные термины

Обзор посвящен таблицам для оценки остроты зрения для дали. В первой части обзора приведены определения основных терминов: 
оптотипы, шаги таблицы, дизайн таблицы; рассмотрены правила завершения процедуры измерения и перечислены наиболее 
распространенные единицы измерения, используемые для оценки остроты зрения. В следующем разделе дается исторический обзор 
развития табличного метода измерения остроты зрения, начиная с первых буквенных таблиц начала XIX в. Приводится общее 
описание самых распространенных российских и зарубежных таблиц ― Снеллена, Головина−Сивцева, ETDRS, Lea; отмечены 
особенности их структуры и использованных оптотипов. При обсуждении достоинств и недостатков разных таблиц обращается 
внимание на удобство их применения на практике, в том числе возможность их использования для детей младшего возраста. 
Отмечается соответствие таблиц требованиям и рекомендациям существующих стандартов в отношении использованных 
оптотипов и их размещения. Отдельно обсуждаются современные тенденции видоизменения оптотипов в целях достижения большей 
точности и лучшей повторяемости результатов измерений остроты зрения, в том числе возможности использования «исчезающих» 
оптотипов.
Ключевые слова: острота зрения, оптотипы, таблицы для проверки остроты зрения.
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Введение

Острота зрения ― важнейший показатель состояния 

зрительной системы, и сегодня самым популярным спо-

собом ее оценки являются табличные тесты. Существую-

щие таблицы сильно различаются по своим параметрам, 

хотя работы по стандартизации как таблиц, так и мето-

дов измерения этого показателя ведутся довольно давно. 

В одном из обзоров [1] подробно рассматривались основ-

ные требования различных стандартов США и акцен-

тировалось внимание на том, когда можно обойтись без 

стандартизации таблиц, а в каких клинических процеду-

рах она необходима. Авторы, цитируя один из стандартов 

[2], отмечают, что стандартизация позволяет: 1) сравни-

вать результаты текущего обследования с предыдущим; 2) 

сравнивать между собой результаты, полученные разны-

ми исследователями в разных клиниках; 3) единообразно 

оценивать результаты лечения; 4) оценивать изменение 

остроты зрения с течением времени (например, прово-

дить многолетние исследования возрастной динамики 

показателя).

В существующих стандартах и тематической литера-

туре обсуждаются различные факторы, которые могут 

влиять на оценку остроты зрения ― физические факторы 

и параметры таблиц (форма и контраст тестовых знаков, 

межзнаковые расстояния, характер освещения таблицы); 

особенности процедуры (дистанция наблюдения, моно-

кулярное или бинокулярное рассматривание, степень 

понимания испытуемым инструкции, знакомство с про-

цедурой, использование или отсутствие указки, правило 

завершения процедуры); состояние пациента (показатели 

рефракции, степень прозрачности глазных сред, величи-

на зрачка, уровень утомления) [3–6].

В обзоре рассмотрены табличные тесты и оптотипы 

для оценки остроты зрения для дали. В первой части 

обзора определены основные термины (оптотипы, ди-
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зайн и шаги таблицы), рассмотрены правила завершения 

процедуры измерения остроты зрения. Вторая часть зна-

комит с историей появления и совершенствования рас-

пространенных таблиц, предлагая их описание. 

Основные понятия

Таблицы для оценки остроты зрения различаются по 

общей структуре и виду тестовых знаков. Оптотипами 

называются используемые для измерения тестовые изо-

бражения ― буквы, картинки, кольца Ландольта и др. 

В разных статьях для оптотипов используют термины 

«знаки», «символы», «стимулы», «паттерны». Дизайн та-

блицы объединяет в себе распределение знаков по та-

блице, количество знаков в строке, расстояние между 

знаками и строками, шаги изменения размера знаков от 

строки к строке. 

Различные виды таблиц и оптотипов расположены 

в хронологическом порядке на рис. 1. 

На сегодняшний день разработано довольно много 

различных видов оптотипов и, несмотря на это, продол-

жается разработка новых [7, 8]. Все оптотипы условно 

можно подразделить на буквы, цифры, картинки и специ-

альные символы (кольца Ландольта, трехполосные сти-

мулы, «кувыркающиеся» Е ― tumbling-E и др.). 

В качестве важного критерия при разработке оптоти-

пов часто упоминают необходимость обеспечить сходство 

их размытых фигур: когда оптотипы видны нечетко, все 

символы одного размера должны иметь одинаковую фор-

му размытого пятна [2, 8−11]. В некоторых исследованиях 

по этому параметру критикуют буквенные оптотипы [7, 

12]. Кроме того, в стандарте 1984 года [5] есть такое за-

мечание: из 26 букв английского алфавита только одна 

имеет форму треугольника с основанием внизу («А»), по-

этому для ее опознания достаточно увидеть общий контур 

Рис. 1. Виды таблиц и оптотипов с указанием года первой публикации
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треугольника, а не тонкую структуру линий, что искажает 

результаты измерения. В данном обзоре сходство формы 

при размытии и одинаковую вероятность угадывания оп-

тотипов одного размера мы будем называть «одинаковой 

различимостью на пороге узнавания».

Оценка остроты зрения требует определенного правила 

окончания процедуры, и в литературе описываются раз-

ные алгоритмы поиска порогового значения. Например, 

в работе [13] в качестве самых часто используемых пере-

числяются следующие: 1) учитывается последняя строка, 

которую испытуемый называет без ошибок; 2) учитывается 

последняя строка, в которой испытуемый может назвать 

все оптотипы, кроме одного; 3) учитывается последняя 

строка, в которой испытуемый может распознать не менее 

половины оптотипов (50% и более); 4) алгоритм, при кото-

ром каждый распознанный стимул вносит вклад в итоговое 

значение измеряемой остроты зрения (впервые введенный 

в практику в работе I. Bailey и J. Lovie (Иэн Бейли, Джен 

Лоуви-Китчин) в 1976 г. [14]. Выбранный алгоритм суще-

ственно влияет на получаемые значения, что важно учиты-

вать при анализе и интерпретации данных.

В качестве меры остроты зрения используют различные 

единицы: десятичные (самые распространенные в России 

и Европе), logMAR, дробь Снеллена и др. Существует мно-

жество работ по сравнению различных единиц измерения, 

но все еще нет однозначного мнения, какие из них лучше 

использовать в клинической и научной практике [15−17]. 

По мнению некоторых авторов, logMAR-единицы являют-

ся более подходящими для статистической обработки дан-

ных [18, 19], однако недавно ведущие офтальмологические 

журналы начали рекомендовать при публикации результа-

тов в logMAR приводить рядом соответствующее значение 

в привычных десятичных единицах [20], т.к. большинство 

специалистов плохо понимают данные, представленные 

в logMAR. Различные единицы используются не только 

для выражения полученных результатов, но и для опреде-

ления шага изменения размера оптотипа от строки к стро-

ке при создании таблиц [1, 5].

Самые распространенные виды дизайна таблиц ― 

пропорциональный и равномерный. Первые таблицы 

в основном имели равномерный дизайн (wide-spaced 

design), при котором расстояние между знаками и стро-

ками не зависит от размера знака, так что все поле 

таблицы покрыто знаками равномерно (например, см. 

рис. 1, б, г−ж). Чуть позже появились работы, свиде-

тельствующие о том, что близкорасположенные знаки 

могут влиять друг на друга (краудинг-эффект, или взаи-

модействие контуров), и в связи с этим в разных рабо-

тах обсуждался вопрос о необходимости эквивалентной 

плотности при всех размерах оптотипов. Исходя из 

предположения, что зона проявления краудинг-эф-

фекта пропорциональна размеру тестового знака, при 

пропорциональном дизайне (proportional design) рассто-

яние между стимулами и строчками меняется пропор-

ционально размеру стимула (т.е. с уменьшением опто-

типа расстояние между оптотипами и строками тоже 

уменьшается) (например, см. рис. 1, в, з, и). Считается, 

что при пропорциональном дизайне краудинг-эффект 

уравнен по всей таблице, что может быть преимуще-

ством этого дизайна [5]. Иногда встречается также 

линейный дизайн (linear-spaced design), при котором 

горизонтальные расстояния между оптотипами в стро-

ках пропорциональны их размерам, а вертикальные 

расстояния между строками подбираются под общий 

размер таблицы (т.е. никакими строгими правилами не 

регулируются), и создатели размещают в таблице столь-

ко строк, сколько считают нужным) [1].

Дизайн таблиц описывает расположение знаков по 

площади таблицы. Помимо этого, независимо от дизайна 

в разных таблицах используется разный принцип измене-

ния размера букв от строки к строке ― шага (рис. 2). Шаг 

может соответствовать арифметической или геометри-

ческой прогрессии изменения значений остроты зрения 

(часто используется так называемый логарифмический 
шаг) или может быть подобран без конкретного правила 

(по усмотрению разработчиков таблицы). При арифме-
тической прогрессии размер знаков в следующей строке 

соответствует изменению остроты зрения на постоянную 

величину в десятичных единицах, например на 0.1: за 

строкой 0.7 следуют строки 0.8, 0.9, 1.0 и т.д. При гео-
метрической прогрессии размер знаков следующей строки 

определяется умножением размера знаков предыдущей 

строки на некоторый коэффициент: например, во многих 

распространенных таблицах (ETDRS, Lea, Bailey−Lovie) 

используется коэффициент 1.26, где за строкой, соответ-

ствующей остроте зрения 0.5, идут строки 0.63, 0.8, 1.0, 

1.26. Коэффициент 1.26 соответствует шагу 0.1 в величи-

нах logMAR, т.е. те же значения при переводе в logMAR 

будут меняться с шагом 0.1 logMAR: 0.5 в десятичных 

единицах соответствует (+0.3) logMAR, 0.63 ― (+0.2) 

logMAR, 0.8 ― (+0.1) logMAR, 1.0 ― (0) logMAR, 1.26 ― 

(-0.1) logMAR. Проще всего переводить значения из 

десятичных единиц в logMAR и обратно, опираясь на то, 

что значение 1.0 в привычных десятичных единицах соот-

ветствует значению 0 logMAR.

Важно понимать, что логарифмический шаг ― из-

менение размера букв ― не обязательно означает таблицу 

с logMAR-дизайном (logMAR chart), т.к. logMAR-дизайн 

включает и шаг, и распределение оптотипов по таблице 

(принцип logMAR-таблиц будет описан ниже).

Рис. 2. Шаги изменения значений остроты зрения от строки к строке в таблице Сивцева и в logMAR-таблицах (таких как ETDRS, Lea, 

Bailey−Lovie)

Таблица Сивцева

Таблицы logMAR (ETDRS, Lea, Bailey-Lovie)
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Исторический обзор создания таблиц, краткое 
описание достоинств и недостатков

До середины XIX в. состояние зрения у пациентов 

в историях болезней описывали только в общем виде: нор-

мальное зрение, зрение испортилось, зрение улучшилось, 

зрение ослабло [21]. Период от середины XIX в. Колен-

брандер (A. Colenbrander) [22] в своем обзоре назвал «золо-

тым веком» офтальмологии ― именно тогда Гельмгольц, 

Грефе, Боумен и Дондерс активно разрабатывали новые, 

революционные методы подробной оценки зрительных 

функций, среди которых можно перечислить и изобре-

тенный Гельмгольцем в 1851 г. офтальмоскоп.

На рис. 3 представлена хронологическая схема по-

явления наиболее известных таблиц для оценки остроты 

зрения для дали.

Первые известные таблицы для проверки остроты 

зрения для дали были предложены Кюхлером (Kuechler) 

в 1843 г. (см. рис. 1, а; [22]), а в 1854 появились первые та-

блицы для близи ― таблицы Джагера, которые во многих 

странах используются до сих пор. 

На протяжении долгого времени в западных стра-

нах наиболее распространенной таблицей была табли-

ца, разработанная Германом Снелленом (H. Snellen) 

в 1862 г. [1, 23, 24], внешний вид которой представлен на 

рис. 1, б. Дизайн таблицы близок к равномерному, она 

имеет различное количество букв в каждой строке и не-

пропорциональные расстояния между буквами и строка-

ми. Согласно обзору [22], идея создания таблиц для дали 

принадлежала руководителю Снеллена ― Дондерсу, 

который в тот период активно занимался вопросами 

оценки остроты зрения: он одним из первых предложил 

используемую до сих пор количественную меру остроты 

зрения ― десятичные единицы [25], а после создания 

Снелленом таблиц проводил вместе со своими учени-

ками масштабные исследования возрастной динамики 

остроты зрения [22, 26].

В России самой распространенной таблицей для про-

верки остроты зрения является парная таблица Сивцева−

Головина, разработанная Д. Сивцевым и С. Головиным 

в 1928 г. [21]. Данная таблица в одной части содержит 

буквенные оптотипы ― 7 буквенных оптотипов с повто-

рами (таблица Сивцева; см. рис. 1, г), в другой ― кольца 

Ландольта (таблица Головина; см. рис. 1, д). Обе части 

таблицы сделаны в равномерном дизайне, шаг от строки 

к строке выбран по десятичной шкале (от 0.1 до 1.0 шаг 

между строками ― 0.1, затем идут строки со значениями 

1.5 и 2.0), в строках имеется разное количество букв. Для 

детей чаще всего используется похожая по структуре та-

блица Орловой с картинками (см. рис. 1, е). 

Из рис. 1 видно, что по принципу построения таблица 

Сивцева−Головина похожа на таблицу Снеллена. Веро-

ятно, именно таблица Снеллена была взята за основу при 

разработке отечественного инструмента. Проверка зре-

ния за рубежом до сих пор иногда проводится по таблице 

Снеллена, несмотря на то, что ее недостатки обсуждались 

почти с момента появления, и, согласно опубликованным 

данным, оценки остроты зрения, полученные с ее помо-

щью, имеют плохую повторяемость: до 13% испытуемых 

при повторном тестировании показывают различие ре-

зультатов в две строки или более [27, 28]. 

В работе A. Bennett [24] проведен обзор развития те-

стовых таблиц для проверки остроты зрения со времен 

таблицы Снеллена. Из множества идей и предложенных 

усовершенствований две рекомендации устойчиво про-

должают повторяться в международных стандартах и ис-

пользоваться при разработке тестовых таблиц. 

Во-первых, размер знаков от строки к строке реко-

мендуется выбирать в соответствии с логарифмическим 

шагом значений остроты зрения 0.1 log unit. Упрощенно 

это значит, что острота зрения в десятичных единицах, 

соответствующая каждой следующей строке, отличается 

от предыдущей примерно в 1.26 раза [29]. Эта идея впер-

вые была предложена J. Green (см. рис. 1, в; [30]), всего 

через 5 лет после публикации таблиц Снеллена. Тогда эта 

идея не была оценена и не получила распространения. 

Однако в 1953 г. данный принцип был принят Междуна-

родным советом по офтальмологии (International Council 

of Ophthalmology Committee on Optotypes) [31], после чего 

в 1959 г. L. Sloan (Слоан) опубликовала новые варианты 

таблиц, составленные в соответствии с этим требованием 

[32], а затем оно стало официальной рекомендацией не-

мецкого стандарта [33]. Позже это требование закрепи-

лось в большинстве международных стандартов по оцен-

ке остроты зрения. Некоторые авторы также утверждают, 

что геометрическая прогрессия изменения оптотипов от 

строки к строке облегчает измерение остроты зрения по 

таблицам с разных расстояний: если дистанции выбраны 

в отношении, соответствующем шагу в таблице (1.26), то 

при изменении расстояния в один шаг от рекомендуемо-

го расстояния до таблицы острота зрения засчитывается 

с изменением на одну строчку (выше либо ниже в зави-

симости от того, увеличено или уменьшено расстояние на 

один шаг) [29]. В России идея геометрической прогрессии 

размера букв (с коэффициентом 1,1) предлагалась А. Хо-

линой [34], но разработанные ею таблицы не получили 

Рис. 3. Хронологическая схема появления различных таблиц для оценки остроты зрения вдаль
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широкого распространения, в отличие от таблиц Сивцева 

и Головина, вероятно, из-за их громоздкости, что отмеча-

ет в качестве недостатка и сама автор.

Во-вторых, до сих пор сохраняется правило использо-

вать оптотипы одинаковой различимости (legibility). Это 

лучше соблюдается в случае колец Ландольта, «кувыркаю-

щихся» E и похожих оптотипов; для буквенных оптотипов 

это правило соблюсти почти невозможно. Ряд работ был 

проведен для подбора букв одинаковой различимости в за-

висимости от используемого шрифта [24, 32, 35, 36]. 

В работе L. Sloan [32] была сделана попытка учесть обе 

этих рекомендации: в своих таблицах автор использовала 

логарифмический шаг размера, а также предложила на-

бор из 10 букв в таком начертании, чтобы они имели про-

порции 5×5 и одинаковую, по ее мнению, различимость 

(см. рис. 1, ж). Однако более поздние работы с оценкой 

психометрических функций каждой отдельной буквы из 

этого набора показывают, что различимость букв все же 

существенна [37].

В 1976 г. И. Бейли и Д. Лоуви предложили свои новые 

таблицы [14], в которых были использованы оптотипы, 

рекомендуемые британским стандартом [38], и разрабо-

тали новый дизайн ― строгие критерии расположения 

оптотипов на таблице. Таблица Бейли−Лоуви (см. рис. 

1, з) построена в пропорциональном дизайне (шаг между 

буквами равен ширине буквы, а шаг между строками ― 

высоте меньшей строки); изменение размера букв от 

строки к строке идет в геометрической прогрессии, как 

в таблицах Слоан; в каждой строке используется оди-

наковое число букв, при этом подобранные буквы, по 

мнению авторов таблицы, одинаковы по различимости 

[14]. Разработанный дизайн вне зависимости от исполь-

зуемых оптотипов часто называют «золотым стандартом» 

[28, 39], и он часто упоминается как logMAR-дизайн, или 

logMAR-таблицы (logMAR chart). 

Одной из самых известных logMAR-таблиц является 

таблица ETDRS. ETDRS расшифровывается как «Early 

Treatment of Diabetic Retinopathy Study» ― исследование 

по раннему лечению диабетической ретинопатии. Несмо-

тря на словосочетание «диабетическая ретинопатия», та-

блица используется в качестве диагностического средства 

для всех пациентов, в том числе и не имеющих патологии. 

Такая аббревиатура закрепилась за таблицей, т.к. ее раз-

работчиками была группа ученых с одноименным на-

званием из Национального глазного института (National 

Eye Institute, США). В 1978 г. группа ETDRS планировала 

масштабное мультицентровое исследование, для чего тре-

бовались наиболее точные и стандартизированные табли-

цы. Взяв за основу таблицы Бейли−Лоуви и адаптировав 

их согласно рекомендациям NAS-NRC (National Academy 

of Sciences−National Research Council, Национальная ака-

демия наук−Национальный исследовательский совет) 

[2], ученые опубликовали работы, представлявшие новые 

таблицы ETDRS [29, 40]. В упомянутом стандарте NAS-

NRC рекомендуется использовать кольца Ландольта или 

буквы Слоан, и F. Ferris с соавт. заменили в таблице Бей-

ли−Лоуви буквы Британского стандарта [38], имеющие 

пропорции 5×4, на буквы Слоан с пропорциями 5×5. Еще 

одно отличие таблицы ETDRS от таблицы Бейли−Лоу-

ви ― расстояние измерения, т.е. расстояние от пациента 

до таблицы: таблица Бейли−Лоуви рассчитана для рас-

стояния 6 м, а таблица ETDRS ― для 4 м, что также согла-

суется с рекомендациями NAS-NRC [2]. В остальном ди-

зайн двух таблиц не отличался. Обзор разработки дизайна 

logMAR-таблиц и история появления таблиц ETDRS 

представлены в работе I. Bailey и J. Lovie-Kitchin [39].

Таблицы с оптотипами-картинками наиболее удобны 

для диагностики зрения у детей младшего возраста, т.к. 

многие из них не знают алфавита или называют буквы 

неуверенно. Специальные символы (кольца Ландольта 

или буквы Е) не всегда для этого подходят: многие дети 

довольно долго путаются в определении правого и левого 

направления, а картинки упрощают процесс тестирования 

и вызывают у детей бо льшую заинтересованность. Среди 

самых популярных таблиц для детей можно назвать табли-

цу Орловой, тест Аллена (Allen figures test), таблицу с же-

стами (Handy eye chart), таблицу Кэй (Kay Pictures) и др. 

Однако все они часто подвергаются критике, т.к. не всегда 

соответствуют главному принципу, предъявляемому к раз-

работке и отбору оптотипов: одинаковая различимость 

при нечеткой фокусировке изображения. Одной из самых 

известных таблиц с картинками, которые, по мнению раз-

работчиков, имеют одинаковую различимость на пороге 

разрешения, является таблица Lea (от имени разработчи-

цы — Леи Хювяринен) (см. рис. 1, к) [9]. Таблица исполь-

зует четыре оптотипа-картинки ― домик, квадрат, круг 

и яблочко (сердечко). Сама автор таблиц пишет, что вид 

картинки при расфокусировке был одним из главных па-

раметров при разработке [41]. В оригинальной работе автор 

описывает процесс выбора параметров для оптотипов: ре-

ферентной таблицей, под значения которой подбирались 

оптотипы, была таблица с буквами Е (tumbling-E). Сегодня 

таблица с «кувыркающимися» Е реже используется как 

стандартное средство измерения, и в сравнительных рабо-

тах часто появляются данные, что таблица Lea несколько 

завышает получаемые значения остроты зрения [42–45]. 

Например, в работе V. Dobson и соавт. [43] при сравнении 

таблиц Lea и ETDRS на одних и тех же испытуемых зна-

чения, полученные по Lea, на 0.5 строчки выше, чем по 

ETDRS. Учитывая структуру таблиц, можно видеть, что 

переход к следующей строке вблизи медицинской нормы 

1.0 дес.ед. соответствует шагу в 0.2 дес.ед., т.е. половина 

строки может означать разницу в 0.1 десятичную единицу. 

В работе R. Becker и соавт. [44] при сравнении Lea и колец 

Ландольта результат по Lea был выше на 1 строку.

Несмотря на большое количество существующих оп-

тотипов и таблиц, разработка новых методов и тестов 

продолжается как за рубежом [7, 37, 46, 47], так и в России 

[10, 11, 48–51].

Одним из перспективных отечественных методов диа-

гностики остроты зрения являются модифицированные 

трехполосные стимулы, разработанные в ИППИ РАН 

[10, 11]. Оптотипы представляют собой решетки из трех 

полос, расположенных горизонтально или вертикально 

(см. рис. 1, л). Главным критерием при разработке этих 

оптотипов являлась одинаковая форма размытых изобра-

жений. Этот критерий эквивалентен отсутствию возмож-

ности узнавания оптотипов на основе низкочастотных 

составляющих Фурье-спектров. Для определения параме-

тров оптотипов авторы использовали анализ двумерных 

Фурье-спектров изображений и их уравнивание в области 

низких частот (низкими считали частоты ниже характе-

ристической частоты, определяющей остроту зрения). 

Экспериментальное сравнение этих оптотипов показало 

их лучшую повторяемость в сравнении с оптотипами Е 

[8, 11] и при предварительном сравнении с таблицами 

Lea, ETDRS и Сивцева [52]. Оптотипы могут быть удобны 

при тестировании детей, т.к. не являются буквами и не 

имеют горизонтальной асимметрии (т.е. для тестирова-

ния не нужно различать правое и левое направления). Из 

недостатков оптотипов можно назвать малое количество 

символов: всего два варианта, вертикальный и горизон-
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тальный, и из-за этого вероятность случайного угады-

вания такого оптотипа довольно высока, поэтому для 

корректного результата требуется предъявление большего 

числа оптотипов (в сравнении с оптотипами Е ― в два 

раза). Тем не менее на данный момент оптотипы успешно 

применяются при точной оценке остроты зрения, напри-

мер после хирургии катаракты [53]. 

Проблема неодинаковой различимости оптотипов 

в разных наборах не перечеркивает удобства исполь-

зования давно привычных методов, однако приводит 

к появлению все большего числа работ по модификации 

и улучшению существующих оптотипов. Например, упо-

мянутые трехполосные оптотипы ИППИ РАН являются 

усовершенствованной версией классических трехполос-

ных оптотипов; аналогично в Великобритании проводят-

ся работы по усовершенствованию популярных там Kay 

optotypes [54], а на базе оптотипов Lea были разработаны 

оптометрические таблицы Patti pics (оптотипы Патти).

Оптотипы в виде картинок, удобные для работы с деть-

ми (такие как Kay и Lea), не теряют популярности при те-

стированиях. Недавно были разработаны новые оптотипы-

картинки [7, 55], для создания которых авторы тщательно 

проанализировали свойства предлагаемых изображений 

и провели подробную сравнительную работу на молодых 

взрослых. В своей работе авторы делают акцент, что данная 

область задач еще не исчерпана, и призывают сообщество 

разрабатывать новые методы и тесты. В частности, свои 

оптотипы ― Auckland optotypes (Окленд оптотипы; см. 

рис. 1, м) ― они выложили в открытом доступе в интер-

нет (в векторном формат е), так что каждый исследователь 

может оценить эффективность разработки и предложить 

свои доработки к любому из изображений (https://github.

com/dakinlab/OpenOptotypes). В открытом доступе также 

можно найти и оптотипы Слоан (http://psych.nyu.edu/pelli/

software.html). Хочется надеяться, что и другие исследова-

тели будут поддерживать эту волну открытых разработок.

В упомянутой статье, помимо описания разработки 

новых оптотипов, авторы также подробно рассматривают 

перспективность использования исчезающих оптотипов 

(vanishing optotypes) [7, 49, 55, 56]. Обычные оптотипы вы-

глядят как знаки, начертанные черной линией на белом 

фоне; исчезающие оптотипы выглядят как изображения, 

выполненные двойными или тройными линиями из чер-

ных и белых полос на сером фоне (рис. 4). 

При расфокусировке такого изображения, когда по-

лосы, формирующие фигуру оптотипа, перестают раз-

личаться, оптотип сливается с фоном, и благодаря этому 

различимость формы оптотипа оказывает меньшее влия-

ние на измерение. В отдельных работах [7, 57] было пока-

зано, что исчезающая модификация дает лучшую повто-

ряемость в сравнении с обычными оптотипами. К тому 

же такие оптотипы при соответствующем дизайне можно 

использовать для тестирования пациентов с ограничен-

ными когнитивными возможностями и детей, которые не 

умеют говорить (по методике предпочтительного разгля-

дывания ― preferential looking). Самыми известными ис-

чезающими оптотипами являются Cardiff optotypes (Кар-

дифф-оптотипы) [58, 59]. Исчезающие оптотипы также 

имеют большие перспективы при проведении врачебной 

экспертизы, т.к. не дают возможности симулянтам и дис-

симулянтам показывать значения остроты зрения, не 

соответствующие истинным (например, умышленно за-

нижать показатели при желании избежать исполнения 

служебных обязанностей, или завышать их для успешного 

прохождения медосмотров) [49]. Однако оптотипы в ис-

чезающей модификации имеют некоторые недостатки: 

их труднее реализовать при печати на бумаге (требует-

ся тщательно подбирать уровни серого; аккуратно под-

бирать профиль яркости контура изображения), и при 

правильной реализации они занимают больше места, чем 

обычные оптотипы. 

Несмотря на тенденции к компьютеризации измере-

ний зрительных функций, таблицы для оценки остроты 

зрения не теряют своей популярности в силу компактно-

сти, дешевизны и простоты их использования. Основное, 

для чего используются таблицы в клинической практи-

ке, ― это подбор оптической коррекции и выделение 

групп пациентов с явными нарушениями. С обеими 

этими задачами удовлетворительно справляются все при-

меняемые таблицы, в том числе и широко используемая 

в России таблица Сивцева−Головина. Однако для про-

ведения научных исследований, для точной оценки улуч-

шения зрения после проведенного лечения, мониторинга 

зрительных функций и наблюдения возрастной динами-

ки, а также для проведения точной медико-социальной 

экспертизы требуются более надежные и точные методы. 

Поиск оптотипов, протоколов и методов, позволяющих 

проводить такие измерения, все еще является открытой 

областью исследований.
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Рис. 4. Иллюстрация принципа создания исчезающей модифи-

кации оптотипов на примере оптотипов Auckland

Примечание. а ― привычный вид двух оптотипов (сверху, на 

белом фоне) и исчезающая модификация (снизу, на сером фоне); 

б ― применение обработки, имитирующей размытие изображе-

ний путем добавления линзы, к обычным и исчезающим опто-

типам. Как видно, исчезающая модификация почти полностью 

сливается с фоном.
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