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Распространённость и соответствие совре-
менным тенденциям наукопроизводства требует 
конкретизации формулировки и использования 
термина «малоинвазивная нейрохирургия», а так-
же уточнения места и значения его в научно-прак-
тических действиях.

Материал и методы. Проведен анализ 
сравнения использования эндоскопических вме-
шательств с результатами применения других 
классических методик в лечении гидроцефалии у 
835 детей (343 – эндоскопических и 492 реконс-
труктивных операций) в возрасте от 1 до 18 лет в 
период с 2001-2012гг. 

Оценивалась эффективность лечения, пос-
леоперационные осложнения, объём и травматич-
ность вмешательства. Применялись: клинические, 
нейровизуализационные, биомеханические (элас-
тичность, ёмкость, объём и PVI краниоспинальной 
системы), ликвородинамические и ликворологи-
ческие исследования.

Результаты и обсуждение. 
Основным критерием оценки целесообраз-

ности выбора метода являлись: эффективность 
достижения поставленной перед операцией цели, 
качество жизни после вмешательства, послеопе-
рационные осложнения, завершённость репара-
тивных процессов, объём и травматичность при-
меняемого метода. Указанные параметры всегда 
в той или иной степени оказались взаимосвязан-
ными, хотя и однонаправленность их не всегда 
присутствовала. 

В частности в 1\4 наблюдений уменьшение 
объёма операции не сочеталось с увеличением её 

эффективности и уменьшением частоты осложне-
ний. В 1\2 наблюдений использование эндоскопии 
сводилось к сокращению времени вмешательства, 
сопровождаясь при этом увеличением эффектив-
ности лечения. 

Основной механизм уменьшения объёма 
операции без снижения её эффективности – это 
прогнозирование риска развития и профилактика 
послеоперационной краниоцеребральной дисп-
ропорции посредством оценки биомеханических 
свойств КСС, параметров ликворообращения, ин-
траоперационной микрохирургической анатомии, 
а также интраоперационная и послеоперационная 
оценка краниоцеребрального соотношения.

В итоге за последние три года у нас достиг-
нуто увеличение удельного веса эндоскопических 
операций при лечении гидроцефалии у детей, при 
этом основные показатели эффективности вме-
шательств улучшились.

Таким образом, эндоскопические операции 
являются методом выбора в современной нейро-
хирургии. Снижение объёма операции достигает-
ся за счёт уменьшения потребности в декомпрес-
сивных вмешательствах; прямой визуализации и 
вмешательства на целевых структурах. 

Патофизиологической основой применения 
эндоскопии при лечении гидроцефалии у детей - 
является адекватное моделирование поведения 
краниоспинального содержимого как биомехани-
ческой системы, достаточное информирование о 
функциональной организации «структур – инте-
реса», достаточная визуализация и эффективный 
объём манипуляций. 




