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КРАТКИЕ СООБЩЕНИЯ

Врожденная патология центральной нервной
системы (ЦНС) является одним из самых
сложных пороков, как правило, в большинс�

тве случаев не поддающаяся радикальному хирур�
гическому лечению после рождения. Используемые
в клинической практике приемы ультразвуковой ди�
агностики, как правило, основаны на выявлении гру�
бых структурных пороков ЦНС, требующих при�
нятия однозначного решения в пользу прерывания
беременности. Выделение симптомокомплекса на ран�
них стадиях внутриутробного развития, когда фун�
кциональные нарушения могут перейти в структур�
ные, приобретает особую актуальность [1, 2].

Важность этого вывода заключается не только в
возможности своевременного выявления сопряжен�
ных признаков, указывающих на формирование по�
рока, но и проведения комплекса лечебных меропри�
ятий, предупреждающих его развитие, а в наиболее
тяжелых случаях – прерывания беременности на ран�
них сроках [3, 4]. Однако, несмотря на актуальность
этого вопроса, достоверных признаки, указывающие
на порочное развитие центральной нервной системы
(ЦНС), к настоящему времени не существуют. Труд�
ность решения этой задачи, прежде всего, связана с
незрелостью ЦНС плода в период внутриутробного
развития.

Целью настоящего исследования стало изучение
возможности использования ультразвукового обсле�
дования для диагностики порочного развития голов�
ного мозга в скрининговые сроки.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ

Исследованы 263 случая беременности, проте�
кавшей с гипоксией плода в период от 20 до 32 не�
дель гестации, на аппарате «Elscint�300» при тран�
сабдоминальном и трансвагинальном сканировании
датчиками 5 МГц и 7 МГц.

В качестве признаков, указывающих на вероят�
ность порочного развития полушарий большого моз�
га, были взяты двигательные нарушения плода, ги�
по� и гипердинамия, понижение тонуса верхних и
нижних конечностей, атония передней брюшной стен�
ки, а также вентрикуломегалия. Последний признак
является одним из основных и встречается, как пра�
вило, на ранних стадиях формирования порока боль�
шого мозга. Выбор такого симптомокомплекса не слу�
чаен, т.к. в его основе лежат структурные нарушения,
связанные с задержкой развития корковых структур,
а, следовательно, и пирамидной системы, что приво�
дит к снижению ее влияния на сегментарный аппа�
рат спинного мозга [5].
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With the aim of investigation of intra�uterine symptoms specifying the probability of the cen�
tral nervous system defect which can define hydrocephaly, ultrasonic scanning of 263 preg�
nant women is carried out in the screening terms from 20 till 32 weeks with hypoxia and thre�
at of interruption of pregnancy. Ultrasonic signs specifying probability of defect formation
revealed.

Key words: hydrocephaly, intra�uterine ultrasonic research.



46 №1(32) 2008

ЗНАЧЕНИЕ УЛЬТРАЗВУКОВОГО ИССЛЕДОВАНИЯ 
В ПРЕНАТАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКЕ ВРОЖДЕННОЙ ГИДРОЦЕФАЛИИ

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Исследования показали, что формирование поро�
ка центральной нервной системы происходило на фо�
не нескольких факторов, основными из них были ин�
фекционные и гормональные. Сопутствующим приз�
наком этих нарушений, как правило, была гипоксия
и диффузные изменения плаценты.

Из всех наблюдений, только в 36 случаях обна�
ружено расширение полостной системы боковых же�
лудочков большого мозга. В большинстве случаев
расширение боковых желудочков большого мозга бы�
ло умеренным, и лишь в 4�х случаях диагностиро�
вана гидроцефалия, обусловленная пороком Арноль�
да�Киариа, и в одном случае – кистой Денди�Уол�
кера.

Сопутствующими факторами, влияющими на раз�
витие ЦНС плода, в 11 случаях были эхопозитив�
ные включения в околоплодных водах, что являет�
ся косвенным признаком инфицирования матери и
плода, и в 25 случаях – симптомокомплекс, прояв�
ляющийся двигательными нарушениями, понижени�
ем тонуса в конечностях и атонией передней брюш�
ной стенки.

Результаты ультразвукового исследования плода
и плаценты в скрининговые сроки показали, что вы�
деленный симптомокомплекс может отражать измене�
ния, характерные для аномального развития большо�
го мозга (при P < 0,05), и стать важной составляющей
в комплексной оценке при диагностике пороков ЦНС
на ранних стадиях эмбриогенеза.

ВЫВОДЫ:

1. Ультразвуковое исследование в скрининговые сро�
ки является объективным критерием оценки сос�
тояния плода и плаценты.

2. При выявлении симптомокомплекса, указывающе�
го на функциональные изменения в полушариях
большого мозга, показано проведение плановых
лечебных мероприятий с целью профилактики по�
рока ЦНС.

3. Пороки, связанные с грубыми структурными из�
менениями в ЦНС, требуют прерывания беремен�
ности.
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МЫТЬЕ РУК ЭФФЕКТИВНЕЕ, ЧЕМ ПРИВИВКИ
На сайте Британского медицинского журнала опубликованы результаты обзора публикаций в
научной прессе, в который вошли 50 клинических исследований, посвященных врачебной ги�
гиене.
В исследованиях, проходивших с соблюдением всех норм научной достоверности в Китае, Син�
гапуре и Вьетнаме, показано, что такие меры гигиены, как мытье рук чаще 10 раз в день, ноше�
ние маски, халата, использование перчаток, сдерживали эпидемию тяжелого острого респира�
торного синдрома у детей с эффективностью 55�91 %. В редакционной статье журнала доктор
Мартин Дайвес из Монреаля, где в 2003 году была вспышка этого заболевания, призывает боль�
ницы запасаться всеми перечисленными методами защиты, а правительства всех стран � финан�
сировать исследования по оптимизации барьерной защиты. Ученые считают, что рост гигиени�
ческой культуры может помочь человечеству обойтись без прививок, сообщает Medmir.
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