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доношенными, 11% – недоношенными. 43 ребёнка (52%) были рождены от первой беремен-
ности, 30 (36%) – от второй беременности, 10 (12%) – от третьей беременности. 

61% детей были экстренно госпитализированы в течение 6-8 часов после начала забо-
левания, 39% – поступили в стационар в плановом порядке. Сопутствующими заболевания-
ми при поступлении были: ОРВИ (89%), острый ринофарингит (60%), двусторонний острый 
средний отит (58%), острый бронхит (60%), ринит (80%). Все дети, госпитализированные в 
экстренном порядке, жаловались на повышение температуры до 38-39оС, на фоне которой 
были замечены эпизоды судорожной активности. При возникновении приступа судорог от-
мечалось закатывание глаз, тоническое напряжение мышц туловища, припадки были как 
кратковременными, так и длительностью до 2-х минут с потерей сознания. У 16% пациентов 
выявлена генетическая предрасположенность к фебрильным судорогам (аналогичная патоло-
гия у членов семьи).  

При лечении пациентам проводилась противосудорожная терапия (фенобарбитал), 
курс физиотерапевтического лечения (парафин на шейно-воротниковую область), лечебная 
физкультура. С седативной целью также назначались витамины группы В, глицин.  

Выводы: 
1. Анализ полученных данных показал, что провоцирующим фактором большинства 

случаев фебрильных судорог (89%) является наличие вирусной инфекции. 
2. Эпизоды интранатальной гипоксии выявлены в 80%. 
3. Большая частота фебрильных судорог наблюдалась в группе детей в возрасте от 1 года до 

3 лет (60%).  
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Широкое применение магнитно-резонансной томографии (МРТ) в неврологии связа-
но, в первую очередь, с тем, что этот метод диагностики позволяет с высокой точностью вы-
явить как дегенеративно-дистрофические изменения тканей, так и воспалительные или опу-
холевые заболевания, определить размеры опухоли, расположение и характер – доброкаче-
ственный или злокачественный. Важной особенностью МРТ в неврологии является возмож-
ность детально исследовать не только неврологические структуры, но и окружающие мягкие 
ткани и сосуды [1, 2]. МРТ позволяет также исследовать состояние спинного мозга и кореш-
ков, определить локализацию компрессии нерва и ее причину. Таким образом, результаты 
МРТ в неврологии помогают назначить лучшее лечение и устранить не только симптомы за-
болеваний, но и причину их возникновения [1]. 

Цель исследования: оценить показания для МРТ исследований в детском неврологи-
ческом отделении Гродненской областной детской клинической больницы (ГОДКБ). 

Материалы и методы: Проведен углубленный анализ 150 карт стационарного паци-
ента (форма 003/у-07), находившихся на лечении в 2015 году. 

Результаты исследования: Всего в 2015 году в неврологическом отделении ГОДКБ 
было проведено лечение 1020 детей в возрасте от 1 месяца до 18 лет. По результатам изуче-
ния 150 медицинских карт пациентов, которым проведено МРТ, установлено, что гендерных 
различий среди них не выявлено: девочек было 77 (51%), мальчиков 73 – (49%). По возрасту 
обследованные дети распределились следующим образом: 1-7лет – 39 пациентов (26%), 7-16 
лет – 75 (50%), 16 лет и старше – 36 (24%). Нозологические формы заболеваний, по поводу 
которых проведено МРТ обследование, выглядели следующим образом. Наиболее частыми 
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диагнозами для исследования были вегетативная дисфункция – 42 (28%) и эпилепсия и дру-
гие припадки – 34 (23%). Реже показаниями для магнитно-резонансной томографии были за-
болевания позвоночника – 11 (7%), образования головного мозга (опухоли, кисты) – 10 (7%), 
мигрень – 9 (6%), последствия перенесенного энцефалита – 5 (3,1%), черепно-мозговой 
травмы – 2 (1,3%), врожденные пороки развития ЦНС – 2 (1,3%). Остальным пациентам с 
диагнозами рассеянный склероз, эссенциальная доброкачественная хорея, энцефалопатия, 
нейрофиброматоз, ДЦП и др. МРТ проводилось в единичных случаях. 

Таким образом, анализ 150 карт стационарных пациентов детского неврологического 
отделения, обследованных методом магнитно-резонансной томографии, позволяет сделать 
следующие выводы: 

1. Наиболее частыми диагнозами для исследования были вегетативная дисфункция, 
эпилепсия и другие припадки. 

2. В большинстве случаев данному обследованию подвергались пациенты в возрасте 
от 7 до 16 лет. 

3. Гендерных различий среди них не выявлено. 
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