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АННОТАЦИЯ 
Основными патогенетическими факторами развития хронической ишемии мозга выступают атеросклеротические изменения сосудов 

и артериальная гипертензия, которые встречаются в подавляющем большинстве случаев (95-97%). Современные исследования 
подтверждают ключевую роль эндотелиальной дисфункции в запуске атеросклеротического процесса, когда поврежденный эндотелий 
теряет способность регулировать сосудистый тонус, становится проницаемым для атерогенных липопротеинов и начинает вырабатывать 
провоспалительные и прокоагулянтные вещества [1,2,3]. Особое внимание в последние годы уделяется гипергомоцистеинемии как 
значимому фактору сосудистого повреждения. Эта серосодержащая аминокислота, образующаяся при метаболизме метионина, оказывает 
многогранное патогенное действие: вызывает оксидативный стресс за счет генерации свободных радикалов, снижает биодоступность 
оксида азота, способствует накоплению модифицированных липопротеинов и уменьшает эластичность сосудистой стенки [1,2]. 
Дополнительно гомоцистеин усиливает тромбообразование, повышая агрегацию тромбоцитов, угнетая фибринолитическую активность 
и нарушая работу естественных антикоагулянтных механизмов [1,3,5]. Комплексное негативное влияние гомоцистеина на сосудистую 
систему объясняет его роль как независимого фактора риска цереброваскулярной патологии. 

Ключевые слова: хроническая ишемия мозга, цереброваскулярные заболевания, гомоцистеин, эндотелиальная дисфункция, 
атеросклероз, артериальная гипертензия, церебральная гипоксия. 
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СУРУНКАЛИ МИЯ ИШЕМИЯСИДА НЕВРОСТАТУС КЎРСАТКИЧЛАРИ 

АННОТАЦИЯ 
Сурункали мия ишемияси ривожланишида асосий патогенетик омиллар сифатида қон томирларининг атеросклеротик ўзгаришлари 

ва артериал гипертензия ҳисобланади. Бу ҳолатлар ҳолатларнинг мутлақ кўп қисмида (95–97%) кузатилади. Замонавий тадқиқотлар шуни 
кўрсатмоқдаки, эндотелий дисфункцияси атеросклеротик жараённи бошловчи асосий механизмлардан биридир. Зарарланган эндотелий 
қон томир тонусини бошқариш қобилиятини йўқотади, атероген липопротеинлар учун ўтказувчан бўлади ва яллиғланиш ҳамда қон 
ивишини кучайтирувчи моддалар ишлаб чиқара бошлайди [1,2,3]. 

Сўнгги йилларда гипергомоцистеинемия қон томирларига зарар етказувчи муҳим омил сифатида алоҳида эътиборга олинмоқда. 
Метионин метаболизми жараёнида ҳосил бўладиган бу сулфур сақловчи аминокислота қатор патоген таъсирларга эга: озиқланиш 
оксидатив стрессга олиб келади (эркин радикаллар генерацияси орқали), азот оксиди (NO) биокўлланилишини камайтиради, 
модификацияланган липопротеинлар тўпланишини кучайтиради, қон томир деворининг эластиклигини пасайтиради [1,2]. Қолаверса, 
гомоцистеин қон ивишини кучайтиради, тромбоцитлар агрегациясини оширади, фибринолиз фаоллигини сусайтиради ва табиий 
антикоагулянт тизим фаолиятини бузади [1,3,5]. 

Гомоцистеиннинг қон томир тизимига бундай комплекс салбий таъсири уни мия-қон томир касалликларининг мустақил хавф омили 
сифатида қарашга асос бўлади. 

Калит сўзлар: сурункали мия ишемияси, мия-қон томир касалликлари, гомоцистеин, эндотелий дисфункцияси, атеросклероз, 
артериал гипертензия, мия гипоксияси. 
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INDICATORS OF NEUROLOGICAL STATUS IN CHRONIC CEREBRAL ISCHEMIA 
                                                                                                               ANNOTATION 

       The main pathogenetic factors in the development of chronic cerebral ischemia are atherosclerotic vascular changes and arterial 
hypertension, which are observed in the overwhelming majority of cases (95–97%). Recent studies confirm the key role of endothelial dysfunction 
in initiating the atherosclerotic process, wherein the damaged endothelium loses its ability to regulate vascular tone, becomes permeable to 
atherogenic lipoproteins, and begins to produce pro-inflammatory and procoagulant substances [1,2,3]. In recent years, special attention has been 
paid to hyperhomocysteinemia as a significant factor of vascular damage. This sulfur-containing amino acid, formed during methionine metabolism, 
exerts multifaceted pathogenic effects: it induces oxidative stress through the generation of free radicals, reduces the bioavailability of nitric oxide, 
promotes the accumulation of modified lipoproteins, and decreases the elasticity of the vascular wall [1,2]. Additionally, homocysteine enhances 
thrombogenesis by increasing platelet aggregation, suppressing fibrinolytic activity, and disrupting the natural anticoagulant mechanisms [1,3,5]. 
The complex negative impact of homocysteine on the vascular system explains its role as an independent risk factor for cerebrovascular pathology. 

Keywords: chronic cerebral ischemia, cerebrovascular diseases, homocysteine, endothelial dysfunction, atherosclerosis, arterial hypertension, 
cerebral hypoxia. 

 
Целью исследования явилась оценка неврологического 

статуса и уровня гомоцистеина у лиц с наличием ХИМ. 
Материалы и методы исследования. В исследовании 

приняли участие 60 пациентов с диагностированной хронической 
ишемией мозга 1-3 стадий. Отбор участников проводился по 
следующим критериям: возрастной диапазон от 55 до 75 лет, 
подтвержденный диагноз ХИМ в соответствии с классификацией 
МКБ-10, стабильное течение патологии на протяжении минимум 
12 месяцев перед началом исследования. Гендерный анализ 
показал преобладание мужчин (35 человек, 58%) над женщинами 
(25 человек, 42%) с соотношением 1,5:1.   

Клиническая картина распределилась следующим образом: у 
19 пациентов (32%) выявлена 1 стадия ХИМ, у 21 человека (68%) 
- 2 стадия с легкими и умеренными когнитивными нарушениями 
(по критериям DSM-5), у 21 пациента (68%) диагностирована 3 
стадия заболевания. Средний возраст участников исследования 
составил 68,3±3,2 года. Возрастная структура пациентов 
распределилась следующим образом: наибольшую долю 
составили лица пожилого возраста (53,8%), на пациентов среднего 
возраста пришлось 34,1%, а старческого - 12,1%.   

Для оценки когнитивных функций применялись 
стандартизированные нейропсихологические методики: краткая 
шкала оценки психического статуса (MMSE), обеспечивающая 
количественный анализ выраженности когнитивных нарушений, и 
специализированный тест "Батарея лобной дисфункции", 
направленный на диагностику нарушений исполнительных 
функций, связанных с работой префронтальной коры. Оба 
инструмента позволяют объективизировать характер и степень 
когнитивного дефицита при различных неврологических 
патологиях. 

Психоэмоциональная сфера оценивалась с использованием 
клинического обследования по критериям МКБ-10 и 
стандартизированных тестовых методик. Для определения степени 
тревожных и депрессивных расстройств применялись 
валидизированные опросники - шкала тревоги Бека и шкала 
депрессии Гамильтона, являющиеся общепризнанными 
инструментами диагностики аффективных нарушений. 

Результаты исследования и обсуждение. Жалобы 
представителей всех исследуемых групп: отмечалось 
доминирование отклонений психоэмоциональной сферы, а также 
астенизация проявляемая слабостью у 20(  95%)больных с ХИМ 2 
ст., у 17( 89 %)-с ХИМ 1 ст и снижение работоспособности, 
которые преобладали у больных с ХИМ 3 ст.- у 19( 95 %), быстрой 
утомляемости у 17( 85 %). 13( 62 %)пациентов с ХИМ 2ст. 
жаловались на головную боль, соответственно при ХИМ 1 ст-10 ( 
53 %) и  8( 40%) с ХИМ 3 ст., головокружение у 16(  80%)больных 
с ХИМ 3 ст., 12( 57 %)больных с ХИМ 2ст и 4(21%) с ХИМ 1ст., 
нарушение ночного сна  соответственно- 16( 80 %); 15( 71%); 10( 
53 %), шум в ушах имел место у 17(  85%); 13(62%); 7(37%) 
больных соответственно, излишнюю раздражительность и 
нервозность в поведении у 14( 70 %); 13( 62 %); 8( 42 %),  больных 
с ХИМ. Необходимо отметить, что из все групп исследования 
жалобы преобладали у больных с ХИМ 3 и 2 ст., тогда как при 
ХИМ 1ст менее выраженными. 

Необходимо отметить, что пациенты группы с ХИМ 1ст 
несмотря на жалобы на снижение памяти, работоспособности, 

повышенную утомляемость,  были активными и самостоятельно 
выполняли свои обязанности на работе. В группе больных с ХИМ 
2 ст. также отмечалась активность, но пациенты жаловались на 
снижение памяти и работоспособности, сопровождающиеся 
снижением когнитивных навыков. Пациенты с ХИМ 3ст постоянно 
нуждались в уходе. 

При оценке очаговой неврологической симптоматики были 
получены следующие данные: центральный парез лицевого нерва 
(VII пара ЧМН) наблюдался у 16% пациентов с ХИМ 1 степени, 
24% с ХИМ 2 степени и 60% с ХИМ 3 степени; парез подъязычного 
нерва (XII пара ЧМН) выявлен у 5%, 10% и 35% пациентов 
соответственно. Рефлексы орального автоматизма зафиксированы 
у 38% больных ХИМ 2 степени и 80% ХИМ 3 степени. 
Анизорефлексия диагностирована у 26% пациентов с начальной 
стадией, 47% со второй стадией и 60% с третьей стадией 
заболевания. Координаторные нарушения проявлялись атаксией 
(21%, 52%, 90%), шаткостью в позе Ромберга (21%, 57%, 80%), 
интенционным тремором при пальценосовой (21%, 58%, 75%) и 
пяточно-коленной пробах (21%, 57%, 80%). Дизартрия встречалась 
у 5%, 29% и 35% пациентов соответственно. Когнитивные 
расстройства прогрессировали от 37% в первой стадии до 90% в 
третьей стадии. 

Результаты нейропсихологического тестирования показали: в 
контрольной группе средний балл по шкале MMSE составил 
29,8±0,1 (нормальные показатели). У пациентов с ХИМ выявлено 
постепенное снижение когнитивных функций: 28,6±0,2 балла при 
1 степени (легкие нарушения), 26,5±0,1 при 2 степени (умеренные 
нарушения) и 24,3±0,1 при 3 степени (преддементные изменения, 
p<0,001). Тест FAB в контрольной группе показал 18,01±0,1 балла, 
что соответствует нормальному функционированию лобных долей 
мозга. Тогда как у пациентов с ХИМ 1 ст. отмечалось 17,4±0,02 
балов, у больных с ХИМ 2 ст-15,6±0,30, у больных с ХИМ 3ст-
13,7±0,33, что подтверждает у них наличие умеренной лобной 
дисфункции, наиболее выраженной в группе больных с ХИМ 3ст.  

При оценке психоэмоционального статуса с использованием 
шкалы тревоги Бека (ШТБ) было выявлено, что у пациентов с ХИМ 
1 степени показатель составил 9,1±1,6 балла, что указывает на 
минимальный уровень тревожности. В группе с ХИМ 2 степени 
средний балл достигал 14,1±0,33, соответствующий легкой 
степени депрессивных проявлений. Наиболее выраженные 
изменения отмечались у больных ХИМ 3 степени, где средний 
показатель 21,1±0,2 балла свидетельствовал о наличии умеренной 
депрессии на фоне преддементных когнитивных нарушений. 

На момент обследования пациенты преимущественно 
предъявляли жалобы на астенические проявления (общая слабость, 
повышенная утомляемость), цефалгический синдром, нарушения 
сна, повышенную раздражительность и нервозность, а также 
склонность к социальной изоляции. Данная симптоматика носила 
более выраженный характер у пациентов с ХИМ 2 и 3 стадий 
заболевания. 

Результаты нейропсихологического тестирования с 
применением шкалы MMSE и батареи FAB выявили четкую 
градацию когнитивных нарушений в зависимости от стадии 
хронической ишемии мозга. У пациентов с ХИМ 1 степени 
зафиксированы минимальные когнитивные расстройства, 
соответствующие легким нарушениям. При переходе заболевания 
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во 2 стадию отмечалось нарастание когнитивного дефицита до 
уровня умеренных когнитивных расстройств. Наиболее 
выраженные изменения, соответствующие преддементным 
состояниям, были выявлены у больных с 3 стадией ХИМ. 

У больных с ХИМ 1 ст уровень гомоцистеина составил    
8,32±0,67 мкмоль/л, тогда как при ХИМ 2 ст отмечалась умеренная 
гипергомоцистеинемия -18,44±0,70 мкмоль/л, при ХИМ 3ст -
20,98±0,43 мкмоль/л. Необходимо отметить, что отмечается 
гипергомоцистеинэмия, с нарастанием показателей с 
прогрессированием ХИМ. Так при 2 ст ХИМ отмечается 
прогрессирование симптоматики основного заболевания и 
когнитивный дефицит в виде умеренных когнитивных 
расстройств. При ХИМ 3 ст отмечаются наиболее высокие 
показатели гомоцистеина, сопровождающиеся преддементными 
нарушениями. Следует отметить, что нарастание показателя 
гомоцистеина сопровождалось усугублением неврологической 
симптоматики, наиболее выраженной при ХИМ 3 ст. У пациентов 
с хронической церебральной ишемией отмечалось повышение 

уровня гомоцистеина в крови до умеренных значений (средний 
показатель 18,9±0,6 мкмоль/л), превышающих физиологическую 
норму (15 мкмоль/л). Данное биохимическое нарушение 
коррелировало с прогрессированием когнитивного дефицита и 
нарастанием психоэмоциональных расстройств. Полученные 
данные подтверждают взаимосвязь между 
гипергомоцистеинемией и усугублением неврологической 
симптоматики при хронической ишемии головного мозга. 

Выводы. При хронической ишемии головного мозга 
отмечается параллельное нарастание неврологической 
симптоматики, когнитивных расстройств и депрессивной 
симптоматики. Выраженность этих нарушений напрямую связана 
с масштабами очагового поражения мозговой ткани и наличием 
гипергомоцистеинемии. Установлена четкая зависимость между 
степенью структурных изменений в головном мозге, 
обусловленных хронической ишемией, и глубиной когнитивно-
аффективных нарушений. 
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