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Введение. Нарушение моторного развития является одним из наиболее частых последствий перинаталь-
ных поражений нервной системы у детей первого года жизни. Актуальной проблемой является его ранняя 
диагностика [1]. На первом году жизни ребенок последовательно осваивает ряд антигравитационных поз. При 
их удержании возникает постуральный тремор, представляющий собой быстрые ритмические сокращения 
мышц непроизвольного характера [2].

Цель исследования. Разработка нового способа диагностики нарушения моторного развития у детей 
первого полугодия жизни на этапе формирования первых антигравитационных поз, основанного на иссле-
довании постурального тремора.

Материалы и методы. Обследовано 33 ребенка в возрасте 3–5 месяцев календарного возраста для до-
ношенных (n = 21) и 3–5 месяцев скорректированного возраста для недоношенных (n = 12). В основную группу 
был включен 21 ребенок с последствиями перинатального поражения центральной нервной системы сред-
ней тяжести в виде нарушения моторного развития, в контрольную — 12 детей без неврологических наруше-
ний. Всем детям проводилось неврологическое обследование в динамике и треморография. Исследование 
постурального тремора осуществлялось с использованием комплекса для диагностики, лечения и реабилита-
ции больных с двигательной патологией «ТРАСТ-М», микроэлектромеханическим сенсором с акелерометром 
и гироскопом, по разработанной нами методике с определением частоты тремора, его амплитуды и 60 % мощ-
ности спектра частот по трем взаимно перпендикулярным осям X, Y, и Z [3]. Исследование проводилось в по-
ложении ребенка лежа на животе с опорой на предплечья и удержанием головы по средней линии.

Результаты. При проведении индивидуального анализа треморографических показателей в исследуе-
мых группах детей были установлены диагностические критерии нарушения моторного развития в возрасте 
3–5 месяцев. Выявлена высокая диагностическая значимость показателя амплитуды постурального тремора. 
Проведенный ROC-анализ показал, что площадь под ROC-кривой (AUG) составила 1,0. Это позволяет оценить 
качество предлагаемой модели как отличное и свидетельствует о высокой специфичности разработанного 
критерия. На основании полученных данных разработан способ диагностики нарушения моторного развития 
у детей в возрасте 3–5 месяцев (Приоритетная справка по заявке на изобретение № 2021110391 от 14.04.2021). 
Точность его составила 100 %, чувствительность — 100 %, специфичность — 100 %.

Заключение. В результате исследования разработан новый способ, позволяющий проводить диагностику 
нарушения моторного развития у детей первого полугодия жизни, что позволит своевременно начинать ле-
чебно-абилитационные мероприятия и предупреждать неблагоприятные исходы перинатального поражения 
нервной системы.
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