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Актуальность исследования: в настоящее время, в условиях пандемии, все чаще регистри-
руются случаи такого осложнения, как тромбоз артерий, в частности мозговых, что приводит к 
развитию ишемического инсульта[1,2]. Как правило, это встречается у пациентов, имеющих сер-
дечно-сосудистый риск, и/или у пациентов, не получающих антикоагулянтную терапию.

цель исследования: изучить случаи развития ишемического инсульта у больных covId-19 
в блоке реанимации и интенсивной терапии за период с 10.09.20 по 25.12.20.

Материалы и методы: изучение литературы. отбор пациентов с covId-19, осложненным 
ишемическим инсультом в блоке реанимации и интенсивной терапии Ао ГКБ №12 г. Казань за 
период с 10.09.20 по 25.12.20. (критерии отбора: развитие общемозговой и очаговой симптома-
тики, данные лабораторных исследований, данные компьютерной томографии головного моз-
га). Изучение истории болезни данных пациентов, оценка проводимой терапии. Интерпрета-
ция и обработка полученных данных.

Результаты: за указанный выше период обследовано 50 пациентов, у 9 (18%) из которых 
развился ишемический инсульт. Пятеро пациентов (10%) лечились дома и не получали антико-
агулянтную терапию. Важно заметить то, что у всех данных пациентов имелись факторы риска 
развития сердечно-сосудистых заболеваний, такие как сахарный диабет 2 типа, гиперхолесте-
ринемия, ГБ и др. Поэтому все 9 пациентов были разделены на 2 группы. Группа №1 — паци-
енты, имеющие сердечно-сосудистый риск и получающие антикоагулянты. Группа№2 — па-
циенты, имеющие сердечно-сосудистый риск и не получающие антикоагулянты. Совместно с 
неврологами была произведена оценка неврологического статуса данных пациентов, в ходе 
которого было выявлено, что у трех пациентов из группы №2 (6%) наблюдаются такие невро-
логические симптомы, как гемипарез и сенсорно-моторная афазия, а у оставшихся двух 
(4%) — бульбарный синдром. А вот у пациентов группы №1 были заметны такие симптомы, 
как легкая гипестезия верхних конечностей, симптом ракетки, но после внутривенно-капель-
ного введения актилизе (альтеплазы) в первые 6 часов, данная симптоматика редуцировалась. 
также были изучены результаты компьютерной томографии головного мозга, по которым было 
выявлено, что очаги ишемии у пациентов группы №2 в среднем на 18% обширнее.

Выводы: по итогам исследования можно сделать вывод, что развитию covId-
ассоциированного ишемического инсульта предрасполагает повышенный сердечно-сосудистый 
риск, но если пациент при этом не получает антикоагулянтную терапию, то шансы возникнове-
ния оНмК возрастают вдвое, а также значительно возрастают неврологические проявления.
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