
Abstracts Nationwide scientific forum of students   
with international participation «StudeNt ScieNce – 2021»958

forcipe Vol. 4   supplement   2021 ISSN 2658-4174

опРеделение оптиМалЬноЙ ХиРуРгичеСкоЙ 
тактики лечения пациентов С МалЬФоРМациеЙ 
киаРи в ЗавиСиМоСти от иХ клиничеСко-
диагноСтичеСкиХ РеЗулЬтатов оБСледования

Белевитина А. А.
Научный руководитель: к.м.н. доцент Булатова Ирина Анатольевна
Кафедра оперативной хирургии и топографической анатомии имени проф. Ф.И. Валькера
Санкт-Петербургский государственный педиатрический медицинский университет 

контактная информация: Белевитина Анастасия Александровна - студентка 2 курса педиатрического 
факультета. e-mail: mya.ana@yandex.ru 

ключевые слова: мальформация Киари, диагностика, хирургическое вмешательство.

Актуальность исследования: обоснование тактики своевременного хирургического вме-
шательства пациентам с мальформацией Киари в зависимости от наличия выраженности со-
путствующих аномалий и клинических проявлений заболевания, достоверно влияют на уро-
вень эффективности лечения, определяя актуальность настоящего исследования.

цель исследования: изучить особенности современной диагностики, клинических прояв-
лений и методов хирургического лечения пациентов с мальформацией Киари 0, I, I.5 и II типов 
для оптимизации тактики их ведения и определения эффективных методов лечения.

Материалы и методы: выполнен анализ теоретического обоснования и практических ре-
зультатов хирургического лечения пациентов с мальформацией Киари на основе данных зару-
бежной литературы со статистической обработкой результатов.

Результаты: по результатам хирургического лечения мальформации Киари положительная 
динамика наблюдалась у 85% пациентов с частичным или полным регрессом предоперацион-
ной симптоматики; у 45% пациентов, положительная динамика минимальна; у 30% — ухудше-
ние состояния с необходимостью повторной операции. В группе подростков регресс заболева-
ния наблюдался в 2 раза чаще, чем у взрослых пациентов. тактика проведения хирургического 
вмешательства определялась выраженностью патологических симптомов и их влиянием на 
качество жизни пациента. Анализ динамики течения аномалии Киари и сопутствующих забо-
леваний, диагностические данные визуализации и прогрессирование неврологической симпто-
матики, определяли риск хирургического вмешательства с прогнозом благоприятного резуль-
тата по одному из ведущих симптомов.

Выводы: 1. оптимальный выбор хирургической тактики определен типом аномалии Киари, 
дифференциальным диагнозом с заболеваниями нервной системы на основе клиническо-диа-
гностических результатах обследования. 2. Результаты хирургического лечения мальформации 
Киари эффективны до появления прогрессирующей неврологической симптоматики, суще-
ственно нарушающей качество жизни пациента. 3. Динамика прогрессирования неврологиче-
ских симптомов является прогностическим предиктором хирургического лечения аномалии 
Киари I–II, а отсутствие регресса после операции - важный признак неврологического дефицита.
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