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Динамичесɤое наɛлɸдение и оценɤа реɡɭлɶ-
ɬаɬов ɬерапии ɛолɶнɵɯ ɡлоɤачесɬвеннɵми ɝлио�
мами ɝоловноɝо моɡɝа являеɬся слоɠноɣ и аɤ-
ɬɭалɶноɣ проɛлемоɣ современноɣ медицинɵ� 
Данная проɛлема ɬреɛɭеɬ вɵсоɤоɬеɯнолоɝичнɵɯ 
меɬодиɤ диаɝносɬиɤи и мɭлɶɬидисциплинарноɝо 
подɯода в ее реɲении� вɯодиɬ в сɮерɭ инɬересов 
неɣроɯирɭрɝов� лɭчевɵɯ ɬерапевɬов� невролоɝов 
и онɤолоɝов� ɑасɬоɬа первичнɵɯ опɭɯолеɣ цен-
ɬралɶноɣ нервноɣ сисɬемɵ сосɬавляеɬ оɬ ���� 
до ���� слɭчаев на ��� ��� населения в ɝод >�@� 
При ɷɬом ɡлоɤачесɬвеннɵе ɝлиомɵ всɬречаɸɬся 
в ����� � >�@� Средниɣ воɡрасɬ ɛолɶнɵɯ оɛɵчно 
варɶирɭеɬ в пределаɯ ����� леɬ >��@� По даннɵм 
МНИɈИ им� П�А� Герцена� десяɬилеɬниɣ при-
росɬ ɡаɛолеваемосɬи с ���� по ���� ɝ� сосɬавил 
�� � >�@� Несмоɬря на исполɶɡование раɡличнɵɯ 
меɬодов воɡдеɣсɬвия и иɯ ɤомɛинации� средняя 
продолɠиɬелɶносɬɶ ɠиɡни ɛолɶнɵɯ с анапласɬи-
чесɤими ɝлиомами не превɵɲаеɬ ���� мес оɬ 
моменɬа ɭсɬановления диаɝноɡа�

Трансɤраниалɶная маɝниɬная сɬимɭляция 
�ТɄМС� ² оɬносиɬелɶно новая диаɝносɬичесɤая 
и ɬерапевɬичесɤая меɬодиɤа� введенная в ɤли-
ничесɤɭɸ праɤɬиɤɭ в �����е ɝодɵ >�@� До ɷɬо-
ɝо времени в основном применяласɶ ɬрансɤра -
ниалɶная ɷлеɤɬричесɤая сɬимɭляция ɝоловноɝо 
моɡɝа� сопряɠенная с вɵраɠеннɵми ɛолевɵми 
оɳɭɳениями и опасносɬɶɸ провоцирования сɭ-
дороɠнɵɯ присɬɭпов�

Ранние попɵɬɤи сɬимɭляции ɝоловноɝо моɡ-
ɝа с помоɳɶɸ маɝниɬноɝо поля оɬносяɬся еɳе 
ɤо вɬороɣ половине ;,; веɤа� а впервɵе соɛ-
сɬвенно ɬрансɤраниалɶнɭɸ маɝниɬнɭɸ сɬимɭля-
циɸ с помоɳɶɸ индɭɤционноɣ ɤаɬɭɲɤи описал 

дCАрсонвалɶ в ���� ɝ >��@� Раɡвиɬие ɬеɯнолоɝии 
и неɣроɮиɡиолоɝичесɤие оɬɤрɵɬия вɬороɣ поло-
винɵ ;; веɤа поɡволили соɡдаɬɶ раɛоɬоспосоɛ-
нɭɸ меɬодиɤɭ ТɄМС�

ȼ ɯоде иɡɭчения новоɣ меɬодиɤи ɛɵло по-
ɤаɡано� чɬо она ɛеɡопасна и инɮормаɬивна при 
ɲироɤом спеɤɬре паɬолоɝичесɤиɯ сосɬояниɣ са-
моɣ раɡноɣ природɵ� Применение ее в неɣро-
онɤолоɝии началосɶ со вɬороɣ половинɵ ���ɯ 
ɝодов� Ɉсновнɵм поводом для ɛеспоɤоɣсɬва в 
свяɡи с маɝниɬноɣ сɬимɭляциеɣ нервноɣ сисɬе-
мɵ ɛɵла воɡмоɠная индɭɤция ɷпилепɬичесɤиɯ 
припадɤов� Тем не менее� в ряде наɭчнɵɯ раɛоɬ 
и в ɯоде длиɬелɶноɝо ɤлиничесɤоɝо применения 
ɛɵло поɤаɡано� чɬо ТɄМС не ɬолɶɤо чреɡвɵчаɣ-
но редɤо индɭцирɭеɬ сɭдороɠнɵе присɬɭпɵ� но 
и являеɬся инɮормаɬивноɣ в диаɝносɬиɤе ɷпи-
лепсии >��� ��@� Ʉрɭпнɵм досɬоинсɬвом ТɄМС 
по сравнениɸ с ɤлассичесɤоɣ ɷлеɤɬронеɣромио � 
ɝраɮиеɣ и ɬрансɤраниалɶноɣ ɷлеɤɬросɬимɭляци-
еɣ являеɬся ɛеɡɛолеɡненносɬɶ процедɭрɵ� чɬо 
поɡволяеɬ ɲироɤо применяɬɶ ее ɬаɤɠе и в пе-
диаɬричесɤоɣ праɤɬиɤе�

Ɉсновоɣ ТɄМС являеɬся налоɠение на ɬɭ 
или инɭɸ ɬочɤɭ ɝоловɵ� ɲеи или по ɯодɭ нерв-
нɵɯ сɬволов ɷлеɤɬромаɝниɬноɝо импɭлɶса� индɭ-
цирɭɸɳеɝо соɛсɬвеннɵɣ ɷлеɤɬричесɤиɣ поɬен-
циал неɣронов� Проиɡоɲедɲее двиɠение ре-
ɝисɬрирɭеɬся с помоɳɶɸ сɬандарɬнɵɯ миоɝра-
ɮичесɤиɯ меɬодиɤ� При налоɠении импɭлɶса в 
проеɤции моɬорноɣ ɡонɵ ɤорɵ �на ɤорɬиɤалɶном 
ɭровне� реɝисɬрирɭеɬся вɵɡваннɵɣ моɬорнɵɣ 
оɬвеɬ �ȼМɈ�� Ɉн оɛладаеɬ ɯараɤɬерисɬиɤами по-
роɝа� лаɬенɬносɬи� амплиɬɭдɵ и ɮормɵ� При по-
следɭɸɳем налоɠении импɭлɶса на ɭровне ɲеɣ-
ноɝо или поясничноɝо ɭɬолɳения �сеɝменɬарнɵɣ 
ɭровенɶ� и полɭчении ȼМɈ проиɡводиɬся рас-
чеɬ времени ценɬралɶноɝо моɬорноɝо проведе-
ния �ȼɐМП�� ȼсе перечисленнɵе парамеɬрɵ� 
полɭчаемɵе при проведении ТɄМС� моɝɭɬ сɭ-
ɳесɬвенно иɡменяɬɶся при ɬоɣ или иноɣ паɬоло-
ɝии ценɬралɶноɣ и периɮеричесɤоɣ нервноɣ си-
сɬемɵ� ȼ часɬносɬи� ɭдлинение ȼɐМП� лаɬенɬ-
носɬи ȼМɈ и нарɭɲение еɝо ɮормɵ происɯо-
диɬ при инсɭлɶɬаɯ� рассеянном сɤлероɡе� ɛоɤо-
вом амиоɬроɮичесɤом сɤлероɡе� менинɝоɷнцеɮа-
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лиɬаɯ� ȼ слɭчаяɯ с опɭɯолями ɐНС моɠно ɝово-
риɬɶ о ɛолɶɲом раɡнооɛраɡии полɭчаемɵɯ дан-
нɵɯ� ȼ первɭɸ очередɶ парамеɬрɵ ТɄМС� есɬе-
сɬвенно� меняɸɬся в ɡависимосɬи оɬ лоɤалиɡа-
ции и распросɬраненносɬи процесса�

При опɭɯоляɯ ɝоловноɝо моɡɝа сɬандарɬнɵе 
парамеɬрɵ ТɄМС ² ȼМɈ и ȼɐМП оɠидаемɵм 
оɛраɡом иɡменяɸɬся� При лоɤалиɡации опɭɯоли 
непосредсɬвенно в оɛласɬи моɬорноɣ ɤорɵ мо-
ɠеɬ происɯодиɬɶ вɵраɠенное ɡамедление време-
ни ценɬралɶноɝо моɬорноɝо проведения� ɭдлине-
ние лаɬенɬносɬи ȼМɈ� сниɠение еɝо амплиɬɭ-
дɵ� При опɭɯоляɯ сɬвола иɡменение парамеɬров 
напрямɭɸ ɡависиɬ оɬ ее лоɤалиɡации� раɡмеров 
и сɬепени вɵɡɵваемɵɯ еɸ ɤомпрессионнɵɯ на-
рɭɲениɣ >�� ��� ��@�

Поɤаɡано� чɬо при раɡличнɵɯ опɭɯоляɯ �ɝли-
омаɯ и невриномаɯ� среднеɝо моɡɝа� мосɬа и 
продолɝоваɬоɝо моɡɝа наɛлɸдаеɬся ɭдлинение 
лаɬенɬносɬи ȼМɈ и ɭвеличение ȼɐМП� Ɉɬме-
чаеɬся� чɬо после неɣроɯирɭрɝичесɤоɝо вмеɲа-
ɬелɶсɬва лаɬенɬносɬɶ ȼМɈ и ȼɐМП сниɠаеɬся� 
Амплиɬɭда вɵɡваннɵɯ моɬорнɵɯ оɬвеɬов ɡначи-
мо не меняеɬся >�@� Наɛлɸдаемое после опера-
ɬивноɝо ɭдаления опɭɯоли ɭменɶɲение ȼɐМП 
и ɭɤорочение лаɬенɬносɬи ȼМɈ оɬраɠаеɬ сни-
ɠение ɤомпрессионноɝо воɡдеɣсɬвия опɭɯоли на 
сɬволовɵе сɬрɭɤɬɭрɵ� Даннɵе иɡменения и иɯ 
динамиɤа ɲироɤо распросɬраненɵ� ɯоɬя и не но-
сяɬ специɮичесɤоɝо ɯараɤɬера� оɬраɠая в основ-
ном меɯаничесɤие аспеɤɬɵ воɡдеɣсɬвия новооɛ-
раɡования на ɝоловноɣ моɡɝ ɤаɤ ɮоɤалɶно� ɬаɤ и 
в целом� Ɉднаɤо� с помоɳɶɸ ТɄМС воɡмоɠнɵ 
оценɤа ɛолее ɬонɤиɯ аспеɤɬов вɡаимодеɣсɬвия 
опɭɯоли и ɐНС� оɛɳиɯ вопросов пласɬично-
сɬи ɐНС при опɭɯоляɯ� а ɬаɤɠе реɲение сɭ-
ɝɭɛо праɤɬичесɤиɯ вопросов предоперационноɣ 
подɝоɬовɤи и неɣронавиɝации�

ТɄМС иɝраеɬ ɛолɶɲɭɸ ролɶ в оценɤе пла-
сɬичносɬи и воссɬановления нервноɣ сисɬемɵ 
после вмеɲаɬелɶсɬв по поводɭ новооɛраɡованиɣ 
ɝоловноɝо моɡɝа� Пласɬичносɬɶ ² меɯаниɡм� оɛе-
спечиваɸɳиɣ поɬенциалɶнɭɸ спосоɛносɬɶ ɐНС 
ɤомпенсироваɬɶ повреɠдения� Сɭɳесɬвɭеɬ ɛолɶ-
ɲое ɤоличесɬво ɮɭнɤционалɶнɵɯ свяɡеɣ меɠдɭ 
ценɬрами ɝоловноɝо моɡɝа� ɤоɬорɵе нарɭɲаɸɬ-
ся при деɮеɤɬаɯ моɬорноɝо проведения� но� с 
дрɭɝоɣ сɬоронɵ� иɯ сɭɳесɬвование спосоɛсɬвɭ-
еɬ ɤомпенсации ɷɬиɯ деɮеɤɬов >��@� Моɡɝ чело-
веɤа ² сисɬема� сочеɬаɸɳая месɬнɭɸ специали-
ɡациɸ с ɝлоɛалɶноɣ инɬеɝрациеɣ >��@�

Грɭппа авɬоров >�@ поɤаɡала� чɬо ɭ пациен-
ɬов с ɝлиомами ɝоловноɝо моɡɝа по сравнениɸ 
со ɡдоровɵми доɛроволɶцами сɭɳесɬвенно на-
рɭɲалисɶ ɤаɤ ɮоɤалɶнɵе� ɬаɤ и инɬеɝраɬивнɵе 
ɮɭнɤции ɐНС� сɬрадали псиɯомоɬорное ɮɭнɤ-
ционирование� внимание� процессинɝ инɮор-
мации� раɛочая памяɬɶ� ɍ пациенɬов с ɝлиома-

ми имелисɶ раɡличнɵе нарɭɲения орɝаниɡации 
ɛиоɷлеɤɬричесɤиɯ риɬмов и иɯ сооɬноɲения� оɬ-
раɠаɸɳие нарɭɲение нормалɶноɣ деяɬелɶносɬи 
ɮɭнɤционалɶнɵɯ свяɡеɣ ɐНС� Иɡвесɬно� чɬо ɭ 
пациенɬов с ɝлиомами нарɭɲение ɤоɝниɬивноɣ 
ɮɭнɤции не моɠеɬ ɛɵɬɶ оɛɭсловлено лиɲɶ ɮо-
ɤалɶнɵми нарɭɲениями в свяɡи с опɭɯолɶɸ� а 
применение лɭчевоɣ ɬерапии ɭɯɭдɲаеɬ ее да-
лее и в силɶноɣ сɬепени� Эɬо моɠеɬ оɛɴясняɬɶ-
ся� помимо всеɝо прочеɝо� нарɭɲением ɮɭнɤци-
оналɶнɵɯ свяɡеɣ моɬорнɵɯ и немоɬорнɵɯ цен-
ɬров в ɝоловном моɡɝɭ >��@�

Сведения о нарɭɲении деяɬелɶносɬи оɛла-
сɬеɣ� ниɤаɤ не пораɠеннɵɯ первичнɵм процес-
сом и лиɲɶ свяɡаннɵɯ с повреɠденнɵми ɡона-
ми� приводилисɶ еɳе в начале проɲлоɝо веɤа С� 
Монаɤовɵм >��@� ɤоɝда ɛɵли предлоɠенɵ ɬер-
минɵ GLDVFKLVLV DVVRFLDWLYH ² ɤорɬиɤалɶная дис-
ɮɭнɤция иɡ�ɡа нарɭɲениɣ свяɡеɣ ипсилаɬералɶ-
ноɝо полɭɲария и GLDVFKLVLV FRPLVVXUDOLV ² дис-
ɮɭнɤция вследсɬвие нарɭɲениɣ в ɤонɬралаɬе-
ралɶном полɭɲарии�

ȼесɶма ваɠно� чɬо при медленно раɡвиваɸ-
ɳиɯся нарɭɲенияɯ� ɤ ɤоɬорɵм в оɛɳем слɭчае 
оɬносяɬся и ɝлиомɵ� в моɡɝɭ наɛлɸдаеɬся реор-
ɝаниɡация� ɯараɤɬериɡɭɸɳаяся в ɬом числе и иɡ-
менением лоɤалиɡации основнɵɯ моɬорнɵɯ цен-
ɬров� Сравнение осɬро раɡвиваɸɳиɯся повреɠ-
дениɣ ² например� инсɭлɶɬов ² и медленнɵɯ 
повреɠдениɣ� ɤ ɤоɬорɵм моɠно оɬнесɬи ɝлио-
мɵ� поɤаɡɵваеɬ� чɬо воссɬановление после ɭда-
ления ɝлиомɵ оɬличаеɬся ɝораɡдо ɛолɶɲеɣ пол-
ноɬоɣ� чем воссɬановление после инсɭлɶɬа ана-
лоɝичноɣ лоɤалиɡации и оɛɴема� ɷɬо полоɠение 
оɛɴеɤɬивиɡирɭеɬся раɡличнɵми неɣроɮиɡиоло-
ɝичесɤими меɬодиɤами� в часɬносɬи ТɄМС >��@�

ȼоссɬановление после повреɠдения вɤлɸча-
еɬ в сеɛя ɭсɬановление ранее не сɭɳесɬвовав-
ɲиɯ свяɡеɣ� а ɬаɤɠе проɛɭɠдение ɤ аɤɬивносɬи 
до ɬоɝо неаɤɬивнɵɯ оɛласɬеɣ ɤорɵ и подɤорɤо-
вɵɯ сɬрɭɤɬɭр >��@� Ɉпределенная часɬɶ моɬор-
ноɣ ɤорɵ праɤɬичесɤи не ɭчасɬвɭеɬ в вɵполне-
нии ɮɭнɤции двиɠения� однаɤо в слɭчае поɬе-
ри ɡон� оɛɵчно оɬвечаɸɳиɯ ɡа ɷɬо� ɷɬи неаɤ-
ɬивнɵе оɛласɬи спосоɛнɵ оɛеспечиɬɶ неɤоɬо-
рɭɸ сɬепенɶ воссɬановления� Эɬо оɛлеɝчаеɬся 
ɬем� чɬо ценɬралɶное предсɬавиɬелɶсɬво мɵɲц 
и двиɠениɣ орɝаниɡовано в ɤоре ɝоловноɝо моɡ-
ɝа по моɡаичномɭ принципɭ >�@�

ȼɵявление ©спяɳиɯª моɬорнɵɯ ɡон ваɠно 
для оценɤи оɛɴема неɣроɯирɭрɝичесɤоɝо вме-
ɲаɬелɶсɬва и проɝноɡа воссɬановления ɮɭнɤ-
циɣ после неɝо� Реɡеɤция ɛеɡ проведения ɤар-
ɬирования ɝлиом в среднем в ��� слɭчаев при-
водиɬ ɤ ɭсɬоɣчивомɭ невролоɝичесɤомɭ деɮици-
ɬɭ >��@� ȼ ɷɬиɯ ɭсловияɯ ваɠно ɭчиɬɵваɬɶ� чɬо 
ТɄМС поɡволяеɬ ɤарɬироваɬɶ моɬорнɵе ɡонɵ 
ɤорɵ и проɝноɡироваɬɶ воссɬановление иɯ ɮɭнɤ-
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ции >��@� Поɤаɡано ɬаɤɠе� чɬо с помоɳɶɸ ТɄМС 
моɠно вɵявиɬɶ и ɭɬочниɬɶ сɬепенɶ реорɝаниɡа-
ции моɬорноɣ ɡонɵ ɭ пациенɬов с ɝлиомами пре-
ценɬралɶноɣ лоɤалиɡации >��@�

С помоɳɶɸ маɝниɬноɣ сɬимɭляции поɤаɡа-
но� чɬо инɮилɶɬрация ɝлиомоɣ нервноɣ ɬɤани 
ведеɬ ɤ ее пересɬроɣɤе с ©миɝрациеɣª моɬорнɵɯ 
ɡон оɬ своеɝо ɤлассичесɤоɝо располоɠения >��@� 
На маɬериале �� пациенɬов с ɝлиомами раɡлич-
ноɣ лоɤалиɡации� проɲедɲиɯ ɤарɬирование до 
и после операции� поɤаɡано� чɬо воссɬановле-
ние ɮɭнɤции после операции моɠеɬ проɝноɡи-
роваɬɶся� и данная меɬодиɤа поɡволяеɬ ɬочнее 
оцениваɬɶ оɛɴем операɬивноɝо вмеɲаɬелɶсɬва и 
воɡмоɠнɵе еɝо последсɬвия� ТɄМС ɲироɤо при-
меняеɬся в ɷɬиɯ целяɯ с применением меɬодиɤи 
ɤарɬирования моɬорноɣ ɤорɵ >��@�

Ʉарɬирование моɬорноɣ ɤорɵ с помоɳɶɸ 
ТɄМС ² оɬносиɬелɶно просɬая� неинваɡивная и 
недороɝая меɬодиɤа� Ɉна основана на исследо-
вании ȼМɈ при сɬимɭляции ɤонɬралаɬералɶно-
ɝо полɭɲария специалɶнɵм ɤоɣлом� поɡволяɸ-
ɳим доɛиɬɶся ɛолее специɮичесɤоɣ аɤɬивации 
неɣронов по сравнениɸ со сɬандарɬнɵм >��@� 
Применение ɤарɬирования моɬорноɣ ɤорɵ перед 
неɣроɯирɭрɝичесɤим вмеɲаɬелɶсɬвом по поводɭ 
ɝлиом сɭɳесɬвенно ɭлɭчɲаеɬ предсɬавление оɛ 
опɭɯоли и спосоɛсɬвɭеɬ ɛолее ɭверенномɭ про-
ɝноɡɭ воссɬановления ɮɭнɤциɣ после операции 
>��@� Долɠнɵм оɛраɡом проведенное и ɭчɬен-
ное при операɬивном вмеɲаɬелɶсɬве ɤарɬирова-
ние поɡволяеɬ сниɡиɬɶ рисɤ раɡвиɬия в послео-
перационном периоде ɭсɬоɣчивоɝо невролоɝиче-
сɤоɝо деɮициɬа до �� слɭчаев >��@�

При опɭɯоляɯ ɝоловноɝо моɡɝа ɤарɬирование 
неоɛɯодимо� в часɬносɬи� для ɬочноɝо вɵявления 
моɬорноɣ ɡонɵ во время неɣроɯирɭрɝичесɤо-
ɝо вмеɲаɬелɶсɬва �инɬраоперационная ТɄМС�� 
ȼ ɷɬиɯ ɭсловияɯ маɝниɬная сɬимɭляция весɶ-
ма инɮормаɬивна ² ɬаɤ� ряд авɬоров >��@ при-
водяɬ сведения о ɬом� чɬо им ɭдалосɶ ɬочно ло-
ɤалиɡоваɬɶ моɬорнɭɸ ɡонɭ ɭ �� иɡ �� пациен-
ɬов� опɭɯоли ɭ ɤоɬорɵɯ �в � слɭчаяɯ ɝлиомɵ� 
в � ² менинɝиомɵ и в � ² меɬасɬаɡ� располаɝа-
лисɶ в опасноɣ ɛлиɡосɬи оɬ роландовоɣ ɛороɡ-
дɵ� Предсɬавляеɬ инɬерес� чɬо ТɄМС проводи-
ласɶ до ɬрепанации черепа� Таɤим оɛраɡом� с 
помоɳɶɸ ТɄМС �ее модиɮиɤации с сериеɣ им-
пɭлɶсов� моɠно сɭɳесɬвенно оɛлеɝчиɬɶ после-
дɭɸɳɭɸ неɣронавиɝациɸ и оɛеспечиɬɶ мини-
миɡациɸ операɬивноɝо вмеɲаɬелɶсɬва� ТɄМС 
применяеɬся для оценɤи не ɬолɶɤо моɬорноɝо 
предсɬавиɬелɶсɬва двиɠениɣ ɤонечносɬеɣ� но и 
для ɤарɬирования речевɵɯ ценɬров� ȼ ряде ра-
ɛоɬ >��@ сооɛɳалосɶ оɛ ɷɮɮеɤɬивносɬи ТɄМС 
в лоɤалиɡации речевоɣ ɡонɵ ɤорɵ при плани-
ровании операɬивнɵɯ вмеɲаɬелɶсɬв по поводɭ 
оперɤɭлярнɵɯ ɝлиом доминирɭеɳеɝо полɭɲа-

рия� Ȼлаɝодаря применениɸ ɷɬоɣ меɬодиɤи авɬо-
рам ɭдалосɶ доɛиɬɶся праɤɬичесɤи полноɝо оɬ-
сɭɬсɬвия аɮаɬичесɤиɯ нарɭɲениɣ в поɡднем по-
слеоперационном периоде� Таɤɠе следɭеɬ ɭпо-
мянɭɬɶ оɛ оценɤе с помоɳɶɸ ТɄМС проведения 
по двиɝаɬелɶнɵм пɭɬям лицевоɝо нерва ² раɛо-
ɬɵ на ɷɬɭ ɬемɭ появлялисɶ еɳе в ���е ɝодɵ >��@�

Соɝласно рядɭ исследованиɣ >��@� ТɄМС яв-
ляеɬся единсɬвеннɵм досɬовернɵм меɬодом ɤар-
ɬирования моɬорноɣ ɡонɵ ɤорɵ в предопераци-
онном периоде при раɡличнɵɯ опɭɯоляɯ ɝолов-
ноɝо моɡɝа� Авɬорɵ счиɬаɸɬ� чɬо маɝниɬная сɬи-
мɭляция ɛеɡɭсловно превосɯодиɬ непосредсɬвен-
нɭɸ ɷлеɤɬричесɤɭɸ сɬимɭляциɸ ɤорɵ�

Наилɭчɲим меɬодом ɤарɬирования ɤорɵ 
счиɬаеɬся аɤɬивное сочеɬание маɝниɬноɣ сɬи-
мɭляции с ɮɭнɤционалɶноɣ МРТ� поɡиɬронно�
ɷмиссионноɣ ɬомоɝраɮиеɣ и прочими неɣрови-
ɡɭалиɡационнɵми меɬодиɤами >��@�

ȿɳе одним инɬереснɵм явлением� вɵявля-
емɵм с помоɳɶɸ ТɄМС� являеɬся ипсилаɬе-
ралɶное проведение ² ɮеномен� праɤɬичесɤи не 
всɬречаɸɳиɣся ɭ ɡдоровɵɯ лɸдеɣ� Иɡвесɬно� 
чɬо пирамиднɵе ɬраɤɬɵ� ɬаɤ ɠе� ɤаɤ и ɡриɬелɶ-
нɵе пɭɬи� осɭɳесɬвляɸɬ неполнɵɣ переɤресɬ� 
ȼидимо� ипсилаɬералɶнɵе волоɤна начинаɸɬся 
в основном оɬ дополниɬелɶнɵɯ моɬорнɵɯ оɛ-
ласɬеɣ� причем ɷɬи волоɤна сосɬавляɸɬ оɤоло 
��� ɤорɬиɤоспиналɶноɝо пɭɬи >��@� ȼ нормалɶ-
ном сосɬоянии оɬвеɬсɬвеннɵе ɡа ɝенерациɸ ип-
силаɬералɶнɵɯ сиɝналов сɬрɭɤɬɭрɵ наɯодяɬся в 
ɡаɬормоɠенном сосɬоянии� а при паɬолоɝиче-
сɤиɯ ɭсловияɯ расɬормаɠиваɸɬся >��@� Распре-
деление переɤреɳиваɸɳиɯся и не переɤреɳи-
ваɸɳиɯся волоɤон ɭ раɡнɵɯ лɸдеɣ подверɠе-
но ɛолɶɲоɣ иɡменчивосɬи >��@� ȼ паɬолоɝиче-
сɤиɯ ɭсловияɯ �при ɝрɭɛом нарɭɲении прове-
дения по ɤорɬиɤоспиналɶнɵм пɭɬям в пределаɯ 
одноɝо иɡ полɭɲариɣ� при ɝемиаɬроɮии� ипси-
лаɬералɶное проведение начинаеɬ иɝраɬɶ опре-
деленнɭɸ ролɶ >��@� Таɤим оɛраɡом� при нало-
ɠении в ɷɬиɯ ɭсловияɯ маɝниɬноɣ сɬимɭляции 
ȼМɈ моɠеɬ реɝисɬрироваɬɶся не ɬолɶɤо с ɤон-
ɬралаɬералɶноɣ� но и с ипсилаɬералɶноɣ сɬоро-
нɵ� На маɬериале семи пациенɬов >�@ с ɝлиома-
ми и пяɬнадцаɬи ɡдоровɵɯ доɛроволɶцев поɤаɡа-
но� чɬо ɭ ɡдоровɵɯ ТɄМС�приɡнаɤов ипсилаɬе-
ралɶноɝо проведения не ɛɵло совсем� в ɬо вре-
мя ɤаɤ ɭ пациенɬов с ɝлиомами при сɬимɭля-
ции ɡдоровоɝо полɭɲария оно вɵявлялосɶ� Ав-
ɬорɵ ɬаɤɠе ɭɤаɡɵваɸɬ на ɬо� чɬо оɛɴем ɝлиом 
ɭ всеɯ пациенɬов не сооɬвеɬсɬвовал моɬорномɭ 
деɮициɬɭ� ɬ�е� ипсилаɬералɶное проведение� вɵ-
явленное при помоɳи ТɄМС� моɝло в неɤоɬо-
роɣ сɬепени ɤомпенсироваɬɶ деɮеɤɬ в пораɠен-
ном полɭɲарии�

Сɯоднɵе сведения приводяɬ и дрɭɝие авɬо-
рɵ >��@� поɤаɡавɲие� чɬо ипсилаɬералɶное про-
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ведение� вɵявляемое с помоɳɶɸ инɬраопераци-
онноɣ сɬимɭляции ɤорɵ в сочеɬании с ɮɭнɤци-
оналɶноɣ МРТ� ɭ пациенɬов с раɡличнɵми опɭ-
ɯолями в оɛласɬи роландовоɣ ɛороɡдɵ наɛлɸда-
еɬся ɡначиɬелɶно чаɳе� чем ɭ ɡдоровɵɯ лɸдеɣ� 
Эɬими авɬорами ɬаɤɠе ɭɤаɡɵваеɬся на ваɠносɬɶ 
ɭчеɬа ɮеномена пласɬичносɬи нервноɣ сисɬемɵ 
в праɤɬичесɤоɣ неɣроɯирɭрɝии и оценɤа еɝо с 
помоɳɶɸ ɮɭнɤционалɶнɵɯ меɬодиɤ�

ȼ определенноɣ свяɡи с даннɵми вɵɲеиɡло-
ɠеннɵɯ раɛоɬ наɯодяɬся приводимɵе >��@ сведе-
ния о ɡначении вɵявляемɵɯ с помоɳɶɸ ТɄМС 
влияниɣ на нисɯодяɳие проприоцепɬивнɵе чɭв-
сɬвиɬелɶнɵе пɭɬи� Приводимɵе авɬорами дан-
нɵе моɝɭɬ свидеɬелɶсɬвоваɬɶ о ваɠносɬи пере-
ɤресɬнɵɯ влияниɣ спинноɝо и ɝоловноɝо моɡɝа в 
ɯоде реорɝаниɡации ɛиоɷлеɤɬричесɤоɣ аɤɬивно-
сɬи при опɭɯоляɯ ɐНС� ȼ основном� в данном 
исследовании исследовался ɬаɤ наɡɵваемɵɣ пе-
риод молчания� Период молчания� исследɭемɵɣ 
с помоɳɶɸ ТɄМС� оɬраɠаеɬ ɬормоɡнɵе воɡдеɣ-
сɬвия в ɐНС� в часɬносɬи� аɤɬивносɬɶ ГАМɄ�
ерɝичесɤоɣ сисɬемɵ >�@� ȿɝо иɡменения при опɭ-
ɯоляɯ ɝоловноɝо моɡɝа� в ɬом числе и при ɝлио-
маɯ� иɡɭченɵ мало� ɍчиɬɵвая просɬоɬɭ оценɤи 
периода молчания� еɝо иɡɭчение в ɷɬом направ-
лении моɠеɬ ɛɵɬɶ весɶма перспеɤɬивнɵм�

Приведеннɵе в оɛɡоре даннɵе с ɭɛедиɬелɶ-
носɬɶɸ поɤаɡɵваɸɬ� чɬо ТɄМС весɶма инɮор-
маɬивна при диаɝносɬиɤе опɭɯолеɣ ɐНС раɡ-
личноɣ лоɤалиɡации� в часɬносɬи� ɝлиом� ȿɳе 
ɛолее ваɠноɣ данная меɬодиɤа являеɬся для 
пред операционноɣ подɝоɬовɤи и проɝноɡа вос-
сɬановления ɮɭнɤциɣ после неɣроɯирɭрɝичесɤо-
ɝо вмеɲаɬелɶсɬва�

Несмоɬря на длиɬелɶнɭɸ исɬориɸ приме-
нения меɬодиɤи при раɡличнɵɯ ɬипаɯ паɬоло-
ɝии нервноɣ сисɬемɵ и оɬносиɬелɶно ɲироɤое 
применение ее в неɣроɯирɭрɝичесɤоɣ праɤɬи-
ɤе� в оɬечесɬвенноɣ невролоɝии и неɣроɯирɭр-
ɝии ТɄМС предсɬавлена недосɬаɬочно ɲиро-
ɤо� Невелиɤо и ɤоличесɬво оɬечесɬвеннɵɯ наɭч-
нɵɯ пɭɛлиɤациɣ на ɬемɭ применения меɬодиɤи 
при опɭɯоляɯ ɝоловноɝо моɡɝа� в осоɛенносɬи 
при ɝлиомаɯ� Меɠдɭ ɬем� ɤаɤ видно иɡ имеɸ-
ɳиɯся даннɵɯ� применение ТɄМС ɤаɤ в сɭɝɭ-
ɛо праɤɬичесɤиɯ� ɬаɤ и в исследоваɬелɶсɤиɯ це-
ляɯ �например� для иɡɭчения пласɬичносɬи нерв-
ноɣ сисɬемɵ�� являеɬся весɶма перспеɤɬивнɵм 
и оправданнɵм со всеɯ ɬочеɤ ɡрения� Ɉсоɛен-
но инɮормаɬивно сочеɬание ТɄМС с ɮɭнɤцио-
налɶноɣ МРТ� ПЭТ и ɷлеɤɬронеɣромиоɝраɮиеɣ�

обзор и работа [4] выполнены при фи-
нансовой поддержке Министерства образо-
вания и науки рФ в рамках госконтракта № 
16.552.11.7021 с использованием оборудования 
цкП «Биотехнологический центр исследования 
экспрессии генома» рнцрХт Минздрава рФ.
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