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ПЕРЕЧЕНЬ УСЛОВНЫХ СОКРАЩЕНИЙ
БШ - Бледный шар
ДМК - Дополнительная моторная кора
КЭЭГ - Компьютерная электроэнцефалография
ЛМГ - Локальный мышечный гипертонус
МРТ - Магнитно-резонансная томография
ПреМК - Премоторная кора
РЭГ - Реоэнцефалография
Ск - Скорлупа
СКТ - Спиральная компьютерная томография
ССПР - Спинально-стволовой полисинаптический рефлекс
СТЯ - Субталамическое ядро
СФГ - Смешанные формы гиперкинезов
ХЭС - Хроническая электростимуляция
ХЯ - Хвостатое ядро
ЦНС - Центральная нервная система
ТД - Торсионная дистония
ЭР - Экстрапирамидные расстройства
ЭМГ - Электромиография
ЭС - Электростимуляция
ЭСКГ - Электросубкортикография
ЭЭГ - Электроэнцефалография
VL - Вентро-латеральное ядра таламуса
VO - Вентро-оральное ядро таламуса
P.m. - Медиальный сегмент бледного шара
ВВЕДЕНИЕ

Актуальность темы
Несмотря на значительные успехи в лечении экстрапирамидных расстройств (ЭР), до настоящего времени разработка новых методов их хирургического лечения остается актуальной проблемой современной нейрохирургии.
Причиной формирования экстрапирамидного синдрома, прежде всего, являются дегенеративные изменения подкорковых узлов различного генеза. Патология является прогрессирующей, практически не поддается консервативной терапии и постепенно приводит больного к полной инвалидизации.
Прогресс, достигнутый в последнее время в понимании сложных механизмов функционирования базальных ганглиев, их роли в регуляции двигательных функций и разв итии двигательных нарушений, во многом связан с изучением их нейротрансмиттерной организации. В настоящее время установлено, что функциональная активность стриатума, считающегося основным интеграционным центром базальных ганглиев, определяется сложным взаимодействием различных нейротрансмиттерных систем [31, 40, 49, 72, 164, 154].
К базальным ганглиям традиционно относят стриатум (полосатое тело), состоящий из хвостатого ядра и скорлупы и паллидум (бледный шар). В настоящее время в состав базальных ганглиев включают также черную субстанцию и субталамическое (люисово) ядро, которые анатомически и функционально связаны со стриатумом и паллидумом.
Экстрапирамидные заболевания в силу своей полиэтиологичности встречаются часто и, как правило, имеют прогредиентное течение. Если учитывать легкие или стертые формы экстрапирамидной патологии, то их количество значительно увеличится.
И. П. Антонов опубликовал данные об обследовании 13289 здоровых детей в обычных школах. При этом различные гиперкинезы выявлены в 183 (1,38%) случаях [5, 6].
Несмотря на различную этиологию, патогенез и клинические проявления, основанием для объединения этих заболеваний в одну группу служит то, что: для всех случаев характерно поражение подкорково-стволовых ядер и проводящих путей. Наряду с этим в клинической картине этого вида патологии преобладают нарушения двигательной сферы и наиболее эффективным методом лечения являются стереотаксические операции [13, 27, 33, 34, 38, 47, 56, 93, 113, 153, 155].
Среди хирургических методов лечения ЭР в настоящее время наиболее эффективным считается стереотаксический метод. Этот метод, позволяющий точно направлять инструмент в выбранную внутримозговую точку на основании трехмерной системы координат, впервые был применен в клинике E. A. Spiegel и H. T. Wycis для лечения больных паркинсонизмом, торсионной дистонией и атетозом [183].
Однако, анализируя литературные данные можно отметить общепризнанную тенденцию к уменьшению деструктивных методов операций, поскольку они приводят к необратимым изменениям в подкорковых структурах головного мозга. В последние годы получило развитие направление функциональной нейрохирургии с применением стимулирующих недеструктивных методик. Это, прежде всего, электростимуляция глубинных структур мозга. Методика электростимуляции у больных с ЭР позволяет избежать множества осложнений во время и после деструкции, а также придать лечению максимально патогенетический характер [15, 91, 99, 107, 123, 128, 129].
В имеющихся литературных источниках в основном представлены результаты хирургического лечения ЭР различными методами, направленными на деструкцию подкорковых образований головного мозга с применением анодного электролиза, электрокоагуляции или низкотемпературного замораживания.
Применение дифференцированного подхода в лечении отдельных форм ЭР (торсионная дистония, смешанные формы гиперкинезов) позволило разработать новые методики восстановления функциональных расстройств центральной нервной системы (ЦНС).
Применение криодеструкции различных структур в зависимости от вида и степени выраженности гиперкинеза практически является неразработанной проблемой, что указывает на актуальность разработки этого метода. В имеющейся литературе этот вопрос освещен недостаточно и требует дальнейшего изучения.
Наряду с этим, недостаточно разработана методика электростимуляции с применением КТ-стереотаксических расчетов для введения электродов, которая является малоинвазивной и не требует применения контрастирования желудочковой системы и других инвазивных исследований. Не изучены вопросы, касающиеся применения интраоперационного функционального мониторинга с использованием компьютерных электрофизиологических систем. Использование различных методов интраоперационного мониторинга позволяет осуществлять контроль позиционирования операционных инструментов в области подкорковых структур с учетом их индивидуальных функциональных особенностей. Это позволяет проводить точное малоинвазивное воздействие на подкорковые ядра в соответствии с их функциональной локализацией, сохранять двигательный анализатор (внутреннюю капсулу) и другие анатомические структуры головного мозга.
Все выше изложенное указывает на актуальность разработки малоинвазивного метода электростимуляции с использованием КТ-стереотаксических расчетов для лечения ЭР.

Связь работы с научными программами, планами, темами
Диссертация является фрагментом плановых комплексных тем Харьковского национального медицинского университета МЗ Украины по проблемной комиссии «Физиология и патология центральной нервной системы» (№ госрегистрации 0105У002758).
Работа связана с комплексной темой НИР ГУ «Институт нейрохирургии им. акад. А. П. Ромоданова АМН Украины» (№ госрегистрации 0198У001338 и 0199У004593).

Цель работы
Повышение эффективности лечения больных с торсионной дистонией (ТД) и смешанными формами гиперкинезов (СФГ) на основе разработки и внедрения стереотаксических операций с применением электростимуляции и криодеструкции глубинных структур мозга под контролем компьютерного томографа (КТ), электромиографии (ЭМГ), электроэнцефалографии (ЭЭГ) и электросубкортикографии (ЭСКГ).

Задачи исследования:
1. Изучить особенности клинического течения и оценить эффективность современных методов диагностики ТД и СФГ.
2. Разработать показания для проведения стереотаксического лечения больных с ТД и СФГ.
3. Разработать и внедрить метод нейрохирургического лечения больных с СФГ и ТД с применением автономного криоприбора для локального криовоздействия на подкорковые структуры и стереотаксической электростимуляции под контролем компьютерной томографии и компьютерного электросубкортикографического мониторинга.
4. Оценить эффективность различных видов оперативных вмешательств в зависимости от вида ЭР.
5. Изучить результаты хирургического лечения больных с ТД и СФГ с учетом основных факторов определяющих исход операции и дать сравнительную оценку результатов стереотаксического лечения больных с ТД и СФГ методом электростимуляции и традиционными деструктивными методами.
6. Разработать алгоритм дифференцированного лечения больных со смешанными формами гиперкинезов в зависимости от особенностей клинической картины гиперкинеза.
Объект исследования – торсионная дистония и смешанные формы гиперкинезов.
Предмет исследования – хирургическое лечение больных с ТД и СФГ, с применением стереотаксического метода.
Методы исследования:
1. Комплексное клиническое обследование больных с ТД и СФГ с использованим нейровизуализирующих (КТ, МРТ) и электрофизиологических (ЭМГ, ЭЭГ) методов, а так же соматогенетического исследования и клинико-генеалогического анализа).
2. Анализ полученных результатов с применением статистической обработки методами вариационной статистики и математического моделирования с использованием стандартных компьютерных программ “Microsoft Excel 2003” и “Статистика”.

Научная новизна полученных результатов:
Впервые определены принципы дифференцированного лечения больных с торсионной дистонией и смешанными формами гиперкинезов, уточнены показания для проведения стереотаксических операций с применением электропаллидостимуляции и криодеструкции глубинных структур мозга.
Разработан новый минимально инвазивный метод стереотаксической управляемой, дозированной криодеструкции глубинных структур головного мозга и паллидостимуляции под интраоперационным контролем компьютерной томографии, электромиографии, электроэнцефалографии и субкортикографии для лечения больных с торсионной дистонией и смешанными формами гиперкинезов и определены показания для его применения.
Установлено преимущество метода стереотаксической электростимуляции по сравнению с деструкцией подкорковых структур у больных с торсионной дистонией и смешанными формами гиперкинезов по показателям уменьшения летальности, количества осложнений, повышения качества жизни оперированных больных.
Уточнены показания для проведения двусторонних стереотаксических расширенных криоталамотомий с электропаллидостимуляцией или дентатотомией у больных с тяжелыми формами торсионной дистонии.

Внедрение результатов исследования. Основные положения диссертационной работы внедрены в клиническую практику работы ГУ «Институт нейрохирургии имени академика А. П. Ромоданова АМН Украины» и Харьковской областной клинической больницы МЗ Украины.
Материалы работы используются в учебном процессе и включены в курс лекций и практических занятий на кафедре нейрохирургии Харьковского национального медицинского университета МЗ Украины.

Практическое значение полученных результатов.
Усовершенствована диагностика ТД и СФГ при помощи современных методов нейровизуализации и функционального контроля, что позволяет выбрать наиболее эффективную лечебную тактику.
Впервые предложен алгоритм комплексного дифференцированного лечения больных со смешанными формами гиперкинезов, который заключается в комбинированном криовоздействии на различные группы ядер в зависимости клинической формы гиперкинеза.
Основные положения, выводы и практические рекомендации исследования способствуют возможности эффективного практического применения метода в нейрохирургии для лечения больных с ЭР. Это позволило улучшить ближайшие и отдаленные результаты лечения данного контингента больных.

Личный вклад автора
Диссертантом лично проведен аналитический обзор литературы и литературно-патентный поиск по проблемам хирургического лечения ЭР. Клинические исследования и их оценка, статистическая обработка, математическое моделирование и анализ результатов исследования проведены соискателем. Автором лично разработана схема обследования больных, произведено большинство операций, проведен статистический анализ ближайших и отдаленных результатов хирургического лечения больных с отдельными видами ТД и СФГ, написан текст диссертации.
Автор признателен профессору О. А. Лапоногову, заведующему отделением функциональной нейрохирургии ГУ «Институт нейрохирургии им. акад. А. П. Ромоданова АМН Украины», сотрудникам этого отделения за предоставленный архивный клинический материал и помощь в проведении исследования.

Апробация работы
Результаты работы доложены на конференциях молодых ученных ХГМУ (1999-2006), заседании ассоциации нейрохирургов г. Харькова (2004), Ученого совета ХГМУ (2004), съездах нейрохирургов Украины (Киев, 1993; Одесса, 1998, Алушта, 2003), съездах нейрохирургов России (С-Петербург, 2002, Москва, 2006). Апробация диссертации проведена на расширенном заседании Ученого совета ГУ «Институт нейрохирургии им. акад. А. П. Ромоданова АМН Украины» (протокол № 10/2 от 4 апреля 2008 г.).

Публикации
Результаты диссертационной работы опубликованы в 12 печатных трудах, из них 5 статьи в научных журналах, 3 тезисов докладов на съездах и конференциях, получено 4 Декларационных Патентов Украины на изобретение.

Структура и объем диссертации
Диссертация состоит из введения, обзора литературы, 6 глав собственных исследований, заключения, выводов, списка литературы. Работа иллюстрирована 43 рисунками и 29 таблицами. Список использованной литературы включает 214 источников, из них 73 кириллицей и 141 латиницей.
ВЫВОДЫ

В диссертации представлено теоретическое обобщение и новое решение научной задачи дифференцированного лечения больных с торсионной дистонией и смешанными формами гиперкинезов с использованием стереотаксической управляемой, дозированной криодеструкции глубинных структур головного мозга и паллидостимуляции под интраоперационным контролем компьютерной томографии, электромиографии, электроэнцефалографии и субкортикографии.
1. Основными показаниями для выполнения стереотаксических операций при торсионной дистонии и смешанных формах гиперкинезов являются неэффективность консервативных методов лечения, прогрессирование заболевания, степень выраженности двигательных нарушений, форма гиперкинеза.
2. Усовершенствование диагностического комплекса за счет применения современных методов нейровизуализации (КТ, МРТ) и электрофизиологических исследований: (КЭЭГ, ЭМГ) при торсионной дистонии и смешанных формах гиперкинезов позволило объективизировать органические и функциональные нарушения головного мозга, и обосновать дифференцированный выбор вида хирургического вмешательства.
3. Применение разработанного нами метода стереотаксической управляемой, дозированной криодестукции глубинных структур головного мозга и паллидостимуляции под интраоперационным контролем компьютерной томографии, электромиографии, электроэнцефалографии и субкортикографии позволило повысить эффективность операций, снизить количество осложнений и повысить качество жизни больных с торсионной дистонией и смешанными формами гиперкинезов.
4. При торсионной дистонии на ранних этапах развития заболевания (длительность до одного года) при проведении стереотаксических операций с применением хронической электростимуляции, получены положительные результаты в 90% случаев. При длительности заболевания от 1 до 5 лет, наиболее эффективным методом является расширенная сагиттальная криоталамотомия у 80,64% больных.
5. При смешанных формах гиперкинезов наиболее эффективными были следующие виды криодеструкции: при атетозно-хореитической форме – расширенная сагиттальная криоталамотомия; при атетозно-миоклонической и атетозно-торсионно-дистонической формах – расширенная сагиттальная криоталамотомия в сочетании с электропаллидостимуляцией; при комбинированной форме – расширенная сагиттальная криоталамотомия в сочетании с паллидотомией и дентатотомией.
6. При смешанных формах гиперкинезов с двигательными нарушениями, III и IV степени наиболее эффективными были двусторонние деструктивные операции на глубинных структурах мозга, что позволило улучшить непосредственные результаты в виде уменьшения степени миоклонических, дистонических, хореитических и атетозных расстройств.
7. Применение разработанного дифференцированного подхода в выборе метода стереотаксической операции позволило улучшить результаты лечения у больных со смешанными формами гиперкинезов в 64,71% случаях, у больных с торсионной дистонией в 85,13% наблюдениях.
8. Анализ катамнестических данных в сроки до 2-х лет показывает, что стабильное исчезновение симптомов заболевания отмечено у 62,74% больных с торсионной дистонией, а при смешанных формах гиперкинезов у 42,86%.
9. Применение дифференцированного подхода с использованием разработанного стереотаксического метода криодеструкции в сочетании с электропаллидостимуляцией под интраоперационным контролем компьютерной томографии позволило снизить летальность при торсионной дистонии до 2,7% и избежать летальных исходов при смешанных формах гиперкинезов.
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