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ХИРУРГИЧЕСКОЕ ЛЕЧЕНИЕ ОККЛЮЗИОННО-СТЕНОТИЧЕСКИХ 
ПОРАЖЕНИЙ СОННЬІХ АРТЕРИЙ 

Никульников П.И. 
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Актуальность хирургического лечения 
І(](JІЮЗионно-стенотических поражений соннь1х 

�ртерий обусловлена вь1сокой частотой данной 
патологии в генезе хронической мозrовой 
оосудистой недостаточности, неблагоприятнь1м 
прогнозом заболевания, спор ностью многих 
вопросов хирурrической тактики и техники [1, 2, 3). 

Цель исследования: изучить причинь1 и частоту 
І(](JІЮЗИОННЬІХ поражений СОННЬІХ артерий и 

разработать рациональную тактику их 
хирурrической коррекции. 

Материаль1 и методь1._Анализу подвергнуть1 
результать, обследования и лечения 365 больнь1х с 
хронической недостаточностью мозrовоrо 
qювообращения, обусловленной патологией 
зкстракраниал"Ьнь1х артерий. 

Наряду с общеклиническими методами в ди­
агностике патолоrии брахиоцефальнь�х артерий 
использовали ультразвуковую допплероrрафию, 
JУПЛексное сканирование, транскраниальную 
.з.опплероrрафию, ангиоrрафию. 

Результать1 и их обсуждение. Изолированное 
поражение сосудов только каротидноrо бассейна 
вь1явлено у 62,4 % больнь1х, подкдючично­
позвоночноrо - у 28,5 %, сочетанная патология 

сосудов каротидного и вертебрального бассейнов - у 
9,1 %. 

Среди 228 больнь1х с поражением соннь1х 
артерий излюбленной локализацией окклюзионно­
стенотического процесса являлась бифуркация 
общей сонной артерии (ОСА) - 163 пациента. 
Основной причиной заболевания являлся 
атеросклероз. Окклюзия ОСА от устья до 
бифуркации вь1явлена у 36 больнь1х. Среди причин 
преобладал аортоартериит. Извитость ОСА и 
аневризма имели место у 29 больнь1х. 

Показаниями к хирургическому лечению явились 
окклюзии ОСА, стенозь1 внутренней сонной артерии 
(ВСА), как правило 70 % и более, с 
гемодинамически значимь,м снижением мозгового 
кровообращения, а также гетерогеннь,е бляшки с 
преобладанием анзхогенного компонента, которь1е 
могут стать источником змболизации мозговь1х 

сосудов. 
Вь1бор адекватного имеющейся патологии 

метода реконструктивной операции зависел от 
характера патологического процесса, его 
локализации, состояния компенсаторних 
возможностей коллатерального кровообращения. 

В структуре оперативнь1х вмешательств 
наибольшее количество составили операции на 
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Проаналізовано результати обстеження та лікування 365 хворих з хронічною недостатністю мозкового кровообігу, 
обумовленою патологією екстракраніальних артерій. Результати хірургічного лікування оцінювали на основі 
збереженості кровотоку по реконструйованих артеріях, регресу неврологічної діяльнояті, летальності. 

SUMМARY 

Surgical treatment of occlusive-stenotic affections of carotid arteries 

P.I.Nikulnikov

The results of the examination and treatment of 365 patients wiht chronic unsufficiency of cerebral blood circulation condi­

tioned Ьу the pathology of extracranial arteries have been analysed. Тhе results of surgical treatment were evaluated on the basis 
of preservation of blood flow in reconstructed arteries, regression of а neurological symptomatics, letal outcomes. 
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