
Эпилептические приступы регистрируются 
примерно у 25% пациентов с опухолями ЦНС 
либо в дебюте заболевания, либо в процессе 
противоопухолевого лечения.

Большинство эпилептических приступов, 
связанных с опухолями ЦНС, являются 
фармакорезистентными.

Наличие судорожных приступов оказывает 
негативное влияние на когнитивные функции и 
качество жизни пациентов. 

Хирургическое лечение эпилепсии является 
«золотым стандартом» у детей с гистологически 
доброкачественными опухолями, но значительно 
р е ж е п р и м е н я е т с я у п а ц и е н т о в с о 
злокачественными новообразованиями ЦНС 
ввиду предполагаемых хирургических рисков и 
ограниченности данных об отдаленных исходах.
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Цели и задачи
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Результаты
Домен 

развития
До гемисферотомии После гемисферотомии Bayley-

4

Когнитивный Отсутствие 
целенаправленной 

игровой деятельности

Отображает в игре 
отдельные 

наблюдательные действия

0 - 1

Экспрессивная 
речь

Отсутствие речи Появление лепета и 
отдельных слов в момент 
двигательной активности, 

удивления, радости

0 - 1

Рецептивная 
речь

Отсутствие понимания 
обращенной речи

Появление интереса к 
обращенной речи, 

выполнение простых 
просьб

0 - 1

Крупная 
моторика

Невозможность смены 
положения тела в 

пространстве, отсутствие 
попыток ходьбы

Переворачивается, сидит, 
ходит с поддержкой

0 - 1

Мелкая 
моторика

Сохранение 
двигательных навыков 

слева, снижение справа: 
использование левой 

руки при захвате 
предметов

Сохранение двигательных 
навыков слева, снижение 

справа: использование 
левой, изредка правой 

руки при захвате 
предметов

1 - 1

Выводы

Оценить 
эффективность и 
безопасность 
хирургического лечения 
фармакорезистентной 
эпилепсии у детей со 
злокачественными 
опухолями ЦНС на 
примере анализа данных 
мировой литературы и 
демонстрации 
клинического случая.

Материалы и методы
Мультицентровое исследование от 2025 
года Lersch R. et al. объединило данные 43-х 
эпилептологических центров по 25-ти 
пациентам со злокачественными опухолями 
ЦНС. Результаты: в течение года после 
операции свободы от приступов достигают 
80% пациентов, а 84% избавляются от 
инвалидизирующих приступов.


Автралийское исследования от 2012 года на 
базе Seattle Children's Hospital показало, что 
четырем пациентам со злокачественными 
опухолями ЦНС и фармакорезистентной 
э п и л е п с и е й у с п е ш н о в ы п о л н е н а 
гемисферотомия с достижением полного 
и л и з н а ч и т е л ь н о г о к о н т р о л я н а д 
приступами. 

Клинический случай:

В статье 2007 года (Нидерланды) указано, что на процесс 
эпилептогенеза влияет множество факторов, среди наиболее 
значимых - гистологический тип опухоли, локализация 
образования, патофизиологические изменения в перитуморозном 
микроокружении, генетическая предрасположенность.

Высокая частота фармакорезистентности обусловлена экспрессией 
белков множественной лекарственной устойчивости, 
потенциальным взаимодействием между АЭП и химиотерапией.


