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АННОТАЦИЯ 
Менингоэнцефалиты и энцефалиты различной этиологии представляют собой серьезную проблему современной педиатрии и детской 

неврологии, характеризующуюся высокой частотой развития тяжелых неврологических последствий и инвалидизации пациентов 
детского возраста. По данным Всемирной организации здравоохранения, заболеваемость острыми нейроинфекциями среди детей 
составляет от 2,5 до 17,6 случаев на 100 000 детского населения в год, при этом летальность может достигать 10-40% в зависимости от 
этиологического агента и своевременности начатого лечения. 

Ключевые слова: менингоэнцефалит, энцефалит, дети, неврологические последствия, нейроинфекции, этиология, проспективное 
исследование 
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БОЛАЛАРДА ТУРЛИ ЭТИОЛОГИЯЛИ МЕНИНГОЭНЦЕФАЛИТ ВА ЭНЦЕФАЛИТЛАР ОҚИБАТЛАРИНИ ҲАР 
ТОМОНЛАМА БАҲОЛАШ: САМАРҚАНД ДАВЛАТ ТИББИЁТ УНИВЕРСИТЕТИ КЎП ТАРМОҚЛИ КЛИНИКАСИДА 

ЎТКАЗИЛГАН ПРОСПЕКТИВ ВА РЕТРОСПЕКТИВ ТАДҚИҚОТ НАТИЖАЛАРИ 
АННОТАЦИЯ 

Турли этиологияли менингоэнцефалит ва энцефалитлар замонавий педиатрия ва болалар неврологиясининг жиддий муаммоси 
ҳисобланади. Бу касалликлар болаларда оғир неврологик асоратлар ва ногиронликнинг юқори даражада ривожланиши билан 
тавсифланади. Жаҳон соғлиқни сақлаш ташкилоти маълумотларига кўра, болалар орасида ўткир нейроинфексиялар билан касалланиш 
йилига ҳар 100 000 бола аҳолисига 2,5 дан 17,6 гача ҳолатни ташкил этади. Бунда ўлим даражаси этиологик омил ва даволашнинг ўз 
вақтида бошланишига қараб 10-40% гача етиши мумкин. 

Калит сўзлар: менингоэнцефалит, энцефалит, болалар, неврологик оқибатлар, нейроинфексиялар, этиология, проспектив тадқиқот 
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COMPREHENSIVE ASSESSMENT OF THE CONSEQUENCES OF MENINGOENCEPHALITIS AND ENCEPHALITIS OF 

VARIOUS ETIOLOGY IN CHILDREN: RESULTS OF PROSPECTIVE AND RETROSPECTIVE STUDY CARRIED OUT ON THE 
BASIS OF THE MULTI-PROFILE CLINIC OF SAMARKAND STATE MEDICAL UNIVERSITY 

ANNOTATION 
Meningoencephalitis and encephalitis of various etiologies represent a serious problem in modern pediatrics and pediatric neurology, 

characterized by a high frequency of severe neurological consequences and disability of childhood patients. According to the World Health 
Organization, the incidence of acute neuroinfections among children is from 2.5 to 17.6 cases per 100,000 children per year, with mortality reaching 
10-40% depending on the etiological agent and timely initiated treatment. 

Keywords: meningoencephalitis, encephalitis, children, neurological consequences, neuroinfections, etiology, prospective study 
 
Введение. Менингоэнцефалит и энцефалит у детей 

представляют собой одну из наиболее разрушительных форм 
поражения центральной нервной системы сопровождающуюся 

высокой смертностью и выраженными неврологическими 
осложнениями[1]. По данным современных исследований, 
летальность при вирусных и бактериальных энцефалитах у детей 
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достигает 20–30%, а у более чем 50% выживших формируются 
стойкие неврологические нарушения различной степени 
тяжести[2]. Многообразие симптомов, описываемых в научной 
литературе, как последствие тяжелой инфекции, включает 
краткосрочные осложнения в виде очаговый неврологического 
дефицита, судорожных приступов и субдурального выпота, тогда 
как к долгосрочным последствиям относят потерю слуха, 
когнитивные расстройства, эпилепсию и постинфекционную 
гидроцефалию[3]. Вирусы простого герпеса, энтеровирусы 
занимают ведущее место среди возбудителей, но в последние годы 
возрастает частота случаев, вызванных аутоиммунными и 
поствакцинальными механизмами.Золотым стандартом в изучение 
структурных изменений, осложнений ЦНС у детей перенесших 
менингоэнцефалит или энцефалит, является нейровизуализация 
головного мозга, как важный инструмент раннего выявления 
осложнений [4]. Как показывают исследования последних лет, 
выраженность патологических изменений на МРТ, например: 
мультифокальные очаги, некротические зоны, поражение 
медиальных височных долей, коррелирует с исходом заболевания 
и риском формирования эпилептического синдрома 
постэнцефального[5]. Кроме того, в исследование пациентов 
детского возраста, входит обязательным анализ биоэлектрической 
активности мозга, для определения также прогностических 
критериев, где такие признаки как, высокий уровень 
эпилептиформной активности. Замедление фонового ритма и 
отсутствие восстановления альфа-ритма ассоциируются с 
неблагоприятным неврологическим исходом[6].  

В Узбекистане и странах Центральной Азии подобные 
исследования проводятся фрагментарно, однако отмечается рост 
интереса к комплексной оценке клинико-неврологических 
проявлений и инструментальных данных у детей, перенёсших 
энцефалит Работы узбекских исследователей демонстрируют 
значимость сочетания клинических и нейрофизиологических 
методов при анализе отдалённых последствий инфекционного 
поражения ЦНС у детей, подчёркивая необходимость ранней 
диагностики и длительного динамического наблюдения. Таким 
образом, исследование клинико-неврологических и 
инструментальных показателей (нейровизуализационных и 
биоэлектрических) у детей, перенёсших менингоэнцефалит или 
энцефалит, имеет высокую актуальность[7]. Оно направлено на 
выявление маркеров неблагоприятного прогноза, оптимизацию 
реабилитационных стратегий и снижение инвалидизации детского 
населения [8]. 

Особую актуальность проблема приобретает в связи с тем, что 
даже при благоприятном исходе острого периода заболевания у 30-
80% выживших детей формируются различные по тяжести 
неврологические, когнитивные и психические расстройства, 
существенно снижающие качество жизни пациентов и их семей. 
Спектр отдаленных последствий включает эпилептические 
синдромы, двигательные нарушения, расстройства высших 
психических функций, поведенческие и эмоциональные 
нарушения, задержку психомоторного развития [9]. 

В Республике Узбекистан, как и в других странах Центральной 
Азии, проблема нейроинфекций у детей остается высоко 
актуальной в связи с климато-географическими особенностями 
региона, способствующими циркуляции различных возбудителей, 
а также социально-экономическими факторами. Однако 
комплексные исследования, посвященные долгосрочной оценке 
последствий менингоэнцефалитов и энцефалитов у детей в 
условиях региона, до настоящего времени не проводились [10]. 
Недостаточная изученность отдаленных последствий 
нейроинфекций, отсутствие единых подходов к их диагностике и 
реабилитации, а также необходимость разработки эффективных 
программ диспансерного наблюдения обусловливают 
актуальность настоящего исследования[11]. 

Цель исследования: провести комплексную оценку клинико-
неврологических, нейропсихологических и социальных 
последствий менингоэнцефалитов и энцефалитов различной 
этиологии у детей на основе проспективного и ретроспективного 
анализа. 

Материал и методы исследования. В исследовании приняли 
участие дети в возрасте от 10 до 15 лет, с установленным ранее 
диагнозом «Вторичный энцефалит/менингоэнцефалит», при этом 
основанием послужило информация, собранная в ходе анамнеза, 
на остро возникшую неврологическую симптоматику, более чем 
полгода (двух лет) назад. Работа проведена на базе 
Многопрофильной Клиники СамГМУ, за период 2022-2025 гг., о 
отделениях детской неврологии, нейрохирургии, кроме того, в 
амбулаторных условиях поликлиники при МК СамГМУ и 
городских поликлиниках г.Самарканд. Анамнестические данные 
(в период острой стадии заболевания) и ретроспективные сведения 
(в частности, лабораторные анализы) о пациентах получены из 
инфекционной больницы города Самарканд. На момент 
госпитализации в МК СамГМУ или амбулаторно (первичный 
осмотр) включал: клинико-неврологическое обследование; оценку 
жалоб, эпидемиологического, преморбидного анамнеза, данных 
физикального обследования. Всем пациентам выполнялись 
стандартные клинические исследования, которые включали: 
клинический анализ крови, клинический анализ мочи, 
биохимический анализ крови. Электроэнцефалографическое 
исследование проводилось для оценки биоэлектрической 
активности мозга; нейровизуализация (Магнитно-резонансная 
томография) для оценки структуры головного мозга. У всех 
больных при поступлении в стационар инфекционной больницы 
изучались: в динамике заболевания спинномозговая жидкость, 
бактериологический посев ликвора и микроскопия мазка ликвора, 
иммуноферментный анализ крови, ПЦР крови, слюны, 
проводились клинические наблюдения с учетом симптомов 
(соматических и невротических). Статистические показатели 
изучались на индивидуальном компьютере, с использованием 
специальных программ. 

Результаты исследования. Всего за период исследования, 
обследовано 39 детей, с последствием вторичного 
менингоэнцефалита (МЭ) и энцефалита (Эн) (вирусной 
этиологии). При этом по ретроспективным данным (изучении 
историй болезни, в острый период заболевания в отделении 
менингита /менингоэнцефалита в инфекционной больнице г. 
Самарканда), выявлены следующие этио-эпидемилогические 
особенности у обследованных пациентов. МЭ и Эн в 20% 
определился вирус простого герпеса; в 13% признаки TORCH 
инфекции, в частности цитомегаловирусная инфекция; в 10% 
коревая инфекция; в 10% вирус zoster; остальные случаи выявляли 
смешанную этиологию или инфекцию (идиопатическую) не 
выясненной этиологии. Менингоэнцефалит и энцефалит, по 
данным литературы, манифестирует в любом возрасте, однако в 
большинстве случаях, заболевание приходиться на детский 
(подростковый) возраст (2, 4). Наиболее яркими проявлениями 
клинико-неврологической симптоматики при 
менингоэнцефалитах и энцефалитах считается когнитивные 
нарушения, угнетения сознания (различной степени), различные 
очаговые симптомы (локальные) в виде неврологического 
дефицита, характерные признаки на нейровизуализационной 
картине (МРТ) и особенность изменения биоэлектрической 
активности (ЭЭГ). 

Анализ полученных результатов в ходе исследования, показал 
взаимосвязь этиологических факторов и клинической 
симптоматики, так последствие перенесенного МЭ и Эн, этиология 
которых представляет собой и базируется на лабораторном 
подтверждении, простой герпес, практически 50% случаях 
развились моторно-двигательные изменения, в виде пара- и 
тетрапарезов. Помимо этого, эти же пациенты в отдельности или в 
совокупности более 26% случаях выявляют признаки, 
симптоматической эпилепсии и в 21% случаях симптомы 
мозжечковой атаксии, при этом когнитивная недостаточность 
отмечена в 17% случаях. 

В случаях выявления у пациентов бактериальной инфекции, в 
острый период (Streptococcus pneumonia и Neisseria meningitidis 
патогены), долгосрочные неврологические последствия выявлены 
в 35% случаях, по типу симптомов афазии и дисфазии, наиболее 
часто встречаемые до 19% из всех признаков, второй часто 
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встречаемый симптом потеря слуха, обнаружен у троих пациентов. 
Важно отметить, что у пациентов пересших МЭ и Эн, на момент 
начала заболевания в острый период были выявлены признаки 
хронического заболевания, такие как врожденная гидроцефалия у 
двоих пациентов; перинатальная энцефалопатия гипоксического 
генеза в пяти случаях; врожденная сочетания аномалия головного 
мозга с нарушением зрения и слуха у одного пациента; врожденная 
спинномозговая грыжа в одном случае; врожденный стридор у 
одного пациента. Таким образом, из данных ретроспективного 
анализа, бактериальные МЭ и Эн чаще наблюдаются у детей с 
наличием фоновых хронических заболеваний и врожденных 
пороков развития. Медианный уровень С-реактивного белка в 
период госпитализации в стационар (острый период, 
инфекционная больница) составил 90 мг/л, в основном у детей 
более старшего возраста, в тоже время диссеминированное 

внутрисосудистое свёртывание крови, диагностировано у детей (2 
пациента) в младшем детском возрасте. Всем пациентам, при 
госпитализации в детское неврологическое отделение на лечение и 
реабилитацию, в период отдаленного последствия перенесенного 
МЭ и Эн, проводили нейровизуализацию (МРТ исследование 
головного мозга, в соответствующих зонах описаны участки 
повышения МР сигнала в Т2-режиме и понижения МР-сигнала в 
Т1-режиме.в подгруппе пациентов, имеющих вирусную этиологию 
заболевания, структурные изменения головного мозга отличались 
чаще двусторонним характером поражения. При этом, если 
выделить зоны поражения, то это больше височно-теменная часть 
головного мозга, кроме того в сравнительных параметрах: острый 
период и отдаленные последствия заболевания, отмечается 
превалирование обширного пространства нарушения структуры 
головного мозга, в период отдаленного процесса (рис. 1).

 

 
Рис. 1. МРТ признаки дегенеративных изменений с очагами энцефаломаляции в области базальных ядер, в области 

гиппокампов с обеих сторон. Сосудистая энцефалопатия. Косвенные признаки внутричерепной гипертензии. Гипертрофия 
аденоидной ткани носоглотки II ст. 

 
Распределение уровня биоэлектрической активности у 

обследованных пациентов, зависело от проведенного периода, из 
общего количества в острый период удалось зафиксировать 
изменения на ЭЭГ только у 10 пациентов, более старшего возраста, 
в динамике. В позиции когда пациенты проходили лечение и 
реабилитацию в отдаленном периоде, состояние здоровья 
позволило провести диагностику биоэлектрической активности в 
более благоприятной атмосфере. Результат анализа показал, что в 
более 80% случаях у детей с последствием МЭ и Эн отмечались 
грубые дефекты со стороны биоэлектрической активности, при 
этом у детей младшего возраста, такие нарушение превышали 95%, 
а в более старшем возрасте 37%, соответствовали умеренной 
степени нарушения, где сравнительный коэффициент равен 
р<0,05. Однако в более старшей группе, чаще зарегистрированы 
патологические комплексы в виде пик-волн, с явными признаками 
эпилептической активностью (рис. 2). 

Закономерно, что лечение и реабилитация пациентов с 
отдаленными последствиями МЭ и Эн требует комплексного и 
длительного подхода, с учетом сложных медицинских, 
поведенческих, социальных, эмоциональных и когнитивные 
проблем, с которыми сталкиваются пациенты. Реабилитацию 
необходимо фокусировать не только для решения проблемы но и 
на обучение родителей, направленную на улучшении подвижности 

и повышения функциональной активности, в первую очередь с 
использованием методов нейромышечной фоссилизации, так 
называемых упражнений для укрепления статики и 
целенаправленных упражнений для устранения специфических 
нарушений, связанных с последствием МЭ и Эн различной 
этиологии. Помимо этого пациенты получали медикаментозную 
поддержку в виде нейропротекторов, холинэстеразных 
препаратов, препаратов витаминов группы В, то есть весь спектр 
препаратов входящих в стандарты лечения, для последующего 
лечения в качестве закрепления, предложены медикаментозные 
препараты: цитиколин-санто в виде сиропа; элькар сироп; депакин 
хроно (для пациентов с эпилептическим синдромом, прием 
постоянный), длительно минимум 3 месяца. При сравнительном 
анализе пациентов, через 4 месяца, отмечено, что у пациентов в 
особенности с легкой и умеренной степенью неврологических 
нарушений, появилась доступность к продуктивному контакту, 
дети лучше выполняли простые инструкции. Сохранились 
признаки недостаточности в памяти, явления зрительной агнозии, 
сложность в речевых навыках, нестабильность 
психоэмоционального состояния. Со стороны двигательных 
нарушений, парезы держаться: тонус и рефлексы сухожильные 
высокие в паретичной стороне, координаторные пробы остаются 
без изменения, все эти клинические симптомы демонстрируют, 
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неблагоприятный исход последствия МЭ и Эн и необходимости 
использования в последующем лечения и реабилитационных 
мероприятий. Таким образом, целесообразно внедрение 
индивидуализированных программ нейрореабилитации 

(кинезиотерапия, эрготерапия, спастичность-менеджмент, 
ортопедическая коррекция и др.) с целью снижения тонуса, 
восстановления моторики и профилактики вторичных 
осложнений. 

 

 
Рис. 2. ЭЭГ запись слабо организована, представлена низкоамплитудной мономорфной активностью. Выявляется 

периодическая медленно волновая активность на фоне ритмичного высокочастотного ритма (преобладанием с лобно-височных 
отведений). Межрегионально с средне, центрально, задне-височных и теменных отведений (больше слева) на фоне продолженной 
низкоамплитудной остро-волновой активности, регистрируются сгруппированные вспышки остро-волновой активности. 
Задний доминантный ритм отсутствует. Передне-задний градиент слегка сглажен.  

 
ВЫВОДЫ: 

1. Менингоэнцефалиты и энцефалиты у детей 
характеризуются высоким риском формирования стойких 
неврологических последствий, включающих когнитивные, 
двигательные, речевые и эмоционально-волевые нарушения. 

2. У большинства пациентов в остром периоде заболевания 
выявляются предрасполагающие факторы — врожденные или 
перинатальные патологии центральной нервной системы, что 
усугубляет течение болезни и утяжеляет исход. 

3. Двигательные расстройства после перенесённого МЭ и 
Эн проявляются в виде стойких парезов, повышенного 
мышечного тонуса, гиперрефлексии при сохранных 
координаторных пробах, что отражает остаточные очаговые 
поражения головного мозга и свидетельствует о 
необходимости продолжительного восстановительного 
лечения. 

4. Когнитивные и речевые нарушения (снижение памяти, 
внимания, замедление темпа психических процессов, 
дизартрические расстройства) сохраняются у значительной 

части детей и требуют раннего включения когнитивной и 
логопедической реабилитации. 

5. Комплексный подход, включающий медикаментозную 
терапию, физиотерапию, лечебную физкультуру, 
нейропсихологическую коррекцию и логопедическую помощь, 
способствует более выраженной позитивной динамике 
восстановления и улучшению качества жизни пациентов. 

6. Результаты ретроспективного анализа подтверждают, что 
эффективность реабилитации напрямую зависит от 
своевременности её начала, длительности и участия мульти 
дисциплинарной команды специалистов (невролог, 
реабилитолог, психотерапевт, логопед, физиотерапевт). 

7. Таким образом, ранняя диагностика, прогнозирование 
исходов и комплексная нейрореабилитация являются 
ключевыми направлениями в восстановительном лечении 
детей после перенесённых МЭ и Эн, обеспечивая 
максимальное восстановление утраченных функций и 
социальную адаптацию пациентов 
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