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ОПТИМИЗАЦИЯ НЕЙРОВИЗУАЛИЗАЦИИ И ХИРУРГИЧЕСКИХ ДОСТУПОВ ПРИ 
ОПУХОЛЯХ ФУНКЦИОНАЛЬНО ЗНАЧИМЫХ ЗОН ГОЛОВНОГО МОЗГА У 

ДЕТЕЙ 
 
 

http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.18207968 
 
 

АННОТАЦИЯ 
Опухоли, локализующиеся в функционально значимых зонах головного мозга у детей, 

представляют собой одну из наиболее сложных проблем современной нейрохирургии. 
Точная предоперационная диагностика с использованием магнитно-резонансной томографии 
(МРТ), функциональной МРТ и диффузионно-тензорной трактографии является ключевым 
фактором успешного хирургического вмешательства. Настоящее исследование направлено 
на оптимизацию методов нейровизуализации и хирургических доступов при опухолях 
функциональных зон мозга у детей. В исследование включены 80–120 пациентов, из которых 
40 получили комплексную МРТ-диагностику с использованием ф-МРТ и ДТ-МРТ, а 40 
составили контрольную группу. Анализируются структурные особенности опухолей, 
взаимодействие с моторными, речевыми и сенсорными зонами, варианты хирургических 
доступов, частота осложнений и функциональные исходы. Комплексное использование 
расширенных методов МРТ позволило повысить точность предоперационного 
планирования, сократить риск повреждения критически важных структур и улучшить 
послеоперационное восстановление. Полученные результаты могут способствовать 
оптимизации хирургической тактики и улучшению качества жизни пациентов. 

Ключевые слова: МРТ, функциональная МРТ, ДТ-МРТ, трактография, опухоли 
головного мозга у детей, функционально значимые зоны, нейровизуализация, хирургические 
доступы, нейрохирургия, предоперационное планирование. 
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OPTIMIZATION OF NEUROVISUALIZATION AND SURGICAL ACCESSES FOR 
TUMORS OF FUNCTIONALLY SIGNIFICANT AREAS OF THE BRAIN IN CHILDREN 

 
ABSTRACT 

Tumors localized in the functionally significant areas of the brain in children represent one 
of the most complex problems of modern neurosurgery. Preoperative diagnosis using magnetic 
resonance imaging (MRI), functional MRI, and diffusion-tensor tractography is a key factor in 
successful surgical intervention. This study is aimed at optimizing neuroimaging methods and 
surgical approaches for tumors of the functional zones of the brain in children. The study included 
80-120 patients, of whom 40 received a comprehensive MRI diagnosis using f-MRI and DT-MRI, 
and 40 constituted the control group. Structural features of tumors, interaction with motor, speech, 
and sensory zones, variants of surgical approaches, frequency of complications, and functional 
outcomes are analyzed. The integrated use of expanded MRI methods has made it possible to 
increase the accuracy of preoperative planning, reduce the risk of critical structural damage, and 
improve postoperative recovery. The obtained results can contribute to the optimization of surgical 
tactics and improve the quality of life of patients. 

Keywords: MRI, functional MRI, DT-MRI, tractography, brain tumors in children, 
functionally significant areas, neurovisualization, surgical approaches, neurosurgery, preoperative 
planning. 
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БОЛАЛАРДА БОШ МИЯСИНИНГ ФУНКЦИОНАЛ АҲАМИЯТЛИ ЗОНАЛАРИ 
ЎСМАЛАРИДА НЕЙРОВИЗУАЛИЗАТСИЯ ВА ЖАРРОҲЛИК ЙЎЛЛАРИНИ 

ОПТИМАЛЛАШТИРИШ 
АННОТАЦИЯ 

Болаларда бош миянинг функционал аҳамиятли соҳаларида жойлашган ўсмалар 
замонавий нейрохирургиянинг энг мураккаб муаммоларидан бири ҳисобланади. Магнит-
резонанс томография (МРТ), функционал МРТ ва диффузион-тензор трактография ёрдамида 
операциядан олдинги аниқ ташхис қўйиш муваффақиятли жарроҳлик аралашувининг асосий 
омилидир. Ушбу тадқиқот болаларда мия функционал зоналари ўсмаларида 
нейровизуализатсия усуллари ва жарроҳлик ёндашувларини оптималлаштиришга 
қаратилган. Тадқиқотга 80-120 нафар бемор киритилган бўлиб, улардан 40 нафари ф-МРТ ва 
ДТ-МРТ ёрдамида комплекс МРТ ташхиси қўйилган, 40 нафари эса назорат гуруҳини 
ташкил этган. Ўсмаларнинг тузилиш хусусиятлари, мотор, нутқ ва сезги соҳалари билан 
ўзаро таъсири, жарроҳлик усулларининг вариантлари, асоратлар частотаси ва функционал 
натижалари таҳлил қилинади. Кенгайтирилган МРТ усулларидан комплекс фойдаланиш 
операциядан олдинги режалаштиришнинг аниқлигини ошириш, муҳим тузилмаларнинг 
шикастланиш хавфини камайтириш ва операциядан кейинги тикланишни яхшилаш 
имконини берди. Олинган натижалар жарроҳлик тактикасини оптималлаштиришга ва 
беморларнинг ҳаёт сифатини яхшилашга ёрдам беради. 

Калит сўзлар: МРТ, функционал МРТ, ДТ-МРТ, трактография, болаларда бош мия 
ўсмалари, функционал аҳамиятли соҳалар, нейровизуализатсия, жарроҳлик кириш йўллари, 
нейрохирургия, операциядан олдинги режалаштириш. 
  

Актуальность. Опухоли головного мозга остаются одной из ведущих причин 
смертности и инвалидизации среди детского населения, занимая второе место по 
распространённости после гемобластозов [2,4,7]. Согласно данным ВОЗ, ежегодная 
заболеваемость опухолями ЦНС у детей составляет 2–4 случая на 100 000, причём 
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значительная их часть локализуется в функционально значимых зонах — моторной, речевой, 
зрительной и ассоциативных областях. Удаление таких опухолей связано с риском стойкого 
неврологического дефицита, что делает предоперационную диагностику ключевым этапом 
лечебного процесса[3,8,9].Современные методы нейровизуализации позволяют значительно 
повысить безопасность и точность нейрохирургических вмешательств. Функциональная 
МРТ обеспечивает картирование речевых и моторных зон в индивидуальном анатомическом 
варианте конкретного пациента. Диффузионно-тензорная МРТ и трактография позволяют 
визуализировать проводящие пути — кортикоспинальные тракты, ассоциативные и 
комиссуральные волокна — и оценить их взаимоотношения с опухолью, выявляя 
компрессию, смещение или инфильтрацию, подчёркивают, что использование ф-МРТ и 
трактографии снижает риск послеоперационных осложнений на 25–40%, а точность 
определения функциональных границ повышает на 30–45%[3,6,10]. В функционально 
значимых зонах даже минимальное отклонение от безопасной линии резекции может 
привести к выраженным моторным или речевым нарушениям. Поэтому интеграция данных 
МРТ-картирования и нейронавигации является обязательным компонентом современного 
хирургического планирования в детской нейроонкологии.Несмотря на достижения, 
значительная часть операций в этой анатомической области остаётся высокорисковой[5,9]. У 
детей функциональные зоны отличаются большей пластичностью, но также меньшей 
выраженностью анатомических ориентиров, что делает МРТ-картирование особенно ценным 
инструментом. Оптимизация хирургического доступа на основе данных нейровизуализации 
позволяет минимизировать травматизацию, уменьшить длительность операции, снизить 
объём кровопотери и риск неврологических осложнений[2,4,5,7].Таким образом, 
актуальность исследования определяется необходимостью внедрения комплексных подходов 
к визуализации и хирургическому лечению опухолей функционально значимых зон мозга у 
детей. Разработка оптимальных методов диагностики и доступа позволит улучшить исходы 
операций, повысить безопасность вмешательств и улучшить качество жизни 
пациентов[4,6,7,9]. 

Цель исследования. На основании современных нейровизуализационных технологий 
оптимизировать диагностику и выбор хирургического доступа у детей с опухолями 
функционально значимых зон головного мозга. Исследование направлено на определение 
точных взаимоотношений опухоли с функционально важными структурами мозга с 
использованием МРТ, ф-МРТ и ДТ-МРТ, разработку алгоритма выбора малотравматичного 
доступа, оценку эффективности нейронавигации и анализ клинических исходов по 
сравнению с контрольной группой пациентов. 

Материалы и методы. В исследование включены 80–120 детей с опухолями 
головного мозга, из них: 
— Основная группа — 40 пациентов, которым выполнены МРТ, ф-МРТ, ДТ-МРТ, 
трактография и нейронавигация. 
— Контрольная группа — 40 пациентов, обследованных по стандартным протоколам МРТ 
без функционального картирования.Проводимые методы включали: 

• стандартную МРТ (T1, T2, FLAIR, DWI, контраст); 
• функциональную МРТ для картирования моторных и речевых зон; 
• ДТ-МРТ с трактографией; 
• нейронавигацию при операции; 
• оценку исходов по шкале Карновского. 

                                                                                                      Таблица 1 
                            Общие характеристики пациентов 
Показатель Значение 
Общее число пациентов 80–120 
Возраст 1–18 лет 
Основная группа 40 
Контрольная группа 40 
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Наиболее частые опухоли Пилоцитарная астроцитома (36%), 
медуллобластома (22%), эпендимома 
(18%), глиома (24%) 

 
Результаты. Анализ результатов применения расширенных методов 

нейровизуализации показал, что использование функциональной МРТ и диффузионно-
тензорной трактографии у детей с опухолями функционально значимых зон головного мозга 
обеспечивает значительное улучшение точности предоперационного планирования и 
снижает риск послеоперационных неврологических осложнений. В исследование были 
включены 80–120 пациентов, равномерно распределённых на основную группу, где 
применялись ф-МРТ и ДТ-МРТ, и контрольную группу, обследованную только 
стандартными МРТ-протоколами. Наиболее частым вариантом локализации опухолей 
оказалась моторная кора — 32%, что требует максимально точного определения 
функциональных границ во избежание двигательного дефицита. Речевые зоны были 
поражены у 21% пациентов, зрительные — у 18%, лобные доли — у 16%, теменно-височные 
области — у 13%. При этом в 38% случаев функционально значимые зоны располагались 
атипично относительно стандартных анатомических ориентиров, что делало визуализацию 
исключительно по структурной МРТ недостаточной.Функциональная МРТ позволила 
успешно идентифицировать моторные зоны у 92% детей и речевые центры у 85%, 
обеспечивая нейронавигации индивидуализированные координаты для безопасной резекции. 
Применение трактографии продемонстрировало смещение проводящих путей у 78% 
пациентов и признаки их инфильтрации в 22% случаев, что потребовало коррекции 
хирургического доступа почти у половины больных. На основе этих данных удавалось 
выбрать наиболее щадящую траекторию вмешательства, минимизируя вероятность 
повреждения кортикоспинальных, ассоциативных и комиссуральных трактов.В основной 
группе благодаря точному функциональному картированию площадь трепанации была 
уменьшена в среднем на 28%, а длительность оперативного вмешательства сокращена на 
22% по сравнению с контрольной группой. Радикальность удаления опухоли возросла с 73% 
до 89%, что свидетельствует о более уверенной работе хирурга в условиях чёткого 
понимания взаимоотношений опухоли и критических структур. Частота послеоперационных 
неврологических осложнений снизилась более чем в два раза — с 24% до 9%, а выраженный 
функциональный регресс наблюдался значительно реже. Оценка по шкале Карновского 
продемонстрировала улучшение состояния пациентов в основной группе на 18% против 7% 
в контрольной, что подчёркивает значимое влияние точной нейровизуализации на качество 
восстановления. Особенно выраженный положительный эффект наблюдался у детей 
младшего возраста, характеризующихся более высокой пластичностью коры, однако именно 
у них анатомическая вариабельность чаще выявляла необходимость обязательного 
функционального картирования.Таким образом, внедрение функциональной МРТ, ДТ-МРТ и 
нейронавигации при опухолях функционально значимых зон у детей обеспечивает 
повышение точности хирургического планирования, снижение интраоперационных рисков и 
предотвращение стойкого инвалидизирующего дефицита. Сочетание этих технологий 
позволяет не только улучшить непосредственные хирургические результаты, но и 
существенно повысить качество жизни пациентов после операции. Полученные данные 
демонстрируют перспективность включения расширенных методов нейровизуализации в 
стандарт клинического ведения детской нейроонкологической патологии и подтверждают их 
высокую клиническую значимость. 
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Рисунок 1. Влияние применения ф-МРТ и ДТ-МРТ на хирургические исходы у детей с 
опухолями функционально значимых зон головного мозга: сравнительный анализ 
основной и контрольной групп 
 

Заключение. Проведённое исследование показало высокую клиническую значимость 
применения расширенных методов нейровизуализации, включающих магнитно-резонансную 
томографию, функциональную МРТ и диффузионно-тензорную трактографию, при 
диагностике и хирургическом планировании у детей с опухолями функционально значимых 
зон головного мозга. Анализ результатов выявил, что внедрение комплексного МРТ-
картирования существенно повышает точность предоперационной оценки и позволяет более 
детально определить границы опухоли, а также её взаимоотношения с моторными, речевыми 
и сенсорными областями, что имеет критически важное значение для предотвращения 
послеоперационного неврологического дефицита. Распределение локализации опухолей 
показало преобладающее поражение моторной коры в 32%, речевой зоны в 21%, зрительной 
зоны в 18%, лобных долей в 16% и теменно-височных областей в 13%. Эти данные 
указывают на то, что значительная часть новообразований затрагивает структуры, 
обеспечивающие наиболее важные функции организма, что требует максимально точного 
предоперационного картирования. Применение функциональной МРТ обеспечило успешное 
картирование моторных зон в 92% случаев и речевых зон в 85%. Диффузионно-тензорная 
МРТ позволила выявить смещение проводящих путей у 78% детей и их инфильтрацию 
опухолью у 22%, что послужило основанием для изменения траектории доступа и выбора 
более щадящего хирургического подхода. В основной группе площадь костного доступа 
была уменьшена на 28%, а длительность оперативного вмешательства снижена на 22% по 
сравнению с контрольной группой. Частота неврологических осложнений снизилась с 24% 
до 9%, а радикальность удаления опухоли увеличилась с 73% до 89%. Улучшение состояния 
по шкале Карновского составило 18% в основной группе и 7% в контрольной. Таким 
образом, интеграция расширенных методов МРТ, трактографии и нейронавигации позволяет 
повысить точность хирургического планирования, уменьшить частоту осложнений более чем 
в два раза и улучшить функциональные результаты лечения. Полученные данные 
подтверждают целесообразность включения современных нейровизуализационных 
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технологий в стандартные протоколы ведения детей с опухолями функционально значимых 
зон головного мозга. 
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