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(57) Спосіб діагностики запального процесу, пов'я-
заного з рецидивним ростом гліом головного моз-
ку, що включає проведення лабораторних дослі-
джень показників швидкості зсідання еритроцитів
(ШЗЕ), який відрізняється тим, що додатково
проводять уніфікацію гематокриту зразків крові до
35 %, визначення показників ШЗЕ в термостаті при
температуріз +37 °С через кожні 5 хвилин протя-
гом 90 хвилин і за результатами оцінки отриманої
графічної кривої встановлюють наявність чи відсу-
тність запального процеса у головному мозку, що
може свідчити про наявність рецидиву внутріш-
ньомозкової пухлини у хворого.

Корисна модель відноситься до таких галузей
медицини як нейрохірургія, нейроонкологія, онко-
логія і може застосовуватись як швидкий та прос-
тий лабораторний тест для виявлення запального
процесу в організмі хворого на пухлини головного
мозку, що являється результатом продовженого
росту цих пухлин у віддаленому післяопераційно-
му періоді, з метою раннього виявлення рецидивів
пухлин головного мозку.

Внутрішньомозкові пухлини головного мозку,
серед яких більше 50% становлять т.н. гліоми,
відносяться до злоякісних та хіміорезистентних
пухлин. Тому раннє виявлення рецидивів росту
гліом має велике практичне значення для прове-
дення профілактичних заходів з метою збільшення
тривалості життя хворого.

Класичним лабораторним тестом для вияв-
лення запального процесу в організмі хворого є
визначення швидкості зсідання еритроцитів (ШЗЕ).
Як відомо, ріст багатьох пухлин в організмі супро-
воджується підвищенням показників ШЗЕ, і не рід-
ко цей показник буває чи не єдиним,  що свідчить
про розвиток пухлинного процесу при відсутності
будь-яких інших клінічних проявів. Цей феномен
пояснюється тим, що при швидкому рості пухлин їх
кровопостачання є недостатнім, а тому деяка кіль-
кість пухлинних клітин некротизується, при цьому
продукти їх розпаду стимулюють запальний про-
цес в організмі, який направлений на відновлення

загиблих тканин. Але при пухлинах головного моз-
ку, що виникають в забар'єрному органі -
головному мозку, показники загальноприйнятого
ШЗЕ недостатньо чутливі і не підвищуються при
наявності гліом II - IV ступенів злоякісності, тобто
не можуть бути використаними в якості лаборато-
рного експрес-методу діагностики ранніх рециди-
вів гліом.

В основу корисної моделі поставлена задача
удосконалення та підвищення чутливості класич-
ного методу показників ШЗЕ з метою визначення
запального процесу, який активується і може бути
зафіксований навіть при гліомах II ступеня злоякі-
сності, що вважаються відносно доброякісними
пухлинами.

Поставлена задача вирішується таким чином,
що додатково проводять уніфікацію гематокриту
зразків крові до 35%, визначення показників ШЗЕ в
термостаті при температурі +37°С через кожні 5
хвилин протягом 90 хвилин і за результатами оцін-
ки отриманої графічної кривої встановлюють на-
явність чи відсутність запального процеса у голо-
вному мозку, що може свідчити про наявність
рецидиву внутрішньомозкової пухлини у хворого.

На Фіг.1 показана седименограми різних проб
крові:

1 - кров здорової людини (контроль);
2- кров хворого із гліомою головного мозку II

ступеню;
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3- кров хворого із гліомою головного мозку III
ступеню;

4- кров хворого із гліомою головного мозку IV
ступеню;

5- кров хворого із метастатичним ураженням
головного мозку.

Спосіб, що заявляється, здійснюється наступ-
ним чином. У термостаті при температурі +37°С у
штативі Панченкова розміщують два капіляри: 1-й
капіляр містить кров практично здорової людини;
2-й капіляр містить кров хворого, у якого підозрю-
ють початок рецидивного росту внутрішньомозко-
вої пухлини. При цьому необхідно встановити від-
сутність у хворої людини супутніх запальних
захворювань. Отримані показники ШЗЕ наносять у
вигляді кривої. Якщо показники кривої будуть збі-
льшуватись більше, ніж на 10%, за аналогічні по-
казники у практично здорової людини, то це може
свідчити про наявність у даного хворого запально-
го процесу у віддалених термінах післяопераційно-
го періоду, що може свідчити про початок рециди-
ву захворювання.

В порівнянні з прототипом, запропонований
спосіб має ряд переваг:

- підвищена чутливість метода, що дає мож-
ливість діагностувати запальні процеси у головно-
му мозку, пов'язані з рецидивним ростом злоякіс-
них внутрішньомозкових пухлин за рахунок
постійної температури +37°С та уніфікації гемато-
крита до 35%;

- збільшення інформативності досліджень за
рахунок збору даних через кожні 5 хвилин, замість
15 хвилин, протягом 90, замість 60 хвилин.

Спосіб пройшов успішну клінічну апробацію у
нейроонкологічній клініці Інституту нейрохірургії
ім.акад.А.П.Ромоданова АМН України у 475 хворих
із внутрішньомозковими пухлинами півкуль вели-
кого мозку.
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