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(57) Спосіб діагностики патологічної деформації
сонних артерій шляхом аналізу форми ЛІНІЙНИХ І
кутових розмірів артерій за результатами ангіог-

рафії, який відрізняється тим, що визначають
фрактальну розмірність х деформації за форму-
лою x=lg L/lg R, де L - відстань по прямій між поча-
тком та кінцем деформації, R - довжина деформа-
ції, виміряна по лінії центральної осі судини, що
повторює и природний хід, і при х, меншому за
0,618, діагностують вказану патологічну деформа-
цію

Спосіб відноситься до області медицини, а
саме ангіології, зокрема к способам діагностики
хвороб судин Патологічні деформації (звивистос-
ті) сонних артерій є одною з причин транзиторних
ішемічних атак, дисциркуляторної енцефалопатм і
гострих порушень мозкового кровообігу ВІДОМІ
наступні типи деформацій

- С-1 S- образні вигини,
- перегини під гострим кутом (КІНКІНГ),
- петле-1 спіралеобразні звивистості (шилінг),
- ПОДВІЙНІ перегини,
- сполучення різноманітних варіантів звивис-

тосте й (1)
ВІДОМІ способи діагностики патологічної дефо-

рмації сонних артерій шляхом аналізу форми ЛІ-
НІЙНИХ І кутових розмірів деформації за результа-
тами ангіографії, а саме

- церебральної ангіографії (2)
- ультразвукової допплерографм (1)
- магнітно-резонансної ангіографії (3)
Суттєвим недоліком зазначених способів є ни-

зька точність діагностики паталопчної деформації
із-за відсутності однозначно інтерпретованого КІ-
ЛЬКІСНОГО показника, що характеризує перехід фі-
зіологічної звивистості в патологічну

Задачею винаходу є створення більш точного
способу діагностики патологічної деформації сон-
них артерій

Поставлена задача досягається тим, що у
способі діагностики патологічної деформації сон-

них артерій шляхом аналізу форми ЛІНІЙНИХ І куто-
вих розмірів артерій за результатами ангіографії
ВІДПОВІДНО до винаходу визначають фрактальну
розмірність х деформації за формулою x=lg L/lg R,
де L - відстань по прямій між початком та кінцем
деформації, R - довжина деформації, виміряна по
лінії центральної осі судини, що повторює її при-
родній хід, і при х менш за 0,618 діагностують вка-
зану патологічну деформацію

Спосіб здійснюють наступним чином За допо-
могою анпографічних досліджень (наприклад, ма-
гнітно-резонансної ангіографії рентгенівської ком-
п'ютерної ангіографії, ультразвукової
допплерографії) у хворого візуалізують сонні ар-
терії На зображенні виділяють ділянки деформа-
ції Проводять виміри 2 ЛІНІЙНИХ розмірів, зв'язаних
фрактальною розмірністю відстані L по прямій між
початком та кінцем деформації, довжини R дефо-
рмації, виміряної по лінії центральної осі судини,
що повторює її природній хід Визначають фракта-
льну розмірність х по формулі x=lg L/lg R

При х більш ніж 0,618 визначають фізіологічну
деформацію артерій, при х менш за 0,618 - пато-
логічну деформацію і проводять хірургічну корек-
цію кровотіку

Застосування заявленого способу ілюструєть-
ся наступними прикладами

Приклад 1 По заявленому способу обстежено
129 хворих
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Таблиця

Деформація

С-образна
S-образна
КІНКІНГ

ШИЛІНГ

подвійний перегін
комбінована

КІЛЬКІСТЬ хво-

рих
32
24
17
21
25
10

Фрактальна розмірність
< 0,618
7-21,8%
8-33,3 %
10-58,8%
15-71,4%
22-88,0%
9-90,0%

> 0,618
25-78,2%
16-66,7%
7-41,2%
6-28,6%
3-12,0%
1-10,0%

У 71 хворого виявлена патологічна деформа-
ція сонних артерій і проведена хірургічна корекція

У 58 пацієнтів деформація визначена як фізіо-
логічна В процесі подальшої діагностики в них
виявлені ІНШІ захворювання, що дають схожу клі-
нічну картину (хвороба Меньєра, епілепсія, міас-
тенія, розсіяний склероз, пперкальцієнемія та ІН-
ШІ)

Приклад 2 Хворий 3 56 років Історія хвороби
№1947 Скарги на запаморочення, періодичну
отерплість правої руки, зниження зору на ліве око
Обстежений за заявленим способом Виявлена S-
образна деформація внутрішньої сонної артерії
Фрактальна розмірність - 0,34 Зроблена хірургічна
корекція -резекція патологічної деформації з ред-

ресацією та реімплантацією
Таким чином, перевагою заявленого способу є

більш точна діагностика патологічних деформацій
сонних артерій здійснена на основі визначення
фрактальної розмірності
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