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(57) Спосіб лікування епілепсії шляхом призначен-
ня антиепілептичних препаратів, який відрізня-
ється тим, що періодично, з інтервалом в три МІ-
СЯЦІ проводять чотири шестиденних курси
щоденного внутрішньовенного введення комплек-
су препаратів, що містить діазепам, димедрол,
аміназин, пентоксифілін, вітаміни В1 та В6, мідо-
калм, кокарбоксилазу, анальгін, 3% розчин хлори-
ду калію, АТФ, натрію оксибутират, фуросемід

Винахід відноситься до медицини, зокрема,
до епілептологм і може використовуватись для
лікування епілепсії та медикаментозній корекції
психічних розладів у хворих на епілепсію ВІДОМІ
різні способи медикаментозного лікування епіле-
псії та судомних станів Зокрема при лікуванні
епілептичного статусу проводиться внутрішньо-
венне введення таких протисудомних препаратів,
як діазепам та фенітош (1, 2, 13)

Протягом останнього десятиріччя з'явились
НОВІТНІ протисудомні препарати ламотріджин,
топірамат, тіагабін, габапентш, вігабатріл, зоні-
самід (9, 11,) БІЛЬШІСТЬ НОВІТНІХ антиепілептич-
них препаратів ще проходять КЛІНІЧНІ випробу-
вання (на Україні ліцензію на клінічне використан-
ня має лише ламотріджіл) Вони є ефективними
лише при окремих видах епілептичних припадків і
не можуть використовуватись як монотерапія
(крім ламотріджина) Ще одним недоліком є їх
висока токсичність (12, 15)

Найближчим аналогом винаходу і прийнятий
нами за прототип є спосіб медикаментозного лі-
кування епілепсії Спосіб виконується наступним
чином Хворі на протязі тривалого часу, а інколи і
все життя приймають загальноприйняті протису-
домні препарати, такі як вальпроати, карбамазе-
піни, бензонал, суксілеп, фенітош, фенобарбітал
та ш Проте ефективність дії протисудомних пре-
паратів відмічається у 70 - 75% хворих (5, 7, 9)
Навіть при ефективній дії цих ЛІКІВ З часом насту-
пає звикання організму до цих препаратів і хво-
рим необхідно збільшувати дозу препарату БІ-
ЛЬШІСТЬ вказаних вище ЛІКІВ З часом можуть
призводити до розвитку побічних ефектів, таких

як, пошкодження пам'яті та розумових функцій,
зміни поведінки, псевдодеменцм, периферійної
нейропатм, акне, прсутізму, алопецм, фермента-
тивних пошкоджень, м є гал области о і анемії,
тромбоцитопенії, лімфоми, розладів імунної сис-
теми, викликана системна червона вовчанка,
зниження рівня тіроксину, підвищення метаболіз-
му кортізолу, остеомаляції (8, 10, 16) Також ан-
тиепілептичні препарати можуть впливати на
вагітність, викликаючи при цьому ускладнення під
час пологів або здійснюючи тератогенний ефект
(4, 14)

Задачею запропонованого методу є повне
припинення або значне зменшення частоти та
вираженості епілептичних припадків, а також ко-
рекція психо-штелектуальних розладів у хворих
на епілепсію Поставлена задача вирішується
тим, що у способі лікування епілепсії, яке вклю-
чає прийом антиепілептичних препаратів, додат-
ково, періодично з інтервалом утри МІСЯЦІ прово-
дять чотири шестидневних курси щоденного
внутрішньовенозного введення комплексу препа-
ратів, що містить діазепам, димедрол, аміназін,
пентоксифілін, вітаміни В1 та В6, мідокалм, кока-
рбоксилазу, анальгін, 3% розчин хлориду калію,
АТФ, натрію оксибутират, фуросемід

Спосіб здійснюється наступним чином Хво-
рим на епілепсію з відносно рідкими епілептич-
ними припадками (від 1 - 3 на рік до 2 - 4 на мі-
сяць) або більш частими епіприпадками (до 5 -10
на тиждень), у випадках, коли не проводилась
адекватна протисудомна терапія, призначався
курс внутрішньовенного введення комплексу
препаратів
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Передумовою такого лікування є знання того,
що епілептичні вогнища у головному мозку пред-
ставляють собою генератори патологічного поси-
леного збудження, котрі спроможні організувати
самопідтримуючу систему Сукупність взаємодію-
чих патологічних вогнищ разом із змінами у моз-
ку, котрі сприяють виникненню, розвитку та роз-
повсюдженню епілептичної активності, формують
патологічну епілептичну систему, в якій зміни
біоелектричної активності тісно пов'язані із пору-
шеннями мікроциркуляцм, метаболічних та імун-
них процесів (3, 6) Тому комплексне лікування
епілепсії є патогенетичним і більш ефективним,
ніж призначення лише загальновідомих антиепі-
лептичних препаратів

До комплексу препаратів, які вводяться внут-
рішньовенного входять діазепам - похідне бен-
зодіазепіну, спричинює центральну мюрелаксую-
чу дію, димедрол - блокатор Н1-пстамшовихре-
цептів, спричинює седативну та протипстамінну
дії має холінолітичну активність, аміназін - спри-
чинює седативну, адренолітичну, спазмолітичну,
антисеротоншерпчну, протипстамінну та антиза-
пальну дії, пентоксифілін - спричинює судинноро-
зширюючу дію, покращує мікроциркуляцію, рео-
лопні властивості крові, вітамін В1 - кофермент
ензімов, що регулюють вуглеводний та білковий
обмін, вітамін В6 - приймає участь у процесах
декарбоксилювання та переамшірування аміно-
кислот у нервовій тканині, мідокалм - мюреоак-
сант центральної дії, знижує м'язевий тонус та
покращує активні рухи, кокарбоксілаза - корегує
дефіцит ендогенного ензиму, активує процеси
вуглеводного обміну, анальгін, 3% розчин калій
хлор, АТФ - приймає участь в метаболічних про-
цесах як основне джерело та перенощик енергії,
натрію оксибутират - має елементи ноотропної
активності та проявляє седативну, центральну
мюрелаксуючу дію, фуросемід - діуретік

Всі ЦІ препарати розчиняються у 400мл 0,9%
розчину хлориду натрію і крапельно внутрішньо-
венно вводяться щодня на протязі шести днів
Проводиться чотири таких курси з інтервалом у
три МІСЯЦІ

Приклад 1
Хвора В 17 років Анамнез перинатальна

патологія, до 4 - 6 років часто хворіла ГРВІ з ви-
сокою температурою У 1 рік б МІСЯЦІВ вперше
з'явились фібрильні судоми 2 - 3 рази на рік 3 7
років - короткочасні типові абсанси, частота яких
поступово збільшувалась до 2 - 3 на тиждень У
14 років вперше мав місце генералізований тоні-
чний напад Через 4міс напад повторився На
момент госпіталізації частота абсансів 2 - 3 на
тиждень, генералізованих тонічних припадків 2 -
4 на місяць Приймала фінлепсін, антилепсін

На представлених АКТ - погано диференці-
юються конвекситальні простори, інших патологі-
чних змін не виявлено ЕЕГ - загальномозкові
зміни електричної активності дифузного характе-
ру, переважаючі в правій зеднєлобно-скроневій
ДІЛЯНЦІ, ознаки ирритацм діенцефальних струк-
тур

Хворій проведено чотири шестиднівних курси
щоденного введення комплексу препаратів, який
містив діазепам (0,5% 2мл), димедрол (1,0%
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1мл), аміназін (2,5% 0,5мл), пентоксифілін (2%
5мл), вітаміни В1 (50мг) та В6 (50мг), мідокалм
(10,0% 1мл), кокарбоксилазу (50мг), анальгін
(25,0% 2мл), хлорид калію (3,0% 20мл), АТФ
(1,0% 1мл), натрію оксибутират (20,0% 5), фуро-
семід (1,0% 2мл) з інтервалом утри МІСЯЦІ ПІСЛЯ
першого курсу лікування припинились типові аб-
санси, на протязі перших шести МІСЯЦІВ було три
генералізовані ТОНІЧНІ припадки Останні чотири
роки епілептичних припадків не було Приймає
депікін, бензонал

Приклад 2
Хворий А 40 років У 1995 році важка череп-

но-мозкова травма , забій головного мозку з фо-
рмуванням вогнища забою в ЛІВІЙ ТІМ'ЯНІЙ ДІЛЯНЦІ,
вдавлений перелом тім'яної кістки Виконана
операція - резекційна трепанація, видалення вог-
нища забою Через 6 МІСЯЦІВ повторна операція -
пластика кісткового дефекту протокрілом Ще
через шість МІСЯЦІВ вперше з'явились припадки
по типу простих абсансів з вторинною генералі-
зацією у тоніко-клонічні Після проведення чоти-
рьох курсів щоденного введення комплексу пре-
паратів, що містять діазепам (0,5% 2мл),
димедрол (1,0% 1мл), аміназін (2,5% 1мл), пенто-
ксифілін (2% 5мл), вітаміни В1 (50мг) та В6
(50мг), мідокалм (10,0% 1мл), кокарбоксилазу
(50мг), анальгін (25,0% 2мл), хлорид калію (3,0%
20мл), АТФ (1,0% 1 мл), натрію оксибутират
(20,0% Юмл), фуросемід (1,0% 2мл) з інтервалом
у три МІСЯЦІ на протязі двох років епілептичних
припадків не має

По запропонованому способу проліковано бі-
льше трьох тисяч хворих на епілепсію Таке ліку-
вання призводить як до припинення або значного
зниження частоти судомних припадків, так і до
корекції психічних порушень у хворих на епілеп-
сію у вигляді покращання розумових функцій,
нормалізації емоційної сфери

Запропонований спосіб лікування епілепсії є
ефективний і може бути запропонованим для
широкого використання в неврологічних та пси-
хоневрологічних відділеннях України
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