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Актуальность. Менингиты являются одними из самых распространенных форм 
инфекционного поражения ЦНС во всем мире. Наличие большого спектра и частоты 
осложнений после перенесенного заболевания (42-55% по данным ВОЗ), а также высокий 
уровень летальности (до 35%), свидетельствует о важности изучения течения данного 
патологического процесса. При инфекционном поражении структур нервной системы 
изменяется деятельность других систем организма, среди которых часто наблюдается 
поражение сердечно-сосудистой системы, проявляющееся гемодинамическими нарушениями. 
В настоящее время остается малоизученной роль гемодинамических нарушений в генезе 

менингитов с различной степенью тяжестью у детей, что вызывает научный интерес к 
изучению данной тематики. 

Цель: оценить особенности нарушений гемодинамики у детей с менингитами 
различной этиологии, а также определить их значимость как фактора, отягощающего течение 
менингитов. 

Материалы и методы. Проведен ретроспективный анализ 36 медицинских карт 
стационарного пациента детей с менингитами в возрасте от 2 мес. до 17 лет, 
госпитализированных в ГДИКБ г.Минска в период с 2009 по 2018 г. Пациенты были 
разделены на 3 группы по степени тяжести согласно шкале PRISM III. Оценивались данные 
результатов ЭхоКГ, биохимического анализа крови и ликвора, кислотно-щелочное состояние, 
данные физикальных и инструментальных обследований и др. Статистическая обработка 
данных осуществлялась с помощью программ Microsoft Exel 2010, Statsoft Statisticа 10.0 
методами непараметрической статистики. Значимость результатов оценивали с помощью U-

критерия Манна-Уитни. Расчет корреляции между показателями проводился с 
использованием коэффициента Спирмена. Различия считались достоверными при р<0,05. 

Результаты и их обсуждение. Все дети с менингитами по этиологическому фактору 
распределились следующим образом: 22 пациента с бактериальным менингитом (27,27% - 

S.рneumoniae, 13,6% - H.influensae, 4,6% - L.monocytogenes, 59,1% - неустановленной 
этиологии), 14 пациентов с менингитами вирусной этиологии (35,7% – энтеровирусной 
природы, у 64,3% пациентов возбудитель не установлен). При оценке гемодинамических 
показателей по данным ЭхоКГ было выявлено, что на 3 - 5 день госпитализации у 
обследованных 1 группы показатели незначительно отличались от нормы, у детей 2 группы 
было отмечено достоверное снижение УО (-9,6±6%), ФВ (-7,3±4%) – от нижней границы 
возрастной нормы, увеличение ЧСС (14,5±7%) – от верхней границы нормы, МОК 
незначительно отличался от показателей в первой группы, а в 3 группе – значительное 
снижение всех показателей (p<0,05). При сравнении исследуемых показателей с 
аналогичными на 8 - 12 день лечения, у пациентов 1 и 2 групп наблюдалась нормализация 
гемодинамических показателей, в отличие от детей 3 группы, где такой тенденции не 
выявлено. При оценке связи уровня отклонения показателей гемодинамики от их нормальных 
значений и степенью тяжести менингита по шкале PRISM была выявлена достоверная (p<0,05) 

корреляционная зависимость: отрицательная – АДсист./диаст.(r=-0,7293/r=-0,7804), УО(r=-

0,7991), ФВ(r=-0,7928), положительная – ЧСС (r=0,7601).  

Выводы. Показатели гемодинамики тесно коррелируют с тяжестью течения 
менингитов. Наличие отягощенного прогноза по шкале PRISM служит предиктором развития 
тяжелых гемодинамических нарушений у пациентов с менингитами различной этиологии 
(p<0,05). 

 


