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Резюме.
Цель работы: уточнение сонографических особенностей сосудистой стенки общей сонной артерии (ОСА) при 

атеросклерозе.
Материалы и методы. Исследованы 410 больных с признаками атеросклероза сонных артерий. Изучен харак-

тер поражения ОСА с обеих сторон методом дуплекссонографии.
Результаты. Умеренное утолщение комплекса интима-медиа ОСА до 1-1,5 мм выявлено в 30% случаев, зна-

чительное до 1,6-1,9 мм – в 17,8%. В ОСА бляшки отмечены в 37,8%. Бляшки находились на уровне бифуркации 
в задних стенках сосудов в 85,8% случаев. В возрасте 30-50 лет утолщение интимы до 2-4 мм находилось у 12,7% 
пациентов.

Заключение. Изменения ОСА при атерокслерозе характеризуются утолщением комплекса интима-медиа, высо-
кой частотой обнаружения бляшек.

Ключевые слова: общая сонная артерия; a. carotiscommunis; бифуркация; толщина комплекса интима-медиа; 
атеросклеротическая бляшка.
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Summary.
Aim: to clarify the sonographic features of the vascular wall of the common carotid artery (OCA) in atherosclerosis.
Methods. 410 patients with signs of atherosclerosis of the carotid arteries were studied. The nature of the lesion of OCA 

on both sides was studied by duplex sonography.
Results. A moderate thickening of the intima-media complex of the OCA to 1-1,5 mm was found in 30% of cases, a sig-

nificant increase to 1,6-1,9 mm – in 17,8%. In OCA, plaques are noted at 37,8%. Plaques were at the level of bifurcation in 
the posterior walls of blood vessels in 85.8% of cases. At the age of 30-50 years, intimal thickening up to 2-4 mm was found 
in 12,7% of patients.

Conclusion. Changes in OCA with atherosclerosis are characterized by a thickening of the intima-media complex, a high 
frequency of detection of plaques.

Key words: common carotid artery; a. carotiscommunis; bifurcation; intima-media thickness; atherosclerotic plaque.

Одной из актуальнейших медицинских и социаль-
ных проблем в практике медицины является патоло-
гия сосудов головного мозга, что связано с их широкой 
распространенностью, высокой инвалидизацией и ле-
тальностью больных. Это положение подтверждается 
высказыванием учёных различных стран в том числе 
российских [1,2,3].

Заболеваемость мозговым инсультом среди взросло-
го населения города Улаан-Батора составила в среднем 
2,92 на 1000 жителей в год, что входит в число стран с вы-
соким показателем данной патологии [4]. Большинство 
исследователей считают, что атеросклероз, находящий-
ся в начальном отделе экстракраниальных артерий, вы-
зывает возникновение сужения и окклюзии артерии, 
84-90% стали причинами инфаркта мозга [5,6,7,8].

Из результатов исследования KIHD (Kuopio Ischaemic 
Heart Disease Risk Factor Study Finnland 1991); ARIC (USA 
1997) видно, что риск инфаркта сердца увеличивается в 
2 раза в последующие 3 года, риск патологического из-
менения коронарного сосуда увеличивается в 2-5 раз в 
последующие 4-7 лет, когда толщина IM достигает до 1 
мм. Данные исследования CHS (USA., 1999) показывают, 
что возможность сочетания инфаркта головного мозга 
с инфарктом сердца увеличивается в 4 раза в последую-
щие 3 года, когда толщина достигает до 1,8 мм (данный 
расчет сделан O’Leary и соавт. на основе 6-летнего ис-
следования) FU., 1999).

Дуплекссонография (ДСГ) представляет собою до-

ступный и удобный способ измерения толщины ком-
плекса интима при атеросклерозе.

Цель работы: изучить изменение комплекса «интима-
медиа» общей сонной артерии (a. carotiscommunis, ОСА) 
и диаметр бляшек, место нахождения и их взаимосвязь 
с возрастом больных с нарушением кровообращения 
головного мозга.

Материалы и методы

В 2012-2013 годах в диагностическом центре “Оюун 
Онош”  обследованы 410 человек методом ДСГ, которые 
имели жалобы на недостаточность кровообращения 
головного мозга. Мужчин было 185, женщина – 225. 
Возраст обследуемых колебался от 20 до 84 лет.

Все участники исследования дали добровольное ин-
формированное согласие на участие в нём. Протокол 
исследования был одобрен локальным этическим коми-
тетом. Строго соблюдались международные принципы 
биомедицинской этики. Права пациентов не наруша-
лись, обработке подвергались обезличенные данные.

ДСГ исследование проводилось на аппарате “PICO 
ACE”.Исследуя 820 комплексов «интима-медиа» ОСА 
методом ДСГ, стандартизованное измерение толщины 
интима-медиа в ОСА проводилось на 1-1,5 см ниже 
бифуркации данной артерии по задней и передней её 
стенкам. Обследованные были дифференцированы на 
5 групп в возрастном интервале по 10 лет, в каждой из 
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группы выделялись мужская и женская подгруппы.
Классическим методом диагностики структуры, 

места расположения, размера и причины атеросклеро-
тических поражений экстракраниальных артерий дуги 
аорты стали дуплекссонографический, т.е. ультразвуко-
вой ангиографический методы, которые получили ши-
рокое применение в клинической практике.

Данные исследования представлялись в абсолютных 
и относительных величинах. Математическая обработ-
ка полученных результатов выполнялась с использова-
нием непараметрических критериев (хи-квадрат) в че-
тёрехпольной таблице. Значимы различия при р<0,05.

Результаты и обсуждение

При исследовании толщины комплекса «интима-
медиа»ОСА в 820 сосудах были выявлены следующие 
изменения: у лиц в возрасте от 31-60 лет в 246 (30%) со-
судах толщина комплекса «интима-медиа» составляла 
1,0-1,5 мм, у лиц в возрасте от 41 до 70 лет в 146 (17,8%) 
сосудах толщина интим- медиа выявлена в 1,6-1,9 мм. 
Значительное утолщение интима начинается у людей в 
возрасте 40 лет (p<0,05).

По данным исследования общей сонной артерии в 
310 (37,8%) сосудах толщина комплекса «интима-медиа» 
составила 2-4 мм и часто это утолщение сочеталось с 
наличием атеросклеротических бляшек. При этом в 204 
(65,8%) сосудах диаметр бляшек составила 2,0-4,0 мм, 
в 94 (30,4%) сосудах диаметр бляшек –3,0-3,5 мм, в 12 
(1,5%) сосудах ->4,0 мм.

Атеросклеротические поражения стенок ОСА уве-
личиваются с возрастом, однако были выявлены бляш-
ки с диаметром 2,0-4,0 мм у 104 человек в возрасте от 30 
до 50 лет, что несомненно вызывает интерес (p<0,01).

Атеросклероз ОСА встречался в 204 случаев в пе-
редней стенке сосуда, в задней стенке сосуда – в 478 
случаев, на уровне бифуркации общей сонной артерии 
– в 266 случаев, а также распространенная форма – в 
44 случаев. Из вышесказанного видно, что атеросклероз 
чаще встречается в задней стенке ОСА и на уровне ее 
бифуркации (p<0,05).

Стеноз общей сонной артерии >30% выявлен у 60 
больных (37,5%), стеноз > 50% у 75 больных (46,8%), 
стеноз > 75% у 25 больных (15,6%). Бляшки в общей 
сонной артерии с переходом в устье внутренней сонной 
артерии выявлены – в 32 сосудах (28%), с переходом на 
наружную сонную артерию – в 10 сосудах (p<0,05).

Исследование показывает, что утолщение комплекса 
«интима-медиа» a. corotis communis самый подходящий 
показатель установления степени атлеросклероза со-
судов человеческого тела. Проведение измерения ком-
плекса «интима-медиа» дуплекссонографией неслож-
но, у больного не вызывает неприятных субъективных 
ощущений. Методика помогает установить утолщаение 
комплекса «интима-медиа» до появления клинических 
симптомов и позволяет диагностировать атеросклероз 
в начальной стадии. С целью избежания от осложне-
ния и последствия заболевания можно использовать 
дуплекссонографический метод как скриниг-метод диа-
гностики.

Заключение
Умеренное утолщение комплекса «интима-медиа» 

ОСА до 1-1,5 мм выявлено в 30% случаев, значитель-
ное до 1,6-1,9 мм – в 17,8%. В ОСА бляшки отмечены 
в 37,8%. Бляшки находились на уровне бифуркации в 
задних стенках сосудов в 85,8% случаев. В возрасте 30-
50 лет утолщение интимы до 2-4 мм находилось у 12,7% 
пациентов.
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