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Актуальность. Выбор анестезии при краниотомии у детей с 

первичными опухолями головного мозга является ключевым аспектом для 
обеспечения оптимального исхода операции и минимизации риска 
интраоперационных осложнений. Изменения диаметра оболочки 
зрительного нерва (ДОЗН) могут служить маркером внутричерепного 
давления и состояния зрительного нерва во время операции. Настоящее 
исследование направлено на сравнение влияния двух распространенных 
методов анестезии – ингаляционной анестезии севофлураном и общей 
внутривенной анестезии пропофолом – по оценке ДОЗН.  

Цель исследования. Сравнить изменения диаметра оболочки 
зрительного нерва (ДОЗН) в различных временных точках тотального или 
субтотального удаления опухоли в разных областях головного мозга под 
влиянием ингаляционной анестезии севофлураном или общей 
внутривенной анестезии пропофолом у пациентов без предшествующей 
офтальмологической патологии. 

Методы исследования. В исследование будут включены дети в 
возрасте от 5 до 16 лет, которым планируется проведение краниотомии по 
поводу первичных опухолей головного мозга. Пациенты будут случайным 
образом разделены на две группы в зависимости от типа применяемой 
анестезии: ингаляционная анестезия севофлураном (группа 1) и общая 
внутривенная анестезия пропофолом (группа 2).  

Протокол исследования: 
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1. Измерение ДОЗН: Диаметр оболочки зрительного нерва будет 
измеряться с использованием ультразвукового исследования до начала 
операции, сразу после индукции, а также после завершения операции. 

2. Анализ данных: Результаты ДОЗН будут сравниваться между 
группами для оценки влияния разных методов анестезии на зрительный 
нерв. Также будет проводиться корреляционный анализ между 
изменениями ДОЗН и интраоперационными параметрами (артериальное 
давление, длительность операции и т.д.). 

Заключение. Изучение влияния различных типов анестезии на 
динамику ДОЗН является важным шагом в понимании того, как выбор 
анестезии может повлиять на исходы краниотомий у детей. Исследование 
может предоставить новые данные, которые помогут анестезиологам и 
хирургам принимать более обоснованные решения, улучшая результаты 
хирургического лечения и снижая риск периоперационных осложнений. 
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