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В11 ВЫПУСКЕ журнала «Медицинский алфавит» 
за 2022 год, серия «Современная функциональная диа-
гностика» (2), опубликована дискуссионная статья Льва 

Борисовича Иванова [1], которая, по сути, является открытой 
рецензией на наши предыдущие публикации [2, 3]. Благодарим 
редакцию журнала за представленную возможность поделиться 
своим ответным мнением.

В первую очередь хотим заверить, что целью представлен-
ного нами «Опроса специалистов…» была лишь оценка разно-
родности практики регистрации ЭЭГ на территории Российской 
Федерации, и пул вопросов был сформирован исходя из этой по-
требности. Интересующий и нас, и Льва Борисовича, актуальный 
вопрос «почему это происходит и что нам делать?» мы сможем 
задать лишь сейчас, когда результаты опроса опубликованы 
и стали предметом широкой общественной дискуссии как на кон-
ференциях, так и в научной печати. Несмотря на большое коли-
чество публикаций и монографий корифеев, полученные нами 
результаты (по некоторым параметрам расхождение в практике 
регистрации ЭЭГ превысило 50 %), указывают на по-прежнему 

высочайшую актуальность стандартизации обучения даже такому 
хорошо изученному методу диагностики болезней головного 
мозга. Повторим наше мнение —  монополизация образования 
врачей функциональной диагностики, специализирующихся 
на нейрофизиологических исследованиях невозможна, успешным 
может быть лишь сотрудничество диагностов и клинических 
специалистов. Приведем дословную цитату из нашей публи-
кации: «необходимо расширение образовательных программ 
для врачей и медицинских сестер, которые следует проводить 
под эгидой профильных некоммерческих врачебных ассоциа-
ций —  Российской ассоциации специалистов по функциональной 
диагностике (РАСФД), Ассоциации специалистов по клиниче-
ский нейрофизиологии (АСКЛИН), Российского представи-
тельства международной противоэпилептической лиги (ILAE), 
Российского общества неврологов» [2].

Мы согласны, что термин «рутинная ЭЭГ» не корректен, 
и из частных бесед с зарубежными коллегами знаем, что это 
мнение разделяют многие нейрофизиологи в мире. Однако, его 
применяют для обозначения относительно коротких записей 
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РЕЗЮМЕ
Электроэнцефалография (ЭЭГ) по-прежнему остается основным способом оценки функционального состояния головного мозга. 
В амбулаторной практике наиболее распространен один из её видов —  краткосрочная или «рутинная ЭЭГ», под которой понимают 
регистрацию церебральной активности до 30 минут с проведением функциональных проб. Представленный нами ранее «Опрос рос-
сийских врачей о проведении рутинной электроэнцефалографии» показал значительную вариабельность методологии выполнения 
этого исследования и вызвал научную дискуссию. Так, в статье Л. Б. Иванова «Кризис количественной электроэнцефалографии» было 
высказано критическое мнение о необходимости проведения подобных опросов, выбранных для них референсными параметрами 
функциональных проб, и недостаточном образовании врачей функциональной диагностики, особенно в сфере использования коли-
чественной ЭЭГ для диагностики психической патологии.
В статье приведены новые аргументы относительно целесообразности четкой дефиниции понятий и необходимости разработки офи-
циальных методических рекомендации по проведению различных вариантов ЭЭГ в соответствии с клиническими рекомендациями 
по диагностике и лечению отдельных нозологий.
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SUMMARY
Electroencephalography (EEG) remain the key method to assess the functional state of the brain. In outpatient practice one of the most widespread 
EEG types is short-term or 'routine EEG', that means the registration of cerebral activity up to 30 minutes with carrying out of activation tests. The 
previously published 'Survey among Russian doctors on routine electroencephalography' has shown huge variability of methodology of routine 
EEG and caused a vibrant discussion. Thus, in the letter to editor 'Crisis of quantitative electroencephalography' by L. B. Ivanov, critical opinion 
was expressed about the requirement of such surveys, about the reference parameters of activation tests, and about insuffi cient education of 
functional diagnostic doctors, especially in the sphere of using quantitative EEG for diagnostics of psychiatric pathology.
The manuscript presents new arguments regarding the expediency of a clear defi nition of the EEG terms and conditions and importance to 
develop offi cial methodological guidelines for various EEG types in accordance with clinical guidelines.
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ЭЭГ на протяжении многих десятилетий, он имеет устойчивый 
эквивалент в английском и французском языках —  «Routine EEG», 
и, на наш взгляд, пока остается наиболее понятным максимально 
широкому кругу врачей нашей страны, и соответственно, чита-
телям журнала.

Мы не можем согласиться с мнением об ошибочности понима-
ния метода ЭЭГ исключительно для диагностики эпилепсии и вы-
сокой информативности визуального и количественного анализа 
ЭЭГ для диагностики болезней ментальной сферы. Существуют 
публикации о том, что пространственное распределение или осо-
бенности синхронизации альфа- ритма могут быть связаны с по-
вышенной тревожностью [4], однако ЭЭГ —  метод, отражающий 
функциональное состояние головного мозга в реальном времени, 
который на практике не отвечает на вопрос, чем обусловлена тре-
вожность пациента —  хроническим тревожным расстройством 
или, например, новой обстановкой и страхом перед процедурой 
непосредственно в момент записи.

Согласно приказу Министерства Здравоохранения РФ, начи-
ная с 2023 года, диагностика и лечение всех заболеваний будет 
проходить по клиническим рекомендациям (КР), которые разра-
батывают некоммерческие медицинские ассоциации на основе 
принципов доказательной медицины. Для включения любого 
инструментального метода в тексте КР должны быть указаны по-
казатели его чувствительности и специфичности и доказательства 
его информативности в отношении диагностики или прогнозиро-
вания течения конкретной нозологической единицы на основании 
данных, опубликованных в рецензируемых изданиях [5].

Нам не удалось найти базах данных медицинской литературы 
публикаций с научно обоснованными показателями чувствитель-
ности и специфичности визуальной или количественной ЭЭГ для 
диагностики  какого-либо ментального заболевания. Согласно со-
временным представлениям, неэпилептические изменения на ЭЭГ 
неспецифичны, о чем говорится и в «Национальном руководстве 
по функциональной диагностике». Это не позволяет широко ис-
пользовать метод в качестве основного при диагностике большин-
ства неврологических и психических заболеваний [6]. При этом, 
для диагностики некоторых видов эпилепсии, ЭЭГ обладает высо-
кой чувствительностью и специфичностью [7]. В «Национальном 
руководстве по неврологии» ЭЭГ названа основным функцио-
нальным методом диагностики и дифференциальной диагности-
ки эпилепсии, в то время как в главе «Нарушения когнитивных 
функций» метод ЭЭГ не упомянут вовсе [8].

Количественная ЭЭГ (кЭЭГ) является одним из наиболее 
активно развивающихся направлений клинической нейрофизи-
ологии, и, на наш взгляд, говорить о её кризисе неправомерно. 
Получены данные о ее высокой информативности для выявления 
отсроченной ишемии головного мозга после субарахноидального 
кровоизлияния или детекции бессудорожных эпилептических 
приступов медицинскими сестрами отделений реанимаций [9,10]. 
Видимо, определение границ применения кЭЭГ в диагностике 
ментальных заболеваний дело ближайшего будущего, однако для 
начала её клинического использования необходимо количествен-
ное вычисление показателей её информативности в отношении 
определённых болезней.

Возвращаясь к основной мысли статьи Л. Б. Иванова, хотим от-
метить, что произошедшая на наших глазах цифровизация знаний 
и переход образовательного процесса в сеть Интернет, очевидно, 
привела к значительному снижению количества читателей мо-

нографий, особенно изданных десятки лет назад. Не нам судить, 
плохи или хороши эти изменения, но врачи стали привыкать полу-
чать информацию из цифровых копий журнальных статей, роликов 
на видеосервисах, а кривые ЭЭГ обсуждать в социальных сетях 
и профессиональных чатах. Именно поэтому, на наш взгляд, пред-
ставленные статьи будут востребованы многими практикующими 
врачами, и мы благодарим Льва Борисовича и всех коллег, которые 
представляют свои критические замечания к нашим работам.
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