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Резюме 

Цель. Изучение эпидемиологии вертебробазилярной недостаточности и инсультов в 
вертебробазилярном бассейне имеет важное значение для понимания проблемы и разработки 
эффективных мер профилактики и лечения. 

Методика. Особый интерес представляет эпидемиологическая ситуация с вертебробазилярной 
недостаточностью и инсультами в вертебробазилярном бассейне в странах Центральной Азии 
(Казахстан, Кыргызстан, Узбекистан, Таджикистан, Туркменистан). Данные по этому региону 
остаются фрагментарными, но имеющиеся сведения указывают на высокую актуальность 
проблемы.  

Результаты. По сведениям, приведённым в мировой литературе, около 20–25% всех ишемических 
инсультов и транзиторных ишемических атак происходят в вертебробазилярном бассейне. 
Патология задней циркуляции головного мозга занимает второе место по частоте встречаемости 
после поражений каротидного бассейна. В целом, Центральная Азия характеризуется исторически 
высокими показателями заболеваемости и смертности от инсульта, при этом инсульт занимает 
второе место среди причин смертности от сердечно-сосудистых заболеваний (167 на 100 000 
населения), уступая лишь ишемической болезни сердца (416 на 100 000 населения). В 
Центральной Азии прогнозируется высокий уровень заболеваемости сахарным диабетом и 
преддиабетом, а также артериальной гипертонии.  

Заключение. Эпидемиологические данные свидетельствуют о значительной распространённости 
вертебробазилярной недостаточности и инсультов в вертебробазилярном бассейне во всём мире. 
При этом в странах Центральной Азии прогнозируется рост бремени этих состояний, что связано с 
высокой распространённостью факторов риска, в первую очередь, сахарного диабета и 
артериальной гипертонии.  

Ключевые слова: вертебробазилярная недостаточность, инсульт, вертебробазилярный бассейн, 
транзиторная ишемия, головной мозг, артериальная гипертензия, сахарный диабет, преддиабет, 
эпидемиология 
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Abstract 

Objective. Studying the epidemiology of vertebrobasilar insufficiency and strokes in the vertebrobasilar 
basin is important for understanding the problem and developing effective measures for prevention and 
treatment. 

Methods. Of particular interest is the epidemiological situation with vertebrobasilar insufficiency and 
strokes in the vertebrobasilar basin in the countries of Central Asia (Kazakhstan, Kyrgyzstan, Uzbekistan, 
Tajikistan, Turkmenistan). Data for this region remain fragmentary, but the available information 
indicates the high relevance of the problem. 
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Results. According to the data provided in the world literature, about 20-25% of all ischemic strokes and 
transient ischemic attacks occur in the vertebrobasilar basin. Pathology of the posterior circulation of the 
brain ranks second in frequency of occurrence after lesions of the carotid basin. Overall, Central Asia has 
historically high rates of stroke incidence and mortality, with stroke being the second leading cause of 
cardiovascular mortality (167 per 100,000 population), behind only ischemic heart disease (416 per 
100,000 population). Central Asia is predicted to have a high incidence of diabetes mellitus and 
prediabetes, as well as arterial hypertension. 

Conclusion. Epidemiological data indicate a significant prevalence of vertebrobasilar insufficiency and 
strokes in the vertebrobasilar basin worldwide. At the same time, in Central Asian countries, an increase 
in the burden of these conditions is predicted, which is associated with a high prevalence of risk factors, 
primarily diabetes mellitus and arterial hypertension. 

Keywords: vertebrobasilar insufficiency, stroke, vertebrobasilar basin, transient ischemia, brain, arterial 
hypertension, diabetes mellitus, prediabetes, epidemiology 

 

 

Введение 

Вертебробазилярная недостаточность (ВБН) – это клинический синдром, вызванный снижением 
кровоснабжения в позвоночных и основной артериях. Это приводит к временной или постоянной 
ишемии областей мозга, получающих кровь из вертебробазилярного бассейна (ВББ) [3, 5, 7].  
Впервые это состояние подробно описал в 1950-х годах C. Miller Fisher. Позже Национальный 
институт неврологических расстройств и инсульта (NINDS) назвал вертебробазилярную 
недостаточность транзиторной ишемией в вертебробазилярном круге кровообращения. Это 
определение остаётся актуальным и по сей день.  В Международной классификации болезней 10-
го пересмотра (МКБ-10) состояние, именуемое «Синдром вертебробазилярной артериальной 
системы» (рубрика G45.0) отнесено к разделу «Преходящие транзиторные церебральные 
ишемические приступы (атаки) и родственные синдромы» [9].  

В неврологии термин вертебробазилярная недостаточность часто используется в более широком 
смысле, включая не только транзиторные ишемические атаки (ТИА) в вертебробазилярном 
бассейне, но и хронические нарушения мозгового кровообращения в этой области [18].    

Есть и другие термины, которые описывают конкретные причины или клинические проявления 
ВБН. Например, «синдром парикмахера» (beauty parlor syndrome или hairdresser syndrome), 
«синдром лучника» (bow hunter syndrome), «синкопе при повороте головы» (head turning syncope) 
или «ротационная вертебробазилярная недостаточность». Эти названия указывают на 
механическую компрессию позвоночных артерий, возникающую при определённых движениях 
головы [5]. Такое разнообразие терминологии, отражающее гетерогенность ВБН, может 
приводить к определённым трудностям в клинической практике и научных исследованиях, 
затрудняя стандартизацию подходов и сравнение данных [7, 13].   

Цель исследования – изучение эпидемиологии вертебробазилярной недостаточности и инсультов в 
вертебробазилярном бассейне имеет важное значение для понимания проблемы и разработки 
эффективных мер профилактики и лечения. 

 

Эпидемиологические особенности вертебробазилярной недостаточности  
Изучение эпидемиологии вертебробазилярной недостаточности и инсультов в ВББ имеет важное 
значение для понимания масштабов проблемы и разработки эффективных мер профилактики и 
лечения. По сведениям, приведённым в мировой литературе, около 20–25% всех ишемических 
инсультов и транзиторных ишемических атак происходят в ВББ.  Патология задней циркуляции 
головного мозга занимает второе место по частоте встречаемости после поражений каротидного 
бассейна [4, 12]. 

Вертебробазилярная недостаточность чаще диагностируется у людей пожилого возраста, 
преимущественно у мужчин, особенно в возрастном диапазоне 70–80 лет [20]. Отмечается, что до 
25% людей старших возрастных групп могут испытывать нарушения равновесия и иметь 
повышенный риск падений, что, отчасти, может быть связано с хронической ВБН [9, 18].   

Эпидемиологические данные из различных стран мира указывают на определённые региональные 
и этнические особенности распространённости вертебробазилярной недостаточности. Например, в 
Соединённых Штатах Америки отмечается более высокая частота ВБН среди афроамериканцев по 
сравнению с другими этническими группами [2]. Предполагается, что это связано с генетическими 
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факторами, высокой распространённостью артериальной гипертензии и диабета, а также с разным 
уровнем доступности и качества медицинской помощи [13, 24].  

Глобальные эпидемиологические исследования в области инсульта показывают тревожную 
тенденцию: число случаев среди молодых людей увеличивается. Это подтверждается данными за 
период с 1990 по 2021 год. [6]. В частности, в период с 2015 по 2021 год наблюдался рост 
стандартизированной по возрасту заболеваемости ишемическим инсультом и субарахноидальным 
кровоизлиянием в молодой популяции [28]. Прогностические модели указывают на дальнейший 
рост глобальной стандартизированной по возрасту заболеваемости ишемическим инсультом к 
2030 году, особенно в странах с низким индексом социально-демографического развития (SDI) 
[24]. Эти данные относятся к инсультам в целом. Однако они также косвенно отражают ситуацию 
с вертебробазилярной недостаточностью, поскольку поражения вертебрально-базилярного 
бассейна составляют значительную часть от всех инсультов [26].  

 

Эпидемиологическая ситуация с вертебробазилярной недостаточностью в странах 
Центральной Азии  
Особый интерес представляет эпидемиологическая ситуация с вертебробазилярной 
недостаточностью и инсультами в вертебробазилярном бассейне в странах Центральной Азии 
(Казахстан, Кыргызстан, Узбекистан, Таджикистан, Туркменистан) [11, 21]. Данные по этому 
региону остаются фрагментарными, но имеющиеся сведения указывают на высокую актуальность 
проблемы [8].  В целом, Центральная Азия входит в число регионов, где исторически отмечаются 
высокие уровни заболеваемости и смертности от инсульта [25, 30].  

По прогнозам, до 2050 г. в Центральной Азии ожидается самый высокий среди всех азиатских 
регионов стандартизированный по возрасту коэффициент смертности (ASMR) от сердечно-
сосудистых заболеваний (ССЗ). Он может достичь 676 случаев на 100 000 человек [17]. Инсульт 
станет второй по частоте причиной смертности от сердечно-сосудистых заболеваний (ССЗ), 
уступая лишь ишемической болезни сердца. Показатели составят 167 случаев на 100 000 человек 
для инсульта и 416 на 100 000 для ишемической болезни [23, 36].    

Тревожным является тот факт, что в Центральной Азии, единственном азиатском регионе, где 
ожидается рост числа случаев смертности от сердечно-сосудистых заболеваний на 1,4% к 2050 
году, меры по профилактике и лечению остаются недостаточно эффективными. Даже старение 
населения не сможет компенсировать этот рост [23, 31]. В странах Центральной Азии, в отличие 
от большинства других государств Азии, где основной причиной сердечно-сосудистых 
заболеваний является повышенное артериальное давление, доминирующим фактором риска 
становится высокий уровень сахара в крови натощак (сахарный диабет и преддиабет). Это 
подтверждают результаты научных исследований [15, 16, 30].  

В государствах региона, таких как Кыргызстан и Узбекистан, наблюдается проблема, связанная с 
недостаточным выявлением и неправильным лечением сахарного диабета. Это обусловлено 
нехваткой квалифицированных специалистов, оборудования для диагностики и низкой 
активностью пациентов в процессе лечения [11, 27]. 

Исследование, охватывающее глобальные тенденции бремени ишемического инсульта за период с 
1990 по 2021 гг., продемонстрировало, что в 2021 году Центральная Азия была одним из регионов 
с наибольшим количеством лет жизни, скорректированных по нетрудоспособности, утраченных 
из-за ишемического инсульта [19, 31].     

Анализируя данные по странам Центральной Азии, можно выделить несколько особенностей [17, 
23]. Казахстан, по некоторым данным, имеет один из самых высоких в мире стандартизированных 
возрастных коэффициентов смертности от ишемического инсульта 149-174 случая на 100 тысяч 
человеко-лет [38].  

В ходе исследования, в котором участвовали пациенты с ишемическим инсультом, проходившие 
лечение в больницах Казахстана, выяснилось, что у 32,1% из них была обнаружена закупорка 
артерий, относящихся к вертебробазилярному бассейну [33]. Частота цереброваскулярных 
заболеваний (ЦВЗ) среди взрослых (18 лет и старше) в Казахстане демонстрирует устойчивый 
рост: с 258,4 случаев на 100 000 человек в 2015 году, до 433,7 на 100 000 в 2020 г. Прогнозируется, 
что к 2025 г. этот показатель достигнет 591,0 на 100 000 [34].  

В течение указанного периода времени количество случаев острых нарушений мозгового 
кровообращения (ОНМК) в общей структуре цереброваскулярных заболеваний (ЦВЗ) увеличилось 
почти в два раза  с 11,7% до 22,6% [9, 39]. 
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В Таджикистане анализ последних пяти лет показывает волнообразную тенденцию в первичной 
заболеваемости сердечно-сосудистыми заболеваниями. За этот период зафиксирован общий рост 
заболеваемости на 35%, что составило 68 059 новых случаев. В расчёте на 100 тысяч населения 
этот показатель увеличился на 18,4%, или на 466,3 случая на 100 тысяч [1].  

Высокая госпитальная летальность от инсульта в Казахстане (в среднем 16,2%) связана с 
дефицитом врачебных кадров, недостатками в работе первичного звена медицинской помощи, 
поздней госпитализацией пациентов, а также высокой распространённостью коморбидных 
состояний, таких как неконтролируемая артериальная гипертензия и сахарный диабет [22].  

По Кыргызстану имеется обзор 2024 г., подготовленный местными авторами, который 
подчеркивает актуальность проблемы диагностики и профилактики острой вертебробазилярной 
недостаточности и опирается на анализ литературы из соседних стран Центральной Азии [34].  

Для Узбекистана есть результаты исследования гипертензивных внутримозговых кровоизлияний 
за 2023 год, согласно которым 14,3% (20 из 140 случаев) таких кровоизлияний были локализованы 
в задней черепной ямке [37]. Это свидетельствует о значительной доле геморрагических 
инсультов, поражающих структуры ВББ. В публикациях вертебробазилярная недостаточность 
рассматривается в контексте развития сенсоневральной тугоухости у пациентов с сахарным 
диабетом. В журнале «EURASIAN JOURNAL OF MEDICAL AND NATURAL SCIENCES» 
опубликована статья, посвящённая комплексной терапии ВБН и её осложнений. Это подчёркивает 
актуальность проблемы для страны [32]. 

В Таджикистане остро стоит проблема хирургического лечения патологической извитости 
позвоночных артерий. У пациентов с этой патологией транзиторные ишемические атаки в 
вертебробазилярном бассейне являются основным клиническим проявлением вертебробазилярной 
недостаточности [29]. 

В Туркменистане с 1990 по 2021 год отмечалось значительное увеличение стандартизированного 
по возрасту показателя заболеваемости ишемическим инсультом. Среднегодовой прирост 
составил +0,67% [31].  Совокупность этих данных, несмотря на их фрагментарность, указывает на 
то, что ВБН и инсульты в ВББ представляют серьёзную и, вероятно, нарастающую проблему для 
здравоохранения стран Центральной Азии.  

В регионе наблюдается высокий уровень прогнозируемой смертности от сердечно-сосудистых 
заболеваний, включая инсульт, что связано с ростом распространённости ключевых факторов 
риска, таких как сахарный диабет, артериальная гипертензия, курение и дислипидемия. Это 
требует немедленных действий по усилению первичной и вторичной профилактики, улучшению 
диагностики и повышению доступности специализированной медицинской помощи при ВБН и 
инсультах в ВББ [14, 17, 30]. 

Особенности течения вертебробазилярной недостаточности в Центральной Азии могут быть 
связаны не только с высокой распространённостью неконтролируемых факторов риска. Важную 
роль могут играть  генетические и этнические особенности, а также образ жизни и питания. Эти 
аспекты требуют дальнейших углублённых исследований. Следует признать, что в странах 
Центральной Азии есть проблемы с эпидемиологическими данными ВБН. Многие крупные 
международные исследования, такие как Global Burden of Disease, предоставляют информацию 
только для региона «Центральная Азия» без детализации по отдельным странам [27].  

В проанализированных источниках практически нет специализированных эпидемиологических 
исследований, посвящённых распространённости вертебробазилярной недостаточности в странах 
Центральной Азии.  Речь идёт о ВБН, а не об инсульте или других цереброваскулярных 
заболеваниях в целом. Это создаёт определённые трудности для точной оценки бремени 
вертебробазилярной недостаточности в каждой из стран Центральной Азии и подчёркивает 
необходимость проведения целенаправленных эпидемиологических исследований в данном 
регионе.  

 

 

Заключение 

Эпидемиологические данные свидетельствуют о значительной распространённости 
вертебробазилярной недостаточности и инсультов в вертебробазилярном бассейне во всём мире. 
При этом в странах Центральной Азии прогнозируется рост бремени этих состояний, что связано с 
высокой распространённостью факторов риска, в первую очередь, сахарного диабета и 
артериальной гипертензии.   
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