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Статья посвящена современным представлениям о повреждающих механизмах гипоксически-ише-
мической энцефалопатии новорожденных. На основании собственных данных повышение уровня 
интерлейкина 6 рассматривается как показатель тяжести повреждения мозга у новорожденных в 
результате перинатальной асфиксии и как инициатор повторных судорог у данного контингента 
новорожденных. Наряду с этим описывается связь между показателями амплитудно-интегрирован-
ной электроэнцефалограммы, выраженностью гипоксически-ишемического повреждения мозга и 
уровнем интерлейкина 6 в сыворотке крови новорожденных. 

Ключевые слова: гипоксия, ишемия, энцефалопатия новорожденных, нейровоспаление, интерлей-
кин 6, электроэнцефалограмма, судороги.

The article presents current concepts about mechanisms of hypoxic ischemic neonatal encephalopathy. 
On the basis of proper findings author considers increased serum interleukin 6 (IL6) level as indicator 
of brain damage severity in neonates due to perinatal asphyxia and as initiator of recurrent seizures 
in this contingent of neonates. At the same time relation between parameters of amplitude-integrated 
electroencephalogram, severity of hypoxic ischemic brain damage and level of serum IL6 in neonates 
is described. 

Key words: hypoxia, ischemia, neonatal encephalopathy, inflammation of neural tissue, interleukin 6, 
encephalogram, seizures. 
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