
National Organization on Fetal Alcohol Syndrome
Helping children & families by addressing the leading known cause of mental retardation & birth defects 
Национальная Организация по Фетальному Алкогольныму Синдрому
На помощь семьям и детям c наиболее частой и предотвратимой причиной умственной отсталости и 
врождённых дефектов.

РАСПОЗНАНИЕ

Распознать Спектр Нарушений при Алкогольной Эмбриофетопатии (СНАЭ) бывает 
трудно. Однако раннее и правильное распознание очень важно для того чтобы получить 
подходящую информацию и медицинскую помощь.

Фетальный Алкогольный Синдром (ФАС), который легко установим путём диагноза, 
приходится лишь вершинкой айсберга. Остальные нарушения СНАЭ труднее распознать, 
особенно если неизвестны алкоголические привычки матери. 
Большинство проблем и поведений которые приводят к постановке СНАЭ часто не 
проявляются при рождении, однако дают о себе знать с возрастом и временем. 

В 2001 г, Центр по Контролю Заболеваний (Center for Disease Control) поручил собранной 
научной комиссии разработать согласующийся критерии для целей постановки диагноза и 
проверки на СНАЭ. Факт, что существует недостачно научных показаний, значительно 
ограничивает усилия разработки стандартных критерий для СНАЭ, которые при том не 
совпадали бы с клиническим описанием ФАС.

Постановка диагноза ФАС требует все следущие три характеристики:
 Документированое присуствие отличительных лицевых признаков;
 Документированая задержка физического развития; и
 Документированые аномалии нервной системы (ЦНС)

Известность предродового подвержения алкоголю способствует точности диагноза ФАС, 
но не обязательно при наличии всех трёх вышеприведенных признаков. 

Из-за того, что алкоголизм часто воспринят как клеймо позора, и восприятия, что диагноз 
не всегда приводит к эффективным средствам лечения, медработники не всегда охотно 
ставят диагноз ФАС.

Пациентов нужно направить на проверку на ФАС если:

 Известно предродовоe подвержение алкоголю;
 У врача есть подозрение что у пациента ФАС; или
 У пациента все лицевые характеристики ФАС или несколько, если их 

сопровождают задержки физического развития и/или аномалии ЦНС.



С целью увеличить число распознаний СНАЭ, рекоммендуются рутинные проверки 
для: 

 Детей чьи матери имеют историю злоупотребления психоактивными веществами; и
 Тех, находящихся в воспитательных заведениях, юношеских судебных 

учереждениях, или взрослых в криминальной юстиции (где больные СНАЭ 
находятся в диспропорциональном соотношении).
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