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ОТ РЕДАКТОРА

Óâàæàåìûå êîëëåãè!

Ïåðåä âàìè î÷åðåäíîé íîìåð æóðíàëà «Ïîëèòðàâìà». Êàê âñåãäà, ìû 
ïðåäëàãàåì âàøåìó âíèìàíèþ ñîâðåìåííûå íàó÷íûå èññëåäîâàíèÿ è ïðàêòè-
÷åñêèå íàáëþäåíèÿ ïî àêòóàëüíûì ïðîáëåìàì ïîëèòðàâìû è ñìåæíûì äèñ-
öèïëèíàì.

Íàñòîÿùèé íîìåð îòêðûâàåò ðàçäåë «Íîâûå ìåäèöèíñêèå òåõíîëîãèè», àâ-
òîðû ñòàòüè ðàññìàòðèâàþò ðåçóëüòàòû ëå÷åíèÿ ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé êîñòè 
ïðè èçîëèðîâàííûõ ïîâðåæäåíèÿõ è ïîëèòðàâìå è ïðåäëàãàþò íàèáîëåå ýô-
ôåêòèâíûå èç ïðåäñòàâëåííûõ ìåòîäîâ.

Àêòóàëüíûì îñòàåòñÿ âîïðîñ ýôôåêòèâíîñòè è áåçîïàñíîñòè èíòðàîïåðà-
öèîííîãî ïðèìåíåíèÿ òðàíåêñàìà ó ïàöèåíòîâ ñ ïëàíèðóåìîé îïåðàöèîííîé 
êðîâîïîòåðåé è âûñîêèì ðèñêîì ðàçâèòèÿ âåíîçíîãî òðîìáîçà, ïðåäñòàâëåí-
íûé â ðàçäåëå «Àíåñòåçèîëîãèÿ è ðåàíèìàòîëîãèÿ». Ïîèñêó íîâûõ ïîäõîäîâ 
ê èñïîëüçîâàíèþ ïðîòèâîøîêîâîãî êîñòþìà «Êàøòàí» ïðè ìåæãîñïèòàëüíîé 
òðàíñïîðòèðîâêå ïîñòðàäàâøèõ ñ ïîëèòðàâìîé ïîñâÿùåíà äðóãàÿ ñòàòüÿ ýòî-
ãî ðàçäåëà.

Â ñòðóêòóðå ñîâðåìåííîãî ïîëèòðàâìàòèçìà ïîâðåæäåíèÿ ïîäæåëóäî÷íîé 
æåëåçû âñòðå÷àþòñÿ â 45-54 % ñëó÷àåâ ñî÷åòàííîé òðàâìû. Â ðàçäåëå «Êëè-
íè÷åñêèå àñïåêòû õèðóðãèè» â êà÷åñòâå îäíîãî èç ìåòîäîâ ïðè ëå÷åíèè ðàç-
ðûâîâ ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû ó ïàöèåíòîâ ñ ïîëèòðàâìîé ðàññìàòðèâàåòñÿ 
ìåòîä ýëåêòðîñâàðêè, êîòîðûé ïîçâîëÿåò ñîêðàòèòü âðåìÿ îïåðàöèè è óìåíü-
øèòü ðèñê ïîñëåîïåðàöèîííûõ ïàíêðåàòîãåííûõ îñëîæíåíèé.

Äèàãíîñòè÷åñêîå èññëåäîâàíèå ïîñâÿùåíî ïîèñêó êðèòåðèåâ îöåíêè òÿæå-
ñòè ñîñòîÿíèÿ ïàöèåíòîâ â øîêîâîì ïåðèîäå òðàâìàòè÷åñêîé áîëåçíè òÿæåëîé 
ñî÷åòàííîé òîðàêàëüíîé òðàâìû ñðåäè ïîêàçàòåëåé îêñèäàòèâíîãî ïîâðåæäå-
íèÿ ëèïèäîâ è áåëêîâ, êîòîðûå ìîãëè áû ïðîãíîçèðîâàòü âûæèâàíèå.

Çàêðûòàÿ òðàâìà ãðóäè ó ïàöèåíòîâ ñ ïîëèòðàâìîé ïî-ïðåæíåìó ñîõðàíÿ-
åò áîëüøóþ êëèíè÷åñêóþ çíà÷èìîñòü. Îäíèì èç êëþ÷åâûõ ìîìåíòîâ ëå÷å-
íèÿ îñòàåòñÿ ïðîáëåìà âîññòàíîâëåíèÿ êàðêàñíîñòè ïîâðåæäåííîé ãðóäíîé 
êëåòêè. Â ðàçäåëå «Ñëó÷àé èç ïðàêòèêè» âû íàéäåòå ïðèìåð òîãî, êàê ðàí-
íåå âîññòàíîâëåíèå êàðêàñíîñòè ãðóäíîé êëåòêè ñ ïîìîùüþ îðèãèíàëüíîãî 
ôèêñàòîðà ïîä êîíòðîëåì ýíäîâèäåîòîðàêîñêîïèè ïîçâîëèëî ìàêñèìàëüíî 
áûñòðî ìîáèëèçîâàòü ïàöèåíòà, èçáåæàòü òÿæåëûõ ðåñïèðàòîðíûõ îñëîæíå-
íèé, óìåíüøèòü ñðîêè ïðîâåäåíèÿ ÈÂË.

Íå ìåíüøèé èíòåðåñ âûçîâóò è äðóãèå ïðåäñòàâëåííûå èññëåäîâàíèÿ, âåäü 
â âîïðîñàõ ïîëèòðàâìû îñòàåòñÿ åùå ìíîãî ñïîðíîãî è íåðåøåííîãî.

Æäåì âàøåãî ó÷àñòèÿ â äèñêóññèè íà ñòðàíèöàõ íàøåãî æóðíàëà.

  Ñ íàèëó÷øèìè ïîæåëàíèÿìè,
  Ãëàâíûé ðåäàêòîð,
  Çàñëóæåííûé âðà÷ ÐÔ,
  ä.ì.í., ïðîôåññîð, àêàäåìèê ÐÀÅÍ   Â.Â. Àãàäæàíÿí
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ЛЕЧЕНИЕ ПЕРЕЛОМОВ  
ПЯТОЧНОЙ КОСТИ ПРИ ИЗОЛИРОВАННЫХ 
ПОВРЕЖДЕНИЯХ И ПОЛИТРАВМЕ
TREATMENT OF HEEL BONE FRACTURES IN ISOLATED INJURES IN POLYTRAUMA

Исходы лечения переломов пяточной кости у пациентов с политравмой, 

как правило, хуже, чем при изолированных повреждениях. Это обуслов-

лено тяжелым общим состоянием пациентов, большей тяжестью перело-

мов, трудностью использования традиционных методов лечения.

Цель работы – изучить результаты лечения переломов пяточной кости 

при изолированных повреждениях и политравме.

Материалы и методы. В КГБУЗ «Городская больница № 1, г. Барнаул» 

в период с 2000 по 2012 г. пролечены 530 пациентов с 626 переломами 

пяточных костей. Изолированные переломы пяточной кости встречались 

у 199 пациентов (37,5 %), в составе политравмы – у 331 (62,5 %), из 

них при сочетанной травме у 102 (19,2 %), при множественной травме 

опорно-двигательной системы – у 229 (43,2 %). Гипсовая иммобилиза-

ция использовалась при переломах без смещения. Скелетное вытяжение, 

остеосинтез аппаратами наружной фиксации, погружной остеосинтез 

пластинами и винтами, чрескожный остеосинтез канюлированными вин-

тами при переломах со смещением.

Результаты. Применение гипсовой иммобилизации позволяло добиться 

достаточно хороших результатов лечения, что указывало на целесоо-

бразность ее использования при внутрисуставных и внесуставных пере-

ломах пяточной кости без смещения. Из оперативных методов лечения 

наиболее хорошие результаты получены при применении канюлирован-

ных винтов.

Выводы. Изолированные переломы пяточной кости встречаются в 

2,2 раза реже, чем в составе политравмы. Наибольший удельный вес 

среди переломов пяточных костей при политравме составляют тяжелые 

открытые, внутрисуставные переломы со смещением отломков. Для ле-

чения переломов пяточной кости без смещения костных отломков целе-

сообразно использовать гипсовую иммобилизацию. При внутрисуставных 

переломах пяточной кости со смещением костных отломков наиболее 

эффективным является применение чрескожного остеосинтеза канюли-

рованными винтами.

Ключевые слова: политравма; переломы пяточной кости; остеосинтез; 

канюлированные винты.

Generally, the results of the treatment of heel bone fractures in patients 

with polytrauma are worse compared to isolated injures. It is deter-

mined by general serious condition of patients, more severe fractures 

and difficulty in use of traditional methods of treatment.

Objective – to study the results of treatment of heel bone fractures in 

isolated injures and polytrauma.

Materials and methods. 530 patients with 626 heel bone fractures 

have been treated in Barnaul city hospital N 1 from 2000 till 2012. 

Isolated fractures of the heel bones occurred in 199 patients (37,5 %), 

in combination with polytrauma – in 331 ones (62,5 %) including 

102 patients (19,2 %) with concomitant injury, and in combination with 

multiple locomotorium injuries – in 229 patients (43,2 %). Plaster immo-

bilization was used in undisplaced fractures. Skeletal extension, external 

fixation, external osteosynthesis with plate and screws and percuta-

neous osteosynthesis with cannulated screws were used in displaced 

fractures.

Results. The usage of plaster immobilization contributed to better re-

sults of treatment and proved to be useful in extraarticular and ar-

ticular undisplaced fractures of the heel bones. As for surgical methods 

of treatment, the best results were obtained when using cannulated 

screws.

Conclusions. Isolated heel bone fractures occur 2,2 times less frequent 

than in polytrauma. Severe open articular displaced fractures comprise 

the highest percentage of the heel bone fractures in polytrauma. It is 

advisable to use plaster immobilization to treat undisplaced heel bone 

fractures. In case of articular displaced fractures of the heel bones the 

usage of percutaneous osteosynthesis with cannulated screws is more 

effective.

Key words: polytrauma; heel bone fractures; osteosynthesis; cannu-

lated screws.

Статья поступила в редакцию 27.11.2013 г.

Ïðè ïîâðåæäåíèÿõ îïîðíî-
äâèãàòåëüíîé ñèñòåìû (ÎÄÑ) 

÷àñòîòà ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé êîñòè 
ñîñòàâëÿåò 5,7 %, ñðåäè ïåðåëîìîâ 
êîñòåé ñòîïû îíà äîñòèãàåò 60 %, 
â 54,9 % ñëó÷àåâ ýòè ïåðåëîìû ÿâ-
ëÿþòñÿ âíóòðèñóñòàâíûìè [1, 2]. 
Â 35-43 % ñëó÷àåâ îíè âñòðå÷à-
þòñÿ â ñîñòàâå ïîëèòðàâìû (ÏÒ), 
ñîïðîâîæäàþòñÿ ïîâðåæäåíèÿìè 
âíóòðåííèõ îðãàíîâ è ïåðåëîìàìè 

êîñòåé äðóãèõ ëîêàëèçàöèé [3, 4]. 
Èñõîäû ëå÷åíèÿ ïåðåëîìîâ ïÿòî÷-
íîé êîñòè ó ïàöèåíòîâ ñ ÏÒ õóæå, 
÷åì ïðè èçîëèðîâàííûõ ïîâðåæ-
äåíèÿõ. Ýòî îáóñëîâëåíî âûñîêîý-
íåðãåòè÷åñêèì õàðàêòåðîì òðàâìû, 
îáùèì ñîñòîÿíèåì ïîñòðàäàâøèõ, 
áîëüøåé òÿæåñòüþ ïîâðåæäåíèÿ 
êîñòè, òðóäíîñòüþ ïðèìåíåíèÿ 
òðàäèöèîííûõ ìåòîäîâ ëå÷åíèÿ, 
âîçìîæíîñòüþ âûïîëíèòü îñòåî-

ñèíòåç òîëüêî â ïîçäíåì ïåðèîäå  
[3].

Öåëü ðàáîòû – èçó÷èòü ðåçóëü-
òàòû ëå÷åíèÿ ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé 
êîñòè ïðè èçîëèðîâàííûõ ïîâðåæ-
äåíèÿõ è ÏÒ.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ
Â ÊÃÁÓÇ «Ãîðîäñêàÿ áîëüíèöà 

¹ 1, ã. Áàðíàóë» â ïåðèîä ñ 2000 ïî 
2012 ã. ïðîëå÷åíû 530 ïàöèåíòîâ ñ 
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626 ïåðåëîìàìè ïÿòî÷íûõ êîñòåé. 
Ìóæ÷èí áûëî 442 (83,4 %), æåí-
ùèí – 88 (16,6 %). Âîçðàñò ïîñòðà-
äàâøèõ âàðüèðîâàë îò 14 äî 80 ëåò, 
ìåäèàíà – 38 ëåò, èíòåðêâàðòèëü-
íûé ðàçìàõ – îò 28 äî 48 ëåò. Ñðå-
äè ïîñòðàäàâøèõ ïðåîáëàäàëè ëèöà 
òðóäîñïîñîáíîãî âîçðàñòà: ðàáîòàþ-
ùèå – 258 ÷åë. (48,7 %), íåðàáîòà-
þùèå – 208 (39,2 %), ïåíñèîíåðû 
– 37 (7 %), ñòóäåíòû – 23 (4,3 %), 
øêîëüíèêè – 4 (0,8 %).

Íàèáîëåå ÷àñòîé ïðè÷èíîé ïî-
âðåæäåíèé ÿâëÿëèñü áûòîâûå òðàâ-
ìû – 387 (73 %), ðåæå ïðîèçâîä-
ñòâåííûå – 76 (14,3 %), àâòîäîðîæ-
íûå – 45 (8,5 %), êðèìèíàëüíûå – 
22 (4,2 %). Òðàâìû â ðåçóëüòàòå ïà-
äåíèÿ ñ íåáîëüøîé âûñîòû (1-1,5 ì) 
îòìå÷åíû ó 183 ïîñòðàäàâøèõ 
(34,5 %), ñ áîëüøîé âûñîòû (ñâû-
øå 1,5 ì) – ó 338 (63,8 %), ïðè-
äàâèëî ãðóçîì – 3 (0,6 %), èçáè-
òû – 5 (0,9 %), ïîäâåðíóë íîãó 
1 ïîñòðàäàâøèé. Èçîëèðîâàííûå 
ïåðåëîìû ïÿòî÷íîé êîñòè âñòðå-
÷àëèñü ó 199 ïàöèåíòîâ (37,5 %), 
â ñîñòàâå ÏÒ – ó 331 (62,5 %), 
èç íèõ ïðè ñî÷åòàííîé òðàâìå ó 
102 (19,2 %), ïðè ìíîæåñòâåííîé 
òðàâìå ÎÄÑ – ó 229 (43,2 %).

Ïî øêàëå ISS [6] íåòÿæåëàÿ 
ÏÒ (ìåíåå 17 áàëëîâ) îòìå÷åíà ó 
259 ïàöèåíòîâ, òÿæåëàÿ áåç óãðîçû 
äëÿ æèçíè (îò 17 äî 25 áàëëîâ) – ó 
67, òÿæåëàÿ ñ óãðîçîé äëÿ æèçíè 
(îò 26 äî 40 áàëëîâ) – ó 5.

×åðåïíî-ìîçãîâûå òðàâìû (×ÌÒ) 
áûëè îòìå÷åíû ó 86 ÷åëîâåê (26 %), 
èç íèõ ñîòðÿñåíèÿ ãîëîâíîãî ìîçãà 
ïåðåíåñëè 67 ÷åëîâåê, óøèáû ãî-
ëîâíîãî ìîçãà – 19. Âíóòðè÷åðåï-

íûå êðîâîèçëèÿíèÿ áûëè âûÿâëå-
íû ó 4 ïîñòðàäàâøèõ, ïåðåëîìû 
êîñòåé ñâîäà è îñíîâàíèÿ ÷åðåïà 
– ó 7, ïîâðåæäåíèÿ ëèöåâîãî ñêå-
ëåòà – ó 1, ïîâåðõíîñòíûå òðàâìû 
ãîëîâû – ó 5; ïîâðåæäåíèÿ ãðóäíîé 
êëåòêè è æèâîòà – ó 29 (8,8 %), 
ïíåâìîòîðàêñ – ó 5, ãåìîïíåâìîòî-
ðàêñ – ó 2, ïîâðåæäåíèå äèàôðàã-
ìû ñ òðàâìàìè âíóòðåííèõ îðãàíîâ 
æèâîòà – ó 2; óøèáû ïî÷åê – ó 
18, ïîâðåæäåíèÿ ïå÷åíè – ó 5, ñå-
ëåçåíêè – ó 3, êèøå÷íèêà – ó 2, 
ñàëüíèêà – ó 1, ìî÷åâîãî ïóçûðÿ 
– ó 1.

Âûÿâëåíî 388 ïåðåëîìîâ êîñòåé 
äðóãèõ ëîêàëèçàöèé, èç íèõ çà-
êðûòûõ – 375 (96,6 %), îòêðûòûõ 
– 13 (3,4 %). Ïåðåëîìîâ êîñòåé 
ïðåäïëå÷üÿ áûëî 41, ïëå÷à – 9, áå-
äðà – 30, ãîëåíè – 91, êîñòåé ñòîïû 
– 26, òàçà – 44, ðåáåð – 16, íàäêî-
ëåííèêà – 13, ïîçâîíî÷íèêà – 117, 
êèñòè – 1. Âûâèõè â êðóïíûõ ñó-
ñòàâàõ íàáëþäàëèñü ó 7 ïàöèåíòîâ. 
Ïåðåëîìû îäíîé ïÿòî÷íîé êîñòè 
âûÿâëåíû ó 434 ïàöèåíòîâ, îáåèõ 
ïÿòî÷íûõ êîñòåé – ó 96. Ïîâåðõ-
íîñòíûå òðàâìû ÎÄÑ â âèäå óøè-
áîâ è ññàäèí êîíå÷íîñòåé èìåëè 
19 ïàöèåíòîâ, îòêðûòûå ðàíû òóëî-
âèùà è êîíå÷íîñòåé – 1 ïàöèåíò.

Çàêðûòûõ ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé 
êîñòè áûëî 546 (87,2 %), îòêðû-
òûõ – 80 (12,8 %). Ïðè èçîëèðî-
âàííûõ ïîâðåæäåíèÿõ ïÿòî÷íîé 
êîñòè îòêðûòûå ïåðåëîìû îòìå÷å-
íû â 16 ñëó÷àÿõ, ïðè ÏÒ – â 64. 
Ðàçëè÷èÿ ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìû 
(p < 0,05), ÷òî óêàçûâàåò íà áîëåå 
òÿæåëûé õàðàêòåð ïåðåëîìîâ ïðè 
ÏÒ.

Â ðàáîòå èñïîëüçîâàëè êëàññèôè-
êàöèþ ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé êîñòè 
Â.À. Ñîêîëîâà (2006) [3]. Ïåðåëî-
ìû ïîäðàçäåëÿëè íà äâà òèïà: âíå-
ñóñòàâíûå (I òèï) è âíóòðèñóñòàâ-
íûå (II òèï). Ïðè I òèïå ïåðåëîìîâ 
(ñâîä ñòîïû ñîõðàíåí) âûäåëÿëè: 
òèï IÀ – ïåðåëîìû ïÿòî÷íîãî áó-
ãðà áåç ñìåùåíèÿ è ñî ñìåùåíèåì 
ïî òèïó «óòèíîãî êëþâà»; òèï IÁ 
– ïåðåëîìû îòðîñòêîâ. Ïðè II òèïå 
ïåðåëîìîâ ëèíèÿ ïåðåëîìà ïðîíè-
êàëà â òàðàííî-ïÿòî÷íûé ñóñòàâ. 
Âûäåëÿëè: òèï IIÀ – äâóõ- è òðåõ-
ôðàãìåíòàðíûå ïåðåëîìû òåëà áåç 
ñìåùåíèÿ; òèï IIÁ – ÿçûêîâèäíûå 
ïåðåëîìû; òèï IIÂ – ìíîãîîñêîëü-
÷àòûå ñ óêîðî÷åíèåì, óïëîùåíèåì 
ñâîäà ñòîïû, ïðîíàöèåé è ðàñøèðå-
íèåì ïÿòêè. Â òàáëèöå 1 ïîêàçàíî 
ðàñïðåäåëåíèå ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé 
êîñòè ñîãëàñíî êëàññèôèêàöèè.

Êàê ñëåäóåò èç òàáëèöû 1, ïðè 
èçîëèðîâàííûõ ïåðåëîìàõ ïÿòî÷-
íîé êîñòè ïîâðåæäåíèÿ I òèïà 
âñòðå÷àëèñü â 88,4 % (176 ïÿòî÷íûõ 
êîñòåé), II òèïà – â 11,6 % 
(23 ïÿòî÷íûå êîñòè). Íàïðîòèâ, ó 
ïàöèåíòîâ ñ ÏÒ ïåðåëîìû ïÿòî÷íîé 
êîñòè I òèïà âñòðå÷àëèñü â 42,6 % 
(182 ïÿòî÷íûå êîñòè), II òèïà – â 
57,4 % (245 ïÿòî÷íûõ êîñòåé). 
Ðàçëè÷èÿ ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìû 
(p < 0,05), ÷òî óêàçûâàåò íà áîëåå 
òÿæåëûé õàðàêòåð ïåðåëîìîâ ïÿ-
òî÷íîé êîñòè ïðè ÏÒ.

Ãèïñîâàÿ èììîáèëèçàöèÿ èñïîëü-
çîâàëàñü ïðè ïåðåëîìàõ áåç ñìåùå-
íèÿ IA è IIA, ñêåëåòíîå âûòÿæåíèå 
– ïðè ïåðåëîìàõ ñî ñìåùåíèåì IA, 
IÁ è IIÁ, îñòåîñèíòåç àïïàðàòàìè 
íàðóæíîé ôèêñàöèè (ÀÍÔ) – ïðè 

Таблица 1
Распеределение переломов пяточной кости по классификации Соколова В.А. (2006) при изолированных переломах и ПТ

Table 1
Distribution of fractures of calcaneal bone according to Sokolov V.A. (2006) in isolated fractures and PT

Вид повреждения
Injury type

Тип перелома
Fracture type

Всего
Total

IA
IA IБ

IB
IIА
IIA

IIБ
IIB

IIВ
IIСбез смещения

non-displaced
со смещением

displaced
Изолированные переломы пяточной кости

Isolated fractures of calcaneal bone
154 14 8 9 12 2 199

Переломы пяточной кости при ПТ
Fractures of calcaneal bone in PT

54 120 8 166 69 10 427

Итого
Total

208 134 16 175 81 12 626
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îòêðûòûõ ïåðåëîìàõ â ýêñòðåííîì 
ïîðÿäêå (ðèñ. 1-3). Ïîãðóæíîé 
îñòåîñèíòåç ïëàñòèíàìè è âèíòà-
ìè ïðèìåíÿëñÿ ïðè ïåðåëîìàõ ñî 
ñìåùåíèåì IÀ, IIÂ â îòñðî÷åííîì 
ïîðÿäêå ïîñëå ïîäãîòîâêè êîæíûõ 
ïîêðîâîâ è ñòàáèëèçàöèè ñîñòîÿ-
íèÿ. ×ðåñêîæíûé îñòåîñèíòåç êà-
íþëèðîâàííûìè âèíòàìè ïî îðèãè-
íàëüíîìó ìåòîäó [7] èñïîëüçîâàëè 
ïðè ïåðåëîìàõ ñî ñìåùåíèåì IÀ, 
IÁ, IIÁ. Ñóùíîñòü åãî çàêëþ÷àëàñü 
â óñòðàíåíèè ñìåùåíèÿ îòëîìêîâ ñ 
ïîìîùüþ 6,5 ìì ñòåðæíÿ-øóðóïà è 
ïîñëåäóþùåé ôèêñàöèåé èõ â ïðà-
âèëüíîì ïîëîæåíèè êàíþëèðîâàí-
íûìè âèíòàìè (ðèñ. 4-6).

×àñòîòà èñïîëüçîâàíèÿ ìåòîäîâ 
ëå÷åíèÿ â çàâèñèìîñòè îò òèïà 
ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé êîñòè ïðèâå-
äåíà â òàáëèöå 2. Êàê ñëåäóåò èç 
òàáëèöû 2, ïðè ïåðåëîìàõ áåç ñìå-

ùåíèÿ íàèáîëåå ÷àñòî èñïîëüçîâà-
ëàñü ãèïñîâàÿ èììîáèëèçàöèÿ, ïðè 
ñìåùåíèè – ñêåëåòíîå âûòÿæåíèå 
è ðàçëè÷íûå âèäû îñòåîñèíòåçà. 
Îïåðàòèâíûå ìåòîäû ëå÷åíèÿ ÷àùå 
ïðèìåíÿëèñü ó ïàöèåíòîâ ñ ÏÒ.

Äëÿ îöåíêè ýôôåêòèâíîñòè èñ-
ïîëüçóåìûõ ìåòîäîâ ëå÷åíèÿ ïåðå-
ëîìîâ ïÿòî÷íîé êîñòè èçó÷àëè ÷èñ-
ëî áëèæàéøèõ (òðîìáîçû ãëóáîêèõ 
âåí, íàãíîåíèÿ, íåêðîçû ìÿãêèõ 
òêàíåé) è ïîçäíèõ, äî ãîäà, ëî-
êàëüíûõ îñëîæíåíèé (íåïðàâèëü-
íî ñðîñøèåñÿ ïåðåëîìû, ìèãðàöèÿ 
ôèêñàòîðîâ, ñòîéêèå êîíòðàêòóðû, 
îñòåîìèåëèò).

Îòäàëåííûå (â ñðîêè îò 1 ãîäà äî 
3 ëåò ïîñëå òðàâìû) ðåçóëüòàòû ëå-
÷åíèÿ ïðîñëåæåíû ó 154 ïàöèåíòîâ 
(29,1 %) ñ 173 ïåðåëîìàìè ïÿòî÷-
íûõ êîñòåé. Èñïîëüçîâàëè øêàëó 
ÀÎ FAS [8]. Ïðîâîäèëè îïðîñ ïà-

öèåíòîâ, êëèíè÷åñêîå îáñëåäîâàíèå 
ñ ðåíòãåíîãðàôèåé ñòîïû â ñòàí-
äàðòíûõ ïðîåêöèÿõ. Îöåíèâàëè 
èíòåíñèâíîñòü áîëåâîãî ñèíäðîìà, 
ôóíêöèþ ñòîïû è àäàïòàöèþ åå çà-
äíåãî îòäåëà ê ïîâåðõíîñòè. Ïðè-
ìåíÿëàñü áàëëüíàÿ ñèñòåìà îöåíêè. 
Íàèëó÷øèé ðåçóëüòàò ñîîòâåòñòâî-
âàë ìàêñèìàëüíîìó ÷èñëó íàáðàí-
íûõ áàëëîâ (40 áàëëîâ ïðè îöåíêå 
áîëåâîãî ñèíäðîìà, 50 áàëëîâ ïðè 
îöåíêå ôóíêöèè è 10 áàëëîâ ïðè 
îöåíêå àäàïòàöèè ñòîïû ê ïîâåðõ-
íîñòè).

Äàííûå ïðåäñòàâëåíû â âèäå 
ñðåäíåé âåëè÷èíû è îòêëîíåíèÿ 
ñðåäíåãî (M ± m). Äëÿ îöåíêè ñòà-
òèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè ðàçëè÷èé 
èñïîëüçîâàëè ðàñ÷åò êðèòåðèÿ χ2 ñ 
ïîïðàâêîé Éåéòñà è ïðèìåíåíèåì 
ìåòîäà Áîíôåððîíè ïðè ìíîæå-
ñòâåííûõ ñðàâíåíèÿõ. Ïðè ïðîâåð-

Ðèñóíîê 1
Ïàöèåíòêà Ò., 28 ëåò. Äèàãíîç: «Óøèá ãîëîâíîãî ìîçãà, ìíîæåñòâåííûå ïåðåëîìû êîñòåé òàçà (à), 
çàêðûòûé âíóòðèñóñòàâíîé ïåðåëîì ïðàâîé ïÿòî÷íîé êîñòè (b) ñî ñìåùåíèåì îòëîìêîâ, îòêðûòûé 
âíóòðèñóñòàâíîé ïåðåëîì ëåâîé ïÿòî÷íîé êîñòè ñî ñìåùåíèåì îòëîìêîâ (ñ)
Figure 1
The patient T., age of 28. Diagnosis: “Brain contusion, multiple pelvic fractures (a), closed intraarticular 
fracture of right calcaneal bone (b) with displaced fragments, open intraarticular fracture of left calcaneal 
bone with displaced fragments (c)

Ðèñóíîê 2
Ïàöèåíòêà Ò., 28 ëåò. Âûïîëíåíî îïåðàòèâíîå ëå÷åíèå: îñòåîñèíòåç êîñòåé òàçà àïïàðàòîì íàðóæíîé 
ôèêñàöèè (à), îñòåîñèíòåç ïÿòî÷íûõ êîñòåé àïïàðàòîì íàðóæíîé ôèêñàöèè (b, c)
Figure 2
The patient T., age of 28. The surgery was performed: pelvis osteosynthesis with external fixation device 
(a), osteosynthesis of calcaneal bones with external fixation device (b, c)

a b c

a b c
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êå íóëåâûõ ãèïîòåç êðèòè÷åñêèé 
óðîâåíü çíà÷èìîñòè ðàçëè÷èé ïðè-
íèìàëñÿ ìåíüøå 0,05 [9].

Èññëåäîâàíèå ðàññìîòðåíî è îäî-
áðåíî ýòè÷åñêèì êîìèòåòîì. Ïèñü-
ìåííîå èíôîðìèðîâàííîå ñîãëàñèå 
áûëî ïîëó÷åíî ó âñåõ ïàöèåíòîâ 
èëè èõ áëèæàéøèõ ðîäñòâåííèêîâ 
(ïðîòîêîë ¹ 15 îò 23.12.2010 ã. 
ëîêàëüíîãî ýòè÷åñêîãî êîìèòåòà 
ÀÃÌÓ, ã. Áàðíàóë, óë. Ïàïàíèí-
öåâ, 126).

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ  
È ÎÁÑÓÆÄÅÍÈÅ
Ñëó÷àåâ ñìåðòè ïîñòðàäàâøèõ ñ 

ïåðåëîìàìè ïÿòî÷íîé êîñòè íå áû-
ëî. Âñåãî ó ïàöèåíòîâ áûëî çàðå-
ãèñòðèðîâàíî 54 ëîêàëüíûõ îñëîæ-
íåíèÿ, ÷òî ñîñòàâèëî 8,6% ñëó÷àåâ. 
Â òàáëèöå 3 ïðèâåäåíû ëîêàëüíûå 
îñëîæíåíèÿ ó ïàöèåíòîâ ñ ïåðåëî-
ìàìè ïÿòî÷íîé êîñòè. Êàê ñëåäóåò 
èç òàáëèöû 3, ïðè èñïîëüçîâàíèè 
ãèïñîâîé èììîáèëèçàöèè íàáëþ-
äàëèñü äâà âàðèàíòà îñëîæíåíèé: 
íåïðàâèëüíî ñðîñøèåñÿ ïåðåëîìû 
è ñòîéêèå êîíòðàêòóðû ñìåæíûõ 
ñóñòàâîâ – ïî 2 ñëó÷àÿ êàæäûé.

Ïðè ñêåëåòíîì âûòÿæåíèè 
òðîìáîçû ãëóáîêèõ âåí îòìå÷àëèñü 
â 7 ñëó÷àÿõ, íåïðàâèëüíî ñðîñøèåñÿ 
ïåðåëîìû ïÿòî÷íûõ êîñòåé – â 
5, íàãíîåíèå è íåêðîçû ìÿãêèõ 
òêàíåé – â 3, ñòîéêèå êîíòðàêòóðû 
ñìåæíûõ ñóñòàâîâ – â 3.

Ïðè èñïîëüçîâàíèè ÀÍÔ ñòîé-
êèå êîíòðàêòóðû ñìåæíûõ ñóñòà-
âîâ ñôîðìèðîâàëèñü â 6 ñëó÷àÿõ, 
òðîìáîç ãëóáîêèõ âåí â 3, íàãíîå-
íèå è íåêðîçû ìÿãêèõ òêàíåé â 3, ñ 
ïîñëåäóþùèì ðàçâèòèåì îñòåîìèå-
ëèòà ó 2 ïàöèåíòîâ.

Ïðè ïðèìåíåíèè ïëàñòèí è âèí-
òîâ îòìå÷åíî ðàçâèòèå òðîìáîçà 
ãëóáîêèõ âåí, ñòîéêîé êîíòðàêòó-

ðû ñìåæíûõ ñóñòàâîâ, íàãíîåíèÿ 
ìÿãêèõ òêàíåé ñ ïîñëåäóþùèì ðàç-
âèòèåì îñòåîìèåëèòà ïî 1 ñëó÷àþ 
êàæäîãî. Èíôåêöèîííûå îñëîæíå-
íèÿ â ïîñëåäíåì ñëó÷àå íàáëþäà-
ëèñü ó ïàöèåíòà Ì., 32 ëåò, ñ ÏÒ 
(óøèá ãîëîâíîãî ìîçãà, çàêðûòûé 
íåïðîíèêàþùèé êîìïðåññèîííûé 
ïåðåëîì òåëà ïåðâîãî ïîÿñíè÷íîãî 
ïîçâîíêà 3 ñòåïåíè êîìïðåññèè, çà-

Ðèñóíîê 3
Âíåøíèé âèä ïàöèåíòêè Ò., 28 ëåò, ïîñëå ïðîâåäåííîãî îïåðàòèâíîãî ëå÷åíèÿ: a – âíåøíèé âèä,  
b – ëåâàÿ ïÿòî÷íàÿ êîñòü, c – ïðàâàÿ ïÿòî÷íàÿ êîñòü
Figure 3
The appearance of the patient T., age of 28, after performed surgical 
treatment: a – personal appearance,  
b – left calcaneal bone, c – right calcaneal bone

Ðèñóíîê 4
Ïàöèåíò Ä., 38 ëåò. Äèàãíîç: «Óøèá ãîëîâíîãî ìîçãà, çàêðûòûé 
âíóòðèñóñòàâíîé ïåðåëîì ïðàâîé ïÿòî÷íîé êîñòè ñî ñìåùåíèåì 
îòëîìêîâ»: a – ðåíòãåíîãðàììà ïðàâîé ïÿòî÷íîé êîñòè â áîêîâîé 
ïðîåêöèè, b – ðåíòãåíîãðàììà â àêñèàëüíîé ïðîåêöèè

Figure 4
The patient D., age of 38. Diagnosis: «Brain contusion, closed 
intraarticular fracture of right calcaneal bone (b) with displaced 
fragments»: a – lateral X-ray of right calcaneal bone, b – axial X-ray

a

b

c

a b
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êðûòûé âíóòðèñóñòàâíîé ïåðåëîì 
ëåâîé ïÿòî÷íîé êîñòè ñî ñìåùåíè-
åì îòëîìêîâ) è ñîïóòñòâóþùèì çà-
áîëåâàíèåì ãåïàòèò Ñ (ðèñ. 7). Ïðè 
èñïîëüçîâàíèè ñòàíäàðòíûõ âèíòîâ 
òàêæå áûëè îòìå÷åíû îñëîæíåíèÿ 
â âèäå íåïðàâèëüíî ñðîñøèõñÿ 
ïåðåëîìîâ (3 ñëó÷àÿ) è ìèãðàöèè 
ôèêñàòîðîâ (4 ñëó÷àÿ).

Ïðè îñòåîñèíòåçå êàíþëèðîâàí-
íûìè âèíòàìè çàðåãåñòðèðîâàíî 
6 ñëó÷àåâ òðîìáîçîâ ãëóáîêèõ 

âåí ïîâðåæäåííîé êîíå÷íîñòè, â 
1 ñëó÷àå áûëî ñìåùåíèå ôèêñàòî-
ðà, êîòîðûé áûë óäàëåí ïîñëå êîí-
ñîëèäàöèè ïåðåëîìà.

Òàêèì îáðàçîì, ïðè ëå÷åíèè 
ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé êîñòè íàèáî-
ëåå ÷àñòî îñëîæíåíèÿ ðàçâèâàëèñü 
ïðè èñïîëüçîâàíèè ñòàíäàðòíûõ 
ïëàñòèí è âèíòîâ, ÀÍÔ, ñêåëåòíî-
ãî âûòÿæåíèÿ, ðàçëè÷èÿ â ÷àñòîòå 
ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìû.

Èñïîëüçîâàíèå ïÿòî÷íûõ ïëàñòèí 
ñîïðîâîæäàëîñü âûñîêèì ðèñêîì 
ðàçâèòèÿ íàãíîåíèé è íåêðîçà ìÿã-
êèõ òêàíåé, â áîëüøèíñòâå ñëó÷àåâ 
èç-çà íåóäîâëåòâîðèòåëüíîãî ñîñòî-
ÿíèÿ êîæíûõ ïîêðîâîâ è ïîçäíèõ 
ñðîêîâ îïåðàòèâíîãî âìåøàòåëü-
ñòâà, õàðàêòåðíûõ äëÿ ÏÒ, ïîäîá-
íî êàê ïðè òðîìáîçàõ ãëóáîêèõ âåí, 
êîòîðûå ÷àñòî ÿâëÿëèñü ñëåäñòâèåì 
ïîëèñåãìåíòàðíûõ ïåðåëîìîâ ó ïà-
öèåíòîâ ñ ÏÒ.

Ðèñóíîê 5
Ïàöèåíò Ä., 38 ëåò, ïîñëå ïðîâåäåííîãî îïåðàòèâíîãî ëå÷åíèÿ ïðàâîé ïÿòî÷íîé êîñòè êàíþëèðîâàííûìè 
âèíòàìè: a – ðåíòãåíîãðàììà ïðàâîé ïÿòî÷íîé êîñòè â áîêîâîé ïðîåêöèè, b – ðåíòãåíîãðàììà â àêñèàëüíîé 
ïðîåêöèè
Figure 5
The patient D., age of 38, after surgical treatment of right 
calcaneal bone with cannulated screws: a – lateral X-ray of 
right calcaneal bone, b – axial X-ray

Ðèñóíîê 6
Ïàöèåíò Ä., 40 ëåò, ïîñëå óäàëåíèÿ êàíþëèðîâàííûõ âèíòîâ ÷åðåç 2 ãîäà ïîñëå òðàâìû:  
a – ðåíòãåíîãðàììà ïðàâîé ïÿòî÷íîé êîñòè â áîêîâîé ïðîåêöèè, b – ðåíòãåíîãðàììà â àêñèàëüíîé 
ïðîåêöèè, ñ – âíåøíèé âèä ïàöèåíòà ÷åðåç 2 ãîäà ïîñëå òðàâìû

Figure 6
The patient D., age of 40, after removal of cannulated screws 2 years after trauma: a – lateral X-ray of right 
calcaneal bone, b – axial X-ray, c – the patient´s appearance 2 years after trauma

a b

a b c
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Таблица 2
Методы лечения переломов пяточной кости у наблюдаемых пациентов

Table 2
Methods of treatment of calcaneal bone fractures in examined patients

Вид лечебных мероприятий
Type of medical measure

Тип перелома
Fracture type

Всего
Total

IA
IA

IБ
IB

IIА
IIA

IIБ
IIB

IIВ
IIC

без смещения
non-displaced

со смещением
displaced

Гипсовая иммобилизация
Plaster immobilization

208 - - 175 - - 383

Скелетное вытяжение
Skeletal traction

- 84 7 - 25 - 116

АНФ
ANF

- 11 2 - 24 6 43

Пластины и винты
Plates and screws

- 3 3 - 2 3 11

Остеосинтез канюлированными винтами
Osteosynthesis with cannulated screws

- 36 4 - 30 3 73

Итого
Total

208 134 16 175 81 12 626

Таблица 3
Локальные осложнения переломов пяточной кости при различных методах лечения

Table 3
Local complications of calcaneal bone fractures during treatment with different methods

Вид осложнения
Type of complication

Методы лечения
Methods of treatment

Всего
Total

(n = 626)

Канюлированные 
винты

Cannulated screws
(n = 73)

Гипсовая 
иммобилизация

Plaster 
immobilization

(n = 383)

Скелетное 
вытяжение

Skeletal 
traction

(n = 116)

Аппараты наружной 
фиксации

External fixation 
devices
(n = 43)

Пластины 
и винты

Plates and 
screws

(n = 11)
Тромбозы глубоких вен
Deep venous thrombosis

6 - 7** 3*** 1*** 17

Нагноения и некрозы 
мягких тканей

Purulence and necrosis  
in soft tissues

- - 3 3 1 7

Неправильно сросшиеся 
переломы
Malunions

- 2 5 - 3 10

Миграция фиксаторов
Fixator migration

1 - - - 4*** 5

Стойкие контрактуры 
смежных суставов

Persistent contractures  
of adjacent joints

- 2 3 6 1 12

Остеомиелит
Osteomyelitis

- - - 2 1 3

Итого
Total

7 4*** 18*** 14*** 11*** 54

Примечание: использовали расчет критерия χ2, различия статистически значимы по сравнению с данными при использовании 
канюлированных винтов: ** p < 0,01; *** p < 0,001.
Note: calculation of χ2 was used, differences are statistically significant compared to the results of cannulated screws: ** p < 0,01;  
*** - < 0,001.
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Ðàçâèòèå íåïðàâèëüíî ñðîñøèõñÿ 
ïåðåëîìîâ è ìèãðàöèÿ ôèêñàòîðîâ 
ïðè èñïîëüçîâàíèè ñòàíäàðòíûõ 
âèíòîâ áûëî îáóñëîâëåíî íåâîç-
ìîæíîñòüþ äîñòèæåíèÿ äîñòàòî÷-
íîé êîìïðåññèè êîñòíûõ îòëîìêîâ 
è èõ æåñòêîé ôèêñàöèè.

Ôîðìèðîâàíèå ñòîéêèõ êîíòðà-
êòóð ïðè èñïîëüçîâàíèè ÀÍÔ ñâÿ-
çàíî ñ äëèòåëüíîé ôèêñàöèåé ìÿã-
êîòêàíûõ îáðàçîâàíèé ê êîñòè ÷ðå-
ñêîñòíûìè ýëåìåíòàìè, îòñóòñòâèåì 
ïîëíîöåííîé íàãðóçêè è äâèæåíèé 
â ñìåæíûõ ñóñòàâàõ, âåäóùèõ ê íà-
ðóøåíèÿì âåíîçíîé ãåìîäèíàìèêè 
è áîëüøåé ÷àñòîòå ðàçâèòèÿ òðîì-
áîçîâ, èíôåêöèîííûõ îñëîæíåíèé.

Íåïðàâèëüíî ñðîñøèåñÿ ïåðåëî-
ìû ïÿòî÷íûõ êîñòåé ïðè ëå÷åíèè 
íà ñêåëåòíîì âûòÿæåíèè áûëè îá-
óñëîâëåíû íåâîçìîæíîñòüþ â ðÿäå 
ñëó÷àåâ â äîñòàòî÷íîé ìåðå äîáèòü-
ñÿ òî÷íîé àíàòîìè÷åñêîé ðåïîçè-
öèè è ïðî÷íîé ôèêñàöèè êîñòíûõ 
îòëîìêîâ. Âûñîêîìó ðèñêó ðàçâè-
òèÿ òðîìáîçîâ ñïîñîáñòâîâàë äëè-
òåëüíûé (îò 1,5 äî 2 ìåñ.) ïîñòåëü-
íûé ðåæèì.

Íàèìåíüøåå ÷èñëî îñëîæíåíèé 
ïðè ëå÷åíèè ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé 
êîñòè ìû íàáëþäàëè ïðè ïðèìåíå-
íèè ãèïñîâîé èììîáèëèçàöèè è êà-
íþëèðîâàííûõ âèíòîâ.

Ïðè ñðàâíåíèè ÷àñòîòû ëîêàëü-
íûõ îñëîæíåíèé ñðåäè îïåðàòèâíûõ 
ìåòîäîâ ëå÷åíèÿ ïåðåëîìîâ ïÿòî÷-
íîé êîñòè îòìå÷åíî, ÷òî íàèìåíü-
øèé ðèñê èõ ðàçâèòèÿ íàáëþäàëñÿ 
ïðè èñïîëüçîâàíèè êàíþëèðîâàí-
íûõ âèíòîâ. Ïðè ñêåëåòíîì âû-
òÿæåíèè îñëîæíåíèÿ ðàçâèâàëèñü 
÷àùå, ÷åì ïðè ïðèìåíåíèè êàíþ-
ëèðîâàííûõ âèíòîâ â 1,6 ðàçà, ïðè 
èñïîëüçîâàíèè àïïàðàòà íàðóæíîé 
ôèêñàöèè – â 3,4 ðàçà (p < 0,01), à 
ïðè ïðèìåíåíèè ïëàñòèí è âèíòîâ 
– â 10,4 ðàç (p < 0,001).

Îöåíêó îòäàëåííûõ ðåçóëüòàòîâ 
ëå÷åíèÿ ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íîé êî-
ñòè ïðîâîäèëè ïî øêàëå ÀÎ FAS 
(òàáë. 4). Êàê âèäíî èç òàáëèöû 4, 
âûðàæåííûé áîëåâîé ñèíäðîì íà-
áëþäàëñÿ ó ïàöèåíòîâ 3-é ãðóïïû 
(14,5 ± 4,1 áàëëà), òî åñòü ïðè ëå-
÷åíèè ìåòîäîì ñêåëåòíîãî âûòÿæå-
íèÿ, ñîîòâåòñòâóÿ ïî øêàëå AOFAS 
îöåíêå «ïëîõî».

Çíà÷èòåëüíûé áîëåâîé ñèíäðîì 
îòìå÷àëñÿ ó ïàöèåíòîâ 4-é è 5-é 
ãðóïï, êîãäà èñïîëüçîâàëèñü àïïà-
ðàò íàðóæíîé ôèêñàöèè, ïëàñòèíû 

è âèíòû – 21,9 ± 3,9 áàëëà è 24,3 ± 
2,05 áàëëà ñîîòâåòñòâåííî.

Íåïîñòîÿííûå è íåçíà÷èòåëü-
íî âûðàæåííûå áîëè èñïûòûâàëè 
ïàöèåíòû 1-é è 2-é ãðóïï, êîãäà 
èñïîëüçîâàëèñü êàíþëèðîâàííûå 
âèíòû è ãèïñîâàÿ èììîáèëèçàöèÿ 
(37,1 ± 2,2 áàëëà è 35,6 ± 2,1 áàë-
ëà ñîîòâåòñòâåííî).

Ôóíêöèÿ ñòîïû áîëåå çíà÷èìî 
íàðóøàëàñü ó ïàöèåíòîâ 3-é ãðóïïû 
(ñêåëåòíîå âûòÿæåíèå). Óäîâëåòâî-
ðèòåëüíîå îáåñïå÷åíèå ñîõðàííî-
ñòè ôóíêöèè ñòîïû îòìå÷àëîñü ó 
ïàöèåíòîâ 4-é è 5-é ãðóïï (ÀÍÔ, 
ïëàñòèíû è âèíòû). Íàèëó÷øèå 
ïîêàçàòåëè ôóíêöèè ñòîïû áûëè ó 
ïàöèåíòîâ 1-é è 2-é ãðóïï, ïðè èñ-
ïîëüçîâàíèè êàíþëèðîâàííûõ âèí-
òîâ è ãèïñîâîé èììîáèëèçàöèè.

Íåóäîâëåòâîðèòåëüíàÿ àäàïòàöèÿ 
ñòîïû ê ïîâåðõíîñòè íàáëþäàëàñü 
ó ïàöèåíòîâ 3-é è 4-é ãðóïï (ñêå-
ëåòíîå âûòÿæåíèå, ÀÍÔ), óäî-
âëåòâîðèòåëüíàÿ – ó ïàöèåíòîâ 5-é 
ãðóïïû (ïëàñòèíû è âèíòû). Íàè-
ëó÷øàÿ àäàïòàöèÿ ñòîïû ê ïîâåðõ-
íîñòè áûëà äîñòèãíóòà ïðè èñïîëü-
çîâàíèè êàíþëèðîâàííûõ âèíòîâ è 
ãèïñîâîé èììîáèëèçàöèè (1-ÿ è 2-ÿ 
ãðóïïû).

Òàêèì îáðàçîì, íàèëó÷øèå ðå-
çóëüòàòû ëå÷åíèÿ (93,4 ± 2,6 áàë-
ëà) áûëè ïîëó÷åíû ó ïàöèåíòîâ 1-é 

ãðóïïû, ïðè èñïîëüçîâàíèè êàíþ-
ëèðîâàííûõ âèíòîâ, ÷òî ÿâëÿåòñÿ 
«õîðîøèì» ðåçóëüòàòîì. Íåñêîëü-
êî íèæå ïîêàçàòåëè áûëè ïîëó÷åíû 
ó ïàöèåíòîâ 2-é ãðóïïû – 87,3 ± 
1,7 áàëëà. «Óäîâëåòâîðèòåëüíûå» 
ðåçóëüòàòû äîñòèãíóòû ó ïàöèåíòîâ 
4-é è 5-é ãðóïï ñ ÀÍÔ, ïëàñòèíà-
ìè è âèíòàìè – 55,8 ± 2,5 è 56,4 ± 
1,7 áàëëà ñîîòâåòñòâåííî. «Íåóäî-
âëåòâîðèòåëüíûå» ðåçóëüòàòû ëå-
÷åíèÿ îòìå÷åíû â 3-é ãðóïïå ïðè 
ïðèìåíåíèè ñêåëåòíîãî âûòÿæåíèÿ 
(35,5 ± 3,2 áàëëà).

Ïðèìåíåíèå ãèïñîâîé èììîáè-
ëèçàöèè ïîçâîëÿëî äîáèòüñÿ äî-
ñòàòî÷íî õîðîøèõ ðåçóëüòàòîâ ëå-
÷åíèÿ (â ñðåäíåì 87,3 áàëëà), ÷òî 
óêàçûâàëî íà öåëåñîîáðàçíîñòü åå 
èñïîëüçîâàíèÿ ïðè âíóòðèñóñòàâ-
íûõ è âíåñóñòàâíûõ ïåðåëîìàõ 
ïÿòî÷íîé êîñòè áåç ñìåùåíèÿ. Èç 
îïåðàòèâíûõ ìåòîäîâ ëå÷åíèÿ íàè-
áîëåå õîðîøèå ðåçóëüòàòû ïîëó-
÷åíû ïðè ïðèìåíåíèè êàíþëèðî-
âàííûõ âèíòîâ (93,4 ± 2,6 áàëëà), 
÷òî ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìî âûøå 
ïî ñðàâíåíèþ ñ äðóãèìè ìåòîäàìè 
ëå÷åíèÿ (p < 0,001). Äàæå ïðè òÿ-
æåëûõ ïåðåëîìàõ ïÿòî÷íîé êîñòè â 
óñëîâèÿõ ÏÒ è íåâîçìîæíîñòè ïðî-
âåäåíèÿ îïåðàòèâíîãî ëå÷åíèÿ â 
îñòðîì ïåðèîäå èñïîëüçîâàíèå êà-
íþëèðîâàííûõ âèíòîâ íà ïîçäíèõ 

Ðèñóíîê 7
Âíåøíèé âèä ëåâîé ñòîïû ïàöèåíòà Ì., 32 ëåò, ñ èíôåêöèîííûìè 
îñëîæíåíèÿìè ïîñëå âíóòðåííåãî îñòåîñèíòåçà ëåâîé ïÿòî÷íîé êîñòè 
ïëàñòèíîé
Figure 7
Appearance of left foot of the patient M., age of 32, with infectious 
complications after internal osteosynthesis of left calcaneal bone with 
plate
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Таблица 4
Результаты лечения переломов пяточной кости по AO FAS в баллах (М ± δ) 

Table 4
Results of treatment of calcaneal bone fractures according to AO FAS in points (М ± δ)

Показатели

Indices

Типы переломов

Types of fractures

1 группа, IА со 

смещением, IБ, 

IIБ

Group 1, IA 

displaced, IB, IIB

(n = 47)

2 группа, 

IА, IIА (без 

смещения)

Group 2, IA, IIA 

(non-displaced)

(n = 38)

3 группа, IА со 

смещением, IБ, 

IIБ

Group 3, IA 

displaced, IB, IIB

(n = 41)

4 группа, IА со 

смещением, IБ, IIБ, 

IIВ

Group 4, IA displaced, 

IB, IIB, IIC

(n = 36)

5 группа, IА со 

смещением, IБ, IIБ, 

IIВ

Group 5, IA displaced, 

IB, IIB, IIC

(n = 11)

Болевой синдром
Pain syndrome 37,1 ± 2,2

35,6 ± 2,1**
(t = 3,19)

14,5 ± 4,1***
(t = 32,8;
p = 0,001)

21,9 ± 3,9***
(t = 22,4;
p = 0,001)

24,3 ± 2,05***
(t = 17,6;

p  = 0,001)
Функция стопы
Foot function 47,5 ± 3,9

43,7 ± 2,0***
(t = 5,45)

17,4  ±4,5***
(t = 19,7;
p = 0,001)

29,0 ± 2,6***
(t = 24,5;
p = 0,001)

25,5 ± 1,9***
(t = 18,1;
p = 0,001)

Адаптация к поверхности
Adaptation to surface 8, 8 ± 1,6

8,03 ± 1,1*
(t = 2,52)

3,6 ± 1,0***
(t = 17,9;
p = 0,001)

4,9 ± 1,1***
(t = 12,5;
p = 0,001)

6,5 ± 1,1***
(t = 4,5;

p = 0,001)
Всего баллов
Total points 93,4 ± 2,6

87,3 ± 1,7***
(t = 12,5;
p = 0,001)

35,5 ± 3,2***
(t = 29,4;
p = 0,001)

55,8 ± 2,5***
(t = 66,3;
p = 0,001)

56,4 ± 1,7***
(t = 44,8;
p = 0,001)

Примечание: использовали расчет критерия χ2, различия статистически значимы при сравнении с первой группой: * р < 0,05; 
** p < 0,01; *** p < 0,001.
Note: calculation of χ2 was used, differences are statistically significant compared to the group 1: * p < 0,05; ** p < 0,01;  
*** p < 0,001.

ñðîêàõ ïîñëå òðàâìû ïîçâîëÿåò äî-
áèòüñÿ õîðîøèõ ðåçóëüòàòîâ.

ÂÛÂÎÄÛ:
1. Èçîëèðîâàííûå ïåðåëîìû ïÿ-

òî÷íîé êîñòè âñòðå÷àþòñÿ â 
2,2 ðàçà ðåæå, ÷åì â ñîñòàâå ïî-
ëèòðàâìû.

2. Íàèáîëüøèé óäåëüíûé âåñ ñðåäè 
ïåðåëîìîâ ïÿòî÷íûõ êîñòåé ïðè 
ïîëèòðàâìå ñîñòàâëÿþò òÿæåëûå 
îòêðûòûå, âíóòðèñóñòàâíûå ïåðå-
ëîìû ñî ñìåùåíèåì îòëîìêîâ.

3. Äëÿ ëå÷åíèÿ ïåðåëîìîâ ïÿòî÷-
íîé êîñòè áåç ñìåùåíèÿ êîñòíûõ 
îòëîìêîâ öåëåñîîáðàçíî èñïîëü-

çîâàòü ãèïñîâóþ èììîáèëèçà-
öèþ.

4. Ïðè âíóòðèñóñòàâíûõ ïåðåëîìàõ 
ïÿòî÷íîé êîñòè ñî ñìåùåíèåì 
êîñòíûõ îòëîìêîâ íàèáîëåå ýô-
ôåêòèâíûì ÿâëÿåòñÿ ïðèìåíåíèå 
÷ðåñêîæíîãî îñòåîñèíòåçà êàíþ-
ëèðîâàííûìè âèíòàìè.
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ëå÷åáíî-ïðîôèëàêòè÷åñêîå ó÷ðåæäåíèå  

«Íàó÷íî-êëèíè÷åñêèé öåíòð îõðàíû çäîðîâüÿ øàõòåðîâ»,

ã. Ëåíèíñê-Êóçíåöêèé, Ðîññèÿ

Vlasov S.V. 
Galyatina T.A. 
Vlasova I.V. 
Safronov N.F.

Federal Scientific  
Clinical Center  
of Miners´ Health Protection,

Leninsk-Kuznetsky, Russia

ВЛИЯНИЕ ТРАНЕКСАМОВОЙ КИСЛОТЫ  
НА ОБЪЕМ КРОВОПОТЕРИ И РИСК 
РАЗВИТИЯ ТРОМБОЭМБОЛИЧЕСКИХ 
ОСЛОЖНЕНИЙ ПРИ ЭНДОПРОТЕЗИРОВАНИИ 
КОЛЕННОГО СУСТАВА
INFLUENCE OF TRANEXAMIC ACID ON BLOOD LOSS VOLUME AND RISK OF THROMBOEMBOLIC 
COMPLICATIONS IN KNEE JOINT ENDOPROSTHETICS

При эндопротезировании коленного сустава суммарная кровопотеря в те-

чение суток нередко превышает 20-25 % объема циркулирующей крови, 

приводя к развитию различных осложнений. Одной из основных причин 

послеоперационной кровоточивости является активация фибринолиза. 

Ингибиторы фибринолиза могут использоваться для уменьшения объема 

кровопотери, однако изменение гемостаза может повысить и без того вы-

сокий риск развития тромбоэмболических осложнений.

Цель исследования – изучение эффективности и безопасности интрао-

перационного применения транексама у пациентов с планируемой опера-

ционной кровопотерей и высоким риском развития венозного тромбоза.

Материал и методы. В исследование включены 107 пациентов с тотальным 

эндопротезированием коленного сустава. В исследуемой группе (n = 55) во 

время операции всем пациентам вводился транексам 10 мг/кг в виде внутри-

венной инфузии. Исследовались показатели гемостаза АЧТВ, МНО, РФМК, 

Д-димер, а также индекс лизиса (ИЛ) до операции и в послеоперационном 

периоде. Ультразвуковое сканирование вен нижних конечностей проводи-

лось до операции и через 4–5 дней после оперативного вмешательства.

Результаты. Во время операции различий в объеме кровопотери в группах 

не отмечено. А в послеоперационном периоде в исследуемой группе с при-

менением транексама отмечено уменьшение дренажных потерь более чем в 

два раза (р = 0,037). При этом происходило и статистически значимое увели-

чение показателей РФМК и Д-димера у пациентов в обеих группах. Примене-

ние транексамовой кислоты вызывало достоверное снижение продуктов ли-

зиса фибрина. Исследование вен нижних конечностей в послеоперационном 

периоде у пациентов с применением транексама не выявило тромботических 

изменений в дистальных венах оперированной конечности. В контрольной 

группе отмечался тромбоз дистальных вен у двух пациентов.

Выводы. Применение транексамовой кислоты 10 мг/кг в виде инфузии 

во время эндопротезирования коленного сустава достоверно снижает по-

слеоперационную кровопотерю. При этом риск развития венозных тром-

бозов не увеличивается.

Ключевые слова: венозные тромбозы; кровопотеря; ингибиторы фи-

бринолиза.

In knee joint endoprosthetics the total blood loss during the 24 hours 

rarely exceeds 20-25 % of the circulating blood volume, resulting in devel-

opment of different complications. One of the main reasons of postsurgi-

cal bleeding is activation of fibrinolysis. Fibrinolysis inhibitors can be used 

for decrease in blood loss degree. However, changes in hemostasis can 

increase already high risk of thromboembolic complications.

Objective – to study efficiency and safety of intrasurgical administration 

of tranexam in patients with expected surgical blood loss and high risk of 

venous thrombosis.

Materials and methods. The study included 107 patients with total 

knee joint endoprosthetics. During surgery the patients of the studied 

group (n = 55) received intravenous infusion of tranexam, 10 mg/kg. The 

studied hemostasis values included APPT, INR, SFC, D-dimer and lysis 

index (LI) before surgery and in postsurgical period. Ultrasound scanning 

of lower extremity veins was performed before surgery and in 4-5 days 

after intervention.

Results. There were no differences in blood loss volume in the groups. 

In postsurgical period the studied group with administration of tranexam 

showed more than two-fold decrease in draining losses (p = 0,037). At 

the same time one could observe statistically significant increase in SFC 

and D-dimer in the patients of both groups. Administration of tranexamic 

acid resulted in the proved decrease in products of fibrin lysis. Examina-

tion of lower extremity veins in postsurgical period using tranexam did 

not allowed any thrombotic changes in distal veins of operated extremi-

ties. The control group demonstrated thrombosis in distal veins in two 

patients.

Conclusion. During knee joint endoprosthetics administration of 

tranexamic acid infusion, 10 mg/kg, reliably decreases postsurgical blood 

loss. At that, risk of venous thrombosis does not increase.

Key words: venous thrombosis; blood loss; fibrinolysis inhibitors.

Статья поступила в редакцию 10.04.2014 г.

Ïðè ýíäîïðîòåçèðîâàíèè êî-
ëåííîãî ñóñòàâà (ÝÊÑ) íàè-

áîëüøåå êîëè÷åñòâî êðîâè ïàöèåíò 

òåðÿåò â ïîñëåîïåðàöèîííîì ïåðèî-
äå â âèäå äðåíàæíîé è ñêðûòîé (â 
âèäå ãåìàòîì) êðîâîïîòåðè [1]. Ïî-

ñëåîïåðàöèîííàÿ êðîâîïîòåðÿ ïî 
îáúåìó â 3-5 ðàç ïðåâûøàåò èíòðà-
îïåðàöèîííóþ ïîòåðþ êðîâè, ïðè-
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âîäÿ ê ðàçëè÷íûì îñëîæíåíèÿì. 
Â öåëîì ñóììàðíàÿ êðîâîïîòåðÿ 
â òå÷åíèå ñóòîê íåðåäêî ïðåâûøà-
åò 20-25 % îáúåìà öèðêóëèðóþùåé 
êðîâè (ÎÖÊ), ÷òî â êîíå÷íîì èòîãå 
óõóäøàåò òå÷åíèå ïîñëåîïåðàöèîí-
íîãî ïåðèîäà è ðåçóëüòàòû ëå÷åíèÿ. 
Îäíîé èç îñíîâíûõ ïðè÷èí ïîñëåî-
ïåðàöèîííîé êðîâîòî÷èâîñòè ÿâëÿ-
åòñÿ àêòèâàöèÿ ôèáðèíîëèçà [2, 3]. 
Ïåðâè÷íî ýòà ðåàêöèÿ íîñèò êîì-
ïåíñàòîðíûé õàðàêòåð è ÿâëÿåòñÿ 
îòâåòíîé íà ïîâûøåíèå ãåìîñòàòè-
÷åñêîãî ïîòåíöèàëà êðîâè â çîíå 
ïîâðåæäåíèÿ òêàíåé, îäíàêî âñëåä-
ñòâèå çíà÷èòåëüíîãî ïîñòóïëåíèÿ â 
êðîâü öèòîêèíîâ è äðóãèõ âåùåñòâ, 
ïðÿìî èëè îïîñðåäîâàííî óñèëè-
âàþùèõ ïðîöåññû ïðîòåîëèçà, îíà 
ìîæåò ñòàòü ÷ðåçìåðíîé, ïðåïÿò-
ñòâóþùåé îêîí÷àòåëüíîìó ãåìîñòà-
çó. Ïðè ýòîì âî âðåìÿ êðîâîòå÷å-
íèé óðîâåíü ôèáðèíîëèòè÷åñêîé 
àêòèâíîñòè êðîâè áîëüíûõ âûøå ïî 
ñðàâíåíèþ ñ ïåðèîäîì îòñóòñòâèÿ 
êðîâîòå÷åíèÿ [4]. Ó ïîäàâëÿþùåãî 
áîëüøèíñòâà áîëüíûõ òàêàÿ êðîâî-
òî÷èâîñòü íå èìååò ñèñòåìíîãî õà-
ðàêòåðà è îòìå÷àåòñÿ òîëüêî â ðà-
íå, îäíàêî ýòîò ôàêò íå óìåíüøàåò 
åå êëèíè÷åñêîå çíà÷åíèå. Ñ ó÷åòîì 
äàííûõ îáñòîÿòåëüñòâ ëåêàðñòâåí-
íûå ñðåäñòâà, áëîêèðóþùèå èçáû-
òî÷íûé ôèáðèíîëèç, èñïîëüçóþò-
ñÿ â ðÿäå êëèíèê äëÿ óìåíüøåíèÿ 
îáúåìà êðîâîïîòåðè â õèðóðãèè, 
ãèíåêîëîãè è îðòîïåäèè. Îäíàêî 
âîçíèêàþùåå ïðè ýòîì èçìåíåíèå 
ãåìîñòàçà ìîæåò ïîâûñèòü è áåç òî-
ãî âûñîêèé ðèñê ðàçâèòèÿ òðîìáî-
ýìáîëè÷åñêèõ îñëîæíåíèé. Ýòî îá-
óñëîâëåíî ðÿäîì îñîáåííîñòåé îïå-
ðàòèâíîãî âìåøàòåëüñòâà è ÷àñòûì 
ïðèìåíåíèåì êðîâîîñòàíàâëèâàþ-
ùåãî òóðíèêåòà íà áåäðî ïàöèåíòà 
âî âðåìÿ îïåðàöèè [5, 6]. Äî êîíöà 
îñòàåòñÿ íå èçó÷åííûì ðèñê ðàç-
âèòèÿ òðîìáîòè÷åñêèõ îñëîæíåíèé 
ïðè äàííîé ïàòîëîãèè.

Öåëü èññëåäîâàíèÿ – èçó÷åíèå 
ýôôåêòèâíîñòè è áåçîïàñíîñòè 
èíòðàîïåðàöèîííîãî ïðèìåíåíèÿ 
èíãèáèòîðà ôèáðèíîëèçà – òðàíåê-
ñàìà ó ïàöèåíòîâ ñ ïëàíèðóåìîé 
îïåðàöèîííîé êðîâîïîòåðåé è âû-
ñîêèì ðèñêîì ðàçâèòèÿ âåíîçíîãî 
òðîìáîçà.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ
Â èññëåäîâàíèå áûëè âêëþ÷åíû 

107 ïàöèåíòîâ ñ ãîíàðòðîçîì, ïî-

ñòóïèâøèõ äëÿ ïðîâåäåíèÿ ÝÊÑ 
(24 ìóæ÷èíû è 83 æåíùèíû). Âîç-
ðàñò ïàöèåíòîâ áûë îò 47 äî 69 ëåò 
(61 ± 5,7 ãîäà). Îñíîâûâàÿñü íà 
ïðåäâàðèòåëüíûõ èññëåäîâàíèÿõ 
[6], ñ öåëüþ ñíèæåíèÿ ðèñêà ðàçâè-
òèÿ ïîñëåîïåðàöèîííûõ âåíîçíûõ 
òðîìáîçîâ âñåì ïàöèåíòàì â èíòðà-
îïåðàöèîííîì ïåðèîäå íå íàêëàäû-
âàëñÿ êðîâîîñòàíàâëèâàþùèé æãóò 
íà áåäðî.

Êðèòåðèè èñêëþ÷åíèÿ èç èññëå-
äîâàíèÿ (ïðîòèâîïîêàçàíèÿ ïðèìå-
íåíèÿ òðàíåêñàìà):
- èíôàðêò ìèîêàðäà è åãî ïîñëåä-

ñòâèÿ,
- òðîìáîôëåáèò è ïîñòòðîìáîôëå-

áèòè÷åñêèé ñèíäðîì,
- íàðóøåíèå öâåòîâîãî çðåíèÿ,
- ãåìàòóðèÿ è ïî÷å÷íàÿ íåäîñòàòî÷-

íîñòü.
Ïàöèåíòû áûëè ðàçäåëåíû íà 

2 ãðóïïû ñëó÷àéíûì îáðàçîì â çà-
âèñèìîñòè îò ñïîñîáà èíôóçèîííî-
òðàíñôóçèîííîé òåðàïèè âî âðåìÿ 
ÝÊÑ è ïðèìåíåíèÿ òðàíåêñàìà. 
Ãðóïïó èññëåäîâàíèÿ ñîñòàâèëè ïà-
öèåíòû (n = 55), êîòîðûì âî âðåìÿ 
îïåðàöèè ïðîâîäèëè âíóòðèâåííóþ 
èíôóçèþ òðàíåêñàìà. Âñå ïàöèåíòû 
èíôîðìèðîâàëèñü î öåëè ââåäåíèÿ 
òðàíåêñàìà è äàâàëè ïèñüìåííîå ñî-
ãëàñèå íà åãî ïðèìåíåíèå. Äîçà òðà-
íåêñàìà ñîñòàâëÿëà 10 ìã/êã, îíà 
èíôóçèðîâàëàñü â òå÷åíèå 20 ìèíóò 
â íà÷àëå îïåðàöèè [1, 7]. Êðîâîïî-
òåðþ âîñïîëíÿëè ïðåïàðàòàìè ãè-
äðîêñèýòèëêðàõìàëà 130/0,4 (6 % 
âîëþâåí – 500 ìë) è ïîëèèîííûìè 
ðàñòâîðàìè 10-15 ìë/êã. Ïðè ýòîì 
ìàêñèìàëüíî îãðàíè÷èâàëè ïðèìå-
íåíèå äîíîðñêèõ êîìïîíåíòîâ êðî-
âè äëÿ ñíèæåíèÿ ðèñêà ãåìîòðàíñ-
ôóçèîííûõ îñëîæíåíèé.

Â ãðóïïó ñðàâíåíèÿ âîøëè ïà-
öèåíòû (n = 52), êîòîðûì ïðîâî-
äèëàñü èíòðàîïåðàöèîííàÿ ãåìîäè-
ëþöèÿ àóòîïëàçìîé. Ïðåäâàðèòåëü-
íî ïðîâîäèëè 1-2 ñåàíñà äâîéíîãî 
äèñêðåòíîãî ïëàçìàôåðåçà (500-
600 ìë çà ñåàíñ) ñ ìèíèìàëüíûì 
èíòåðâàëîì ìåæäó ñåàíñàìè 3 äíÿ. 
Àóòîïëàçìà çàìîðàæèâàëàñü è õðà-
íèëàñü ïðè -20°Ñ. Ðåèíôóçèþ àó-
òîïëàçìû îñóùåñòâëÿëè â íàèáîëåå 
òðàâìàòè÷íûé ìîìåíò îïåðàöèè.

Íàêàíóíå çà 12 ÷àñîâ äî îïåðà-
òèâíîãî âìåøàòåëüñòâà âñåì ïàöè-
åíòàì îáåèõ ãðóïï ââîäèëèñü íèç-
êîìîëåêóëÿðíûå ãåïàðèíû (êëåêñàí 
40 ìã) ïîäêîæíî äëÿ óìåíüøåíèÿ 

èñõîäíîãî ãèïåðêîàãóëÿöèîííîãî 
ñèíäðîìà. Ïîâòîðíóþ èíúåêöèþ 
ïðåïàðàòà áîëüíûå ïîëó÷àëè ÷åðåç 
8-10 ÷àñîâ ïîñëå îïåðàöèè, à çàòåì 
åæåäíåâíî 1 ðàç â ñóòêè.

Âñåì ïàöèåíòàì ïðîâîäèëàñü 
ñïèííîìîçãîâàÿ àíåñòåçèÿ (ÑÌÀ) 
0,5 % ìàðêàèíîì â äîçå 2-3 ìë íà 
óðîâíå 2-4 ïîÿñíè÷íîãî ïîçâîíêà ñ 
ìîíèòîðèðóåìîé ñåäàöèåé ïðîïî-
ôîëîì â äîçå 100-200 ìã/÷àñ ïóòåì 
íåïðåðûâíîé àïïàðàòíîé èíôóçèè. 
Ïîñëå îêîí÷àíèÿ îïåðàöèè ïàöèåí-
òîâ ïåðåâîäèëè â ïàëàòó èíòåíñèâ-
íîé òåðàïèè, ãäå êîíòðîëèðîâàëè 
îáùåå ñîñòîÿíèå, îòäåëÿåìîå ïî 
äðåíàæàì è ïðîäîëæàëè ëå÷åíèå. 
Ñíèæåíèå êîíöåíòðàöèè ãåìîãëîáè-
íà ìåíåå 80 ã/ë ñ÷èòàëè ïîêàçàíè-
åì ê ãåìîòðàíñôóçèè. Äëÿ áîëüíûõ 
ñ ñîïóòñòâóþùåé ÈÁÑ, à òàêæå äëÿ 
ïàöèåíòîâ ñ âîçíèêøèìè ïîñëå îïå-
ðàöèè ÝÊÃ ïðèçíàêàìè íàðóøåíèÿ 
ïåðôóçèè èëè òðîôèêè ìèîêàðäà, 
íèæíåé äîïóñòèìîé ãðàíèöåé äëÿ 
ïåðåëèâàíèÿ äîíîðñêèõ ýðèòðîöèò-
ñîäåðæàùèõ ñðåä ñ÷èòàëè êîíöåí-
òðàöèþ ãåìîãëîáèíà 100 ã/ë.

Äëÿ îáùåé îöåíêè ñîñòîÿíèÿ 
ñèñòåìû ãåìîñòàçà ïðèìåíÿëè ìå-
òîä òðîìáîýëàñòîãðàôèè (ÒÝÃ), 
êîòîðûé ÿâëÿåòñÿ îáùåïðèíÿòûì 
äëÿ èíòåãðàëüíîé îöåíêè ïðîöåñ-
ñîâ, ïðîèñõîäÿùèõ â êðîâè èëè â 
ïëàçìå ïðè òðîìáîîáðàçîâàíèè è 
ïîñëåäóþùåì ëèçèñå òðîìáà (ðèñ.) 
[8]. Èññëåäîâàíèå ïðîâîäèëè íà 
òðîìáîýëàñòîãðàôå. Ðåãèñòðàöèè è 
àíàëèçó ïîäâåðãàëè ñëåäóþùèå ïî-
êàçàòåëè ÒÝÃ:
- R – âðåìÿ (ìèí) ñ ìîìåíòà, êîã-

äà îáðàçåö áûë ïîìåùåí â àíà-
ëèçàòîð, äî ìîìåíòà îáðàçîâàíèÿ 
ïåðâûõ íèòåé ôèáðèíà;

- Ê – âðåìÿ (ìèí) ñ ìîìåíòà íà÷à-
ëà îáðàçîâàíèÿ ñãóñòêà äî äîñòè-
æåíèÿ ôèêñèðîâàííîãî óðîâíÿ 
ïðî÷íîñòè ñãóñòêà (àìïëèòóäû = 
20 ìì);

- ÌÀ – ìàêñèìàëüíàÿ àìïëèòóäà 
(ìì) õàðàêòåðèçóåò ìàêñèìóì 
äèíàìè÷åñêèõ ñâîéñòâ ñîåäèíå-
íèÿ ôèáðèíà è òðîìáîöèòîâ è 
îòîáðàæàåò ìàêñèìàëüíóþ ïðî÷-
íîñòü ñãóñòêà;

- À60 – àìïëèòóäà ÒÝÃ ÷åðåç 
60 ìèí;

- ÈË – èíäåêñ ëèçèñà (%), êîòî-
ðûé îïðåäåëÿëè ïî ôîðìóëå: 
ÈË = À60 / ÌÀ ½ 100, ïðåä-
ñòàâëÿåò ñîáîé õàðàêòåðèñòèêó 
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ïðîöåññà ðàñòâîðåíèÿ ñãóñòêà 
– ëèçèñà, ïðè ýòîì ñíèæåíèå âå-
ëè÷èíû ÈË óêàçûâàåò íà íàðàñ-
òàíèå ôèáðèíîëèçà.
Èññëåäîâàëè ñëåäóþùèå ïîêàçà-

òåëè êîàãóëÿöèîííîãî çâåíà ãåìî-
ñòàçà: ïðîòðîìáèíîâîå âðåìÿ â âèäå 
ìåæäóíàðîäíîãî íîðìàëèçîâàííîãî 
îòíîøåíèÿ (ÌÍÎ) è ïðîòðîìáèíî-
âîãî èíäåêñà (ÏÒÈ); àêòèâèðîâàí-
íîå ÷àñòè÷íîå òðîìáîïëàñòèíîâîå 
âðåìÿ (À×ÒÂ, ñ); êîíöåíòðàöèþ 
ôèáðèíîãåíà (Ôã, ã/ë) íà êîàãó-
ëîìåòðå STA Compact. Ðàñòâîðè-
ìûå êîìïëåêñû ôèáðèí-ìîíîìåðà 
(ÐÔÌÊ ½ 10-2, ã/ë) îïðåäåëÿëè ñ 
ïîìîùüþ îðòîôåíàíòðåíîâîãî òåñòà 
íà ïëàíøåòå. Èññëåäîâàíèÿ ïðîâî-
äèëè â âåíîçíîé êðîâè çà ñóòêè äî 
îïåðàöèè, äî ïðèìåíåíèÿ êëåêñàíà 
è ÷åðåç ñóòêè ïîñëå îïåðàöèè.

Èíòðàîïåðàöèîííûé ìîíèòîðèíã 
ÝÊÃ è àðòåðèàëüíîãî äàâëåíèÿ 
(ÀÄ) îñóùåñòâëÿëñÿ ñ ïîìîùüþ ìî-
íèòîðîâ SpaceLabs, èçìåðåíèå ñàòó-
ðàöèè êèñëîðîäà (SpO2) ïðîâîäè-
ëîñü ñ ïîìîùüþ àïïàðàòà Oxisat 2.

Óëüòðàçâóêîâîå öâåòíîå êàðòè-
ðîâàíèå äëÿ âûÿâëåíèÿ òðîìáîòè-
÷åñêîãî ïîðàæåíèÿ âåí íèæíèõ êî-
íå÷íîñòåé îñóùåñòâëÿëè ñ ïîìîùüþ 
óëüòðàçâóêîâîãî ñêàíåðà MyLab 
Class C. Èññëåäîâàíèÿ ïðîâîäèëè 
äî îïåðàöèè è ÷åðåç 7 äíåé ïîñëå 
îïåðàòèâíîãî âìåøàòåëüñòâà.

Ðåøåíèåì êîìèòåòà ïî ýòèêå è 
äîêàçàòåëüíîñòè ìåäèöèíñêèõ íà-
ó÷íûõ èññëåäîâàíèé ÔÃÁËÏÓ 
«ÍÊÖÎÇØ» óñòàíîâëåíî, ÷òî ìå-
òîäîëîãèÿ âûïîëíåííîãî èññëåäî-
âàíèÿ íå ïðîòèâîðå÷èò íðàâñòâåí-
íî-ýòè÷åñêèì íîðìàì, ïðàâîâûì, 
íîðìàòèâíûì è ðåêîìåíäóåìûì 
äîêóìåíòàì. Â ðàáîòå èñïîëüçîâà-
íû îáùåïðèíÿòûå ìåòîäû èññëåäî-
âàíèÿ. Âûïîëíåííûå èññëåäîâàíèÿ 
ìîãóò áûòü ïðèçíàíû äîïóñòèìûìè 
è äîêàçàòåëüíûìè.

Ðåçóëüòàòû âûïîëíåííûõ èñ-
ñëåäîâàíèé ïîäâåðãíóòû ñòàòè-
ñòè÷åñêîé îáðàáîòêå â ïðîãðàììå 
«Áèîñòàò» è «STATISTICA 6.1». 
Íîðìàëüíîñòü ðàñïðåäåëåíèÿ ïî-
êàçàòåëåé â ãðóïïàõ ïðîâåðÿëàñü 
êðèòåðèåì Êîëìîãîðîâà-Ñìèðíîâà. 
Ïîñêîëüêó ðàñïðåäåëåíèå âûáîðêè 
ïðèáëèæàëîñü ê íîðìàëüíîìó, ðå-
çóëüòàòû ïðîâåäåííîãî èññëåäîâà-
íèÿ ïðåäñòàâëåíû â âèäå ñðåäíåãî 
çíà÷åíèÿ (Ì) è ñòàíäàðòíîãî îò-
êëîíåíèÿ (δ). Äëÿ èçó÷åíèÿ âíó-

òðèãðóïïîâûõ è ìåæãðóïïîâûõ 
ðàçëè÷èé ïðèìåíÿëè t-êðèòåðèé 
Ñòüþäåíòà è χ2. Ðàçëè÷èÿ ñ÷èòà-
ëè ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìûìè ïðè 
ð < 0,05.

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ 
ÈÑÑËÅÄÎÂÀÍÈß
Äëèòåëüíîñòü îïåðàöèé â ãðóï-

ïàõ íå ðàçëè÷àëàñü è ñîñòàâèëà 
78,2 ± 9,1 ìèíóò. Òðàíåêñàì èíôó-
çèðîâàëè ïàöèåíòàì èññëåäóåìîé 
ãðóïïû â èçîòîíè÷åñêîì ðàñòâîðå 
â äîçå 10 ìã/êã âåñà ïàöèåíòà (â 
ñðåäíåì 806,5 ± 98,3 ìã) â íà÷àëå 
îïåðàòèâíîãî âìåøàòåëüñòâà. Íà 
çàêëþ÷èòåëüíîì ýòàïå îïåðàöèè 
îñóùåñòâëÿëè äîïîëíèòåëüíûé ãå-
ìîñòàç ýëåêòðîêîàãóëÿöèåé, óñòà-
íàâëèâàëè äðåíàæ, óøèâàëè ðàíó, 
íàêëàäûâàëè äàâÿùóþ ïîâÿçêó.

Â ïðîâåäåííîì èññëåäîâàíèè êðî-
âîïîòåðÿ áûëà ñîïîñòàâèìà â ãðóï-
ïàõ, ïðè ýòîì èíòðàîïåðàöèîííàÿ 
êðîâîïîòåðÿ áûëà íåñêîëüêî ìåíü-
øå ïîñëå ïðèìåíåíèÿ ãåìîäèëþöèè 
àóòîïëàçìîé. Ââåäåíèå òðàíåêñàìî-
âîé êèñëîòû ïðèâîäèëî ê ñòàòèñòè-
÷åñêè çíà÷èìîìó ñíèæåíèþ îáúåìà 
ïîñëåîïåðàöèîííîé êðîâîïîòåðè 
áîëåå ÷åì â äâà ðàçà (òàáë. 1). Ýòî 
ñîãëàñóåòñÿ ñ ðåçóëüòàòàìè ðÿäà 
àâòîðîâ [1, 9].

Ïîêàçàòåëè êëåòî÷íîãî ñîñòà-
âà êðîâè ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìî 
ñíèæàëèñü â òå÷åíèå 5 äíåé ïî-
ñëå îïåðàöèè, ÷òî áûëî ñâÿçàíî 
ñ êðîâîïîòåðåé. Ãåìîãëîáèí ñíè-
çèëñÿ ñî 130,8 ± 10,1 ã/ë äî 98,2 
± 14,7 ã/ë â èññëåäóåìîé ãðóïïå 

è ñî 128,5 ± 17,5 ã/ë äî 99,2 ± 
21,1 ã/ë â êîíòðîëüíîé, ýðèòðî-
öèòû – ñ 4,38 ± 0,39 ½ 1012/ë äî 
3,03 ± 0,47 ½ 1012/ë â èññëåäóåìîé 
ãðóïïå è ñ 4,41 ± 0,35 ½ 1012/ë äî 
3,08 ± 0,55 ½ 1012 /ë â êîíòðîëüíîé 
ãðóïïå. Ïîêàçàòåëü ãåìîãëîáèíà íà 
4-5-å ñóòêè ïîñëå îïåðàöèè ðÿä èñ-
ñëåäîâàòåëåé èñïîëüçîâàëè äëÿ 
îöåíêè è ðàñ÷åòà ñêðûòîé êðîâîïî-
òåðè [1]. Îäíàêî íè îäíîìó èç ïà-
öèåíòîâ â îáåèõ ãðóïïàõ äîíîðñêàÿ 
ãåìîòðàíñôóçèÿ íå ïîòðåáîâàëàñü. 
Âîçìîæíî, ýòî ñâÿçàíî ñ îòíîñè-
òåëüíî âûñîêèì èñõîäíûì óðîâíåì 
ãåìîãëîáèíà ó áîëüøèíñòâà áîëü-
íûõ (âûøå 130 ã/ë). Îäíàêî ñòà-
òèñòè÷åñêè çíà÷èìûõ ðàçëè÷èé ïî-
êàçàòåëåé êëåòî÷íîãî ñîñòàâà êðîâè 
íà ïÿòûå ñóòêè â ãðóïïàõ ïîëó÷åíî 
íå áûëî. Ýòî äîêàçûâàåò, ÷òî êðî-
âîñáåðåãàþùèé ýôôåêò òðàíåêñàìà 
ñîïîñòàâèì ñ èíòðàîïåðàöèîííûì 
ââåäåíèåì ðåçåðâèðîâàííîé ðàíåå 
ñâåæåçàìîðîæåííîé àóòîïëàçìû, 
áîãàòîé ôàêòîðàìè ñâåðòûâàíèÿ 
êðîâè.

Ðåçóëüòàòû èññëåäîâàíèé ãåìî-
ñòàçà ïîêàçûâàþò, ÷òî ïðîèñõîäèò 
ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìîå óâåëè÷åíèå 
ÌÍÎ ïîñëå îïåðàöèè â îáåèõ ãðóï-
ïàõ (òàáë. 2). Îáðàòíûå èçìåíåíèÿ 
ïðåòåðïåâàåò è ÏÒÈ. Ýòî ìîæåò 
îáúÿñíÿòüñÿ ãåìîäèëþöèåé è ïðè-
ìåíåíèåì ÍÌÃ â ïðåìåäèêàöèþ. 
Îòìå÷åíî ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìîå 
óâåëè÷åíèå ïîêàçàòåëåé ÐÔÌÊ 
è Ä-äèìåðà ó ïàöèåíòîâ â îáåèõ 
ãðóïïàõ. Îäíàêî ïîñëå ïðèìåíå-
íèÿ òðàíåêñàìà íàðàñòàíèå ïðî-

Ðèñóíîê
Ñõåìà ðàñ÷åòà ïîêàçàòåëåé òðîìáîýëàñòîãðàììû
Figure
The scheme of calculation of thromboelastogram values
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Таблица 1
Объем периоперационной кровопотери у пациентов с эндопротезированием коленного сустава в группах (M ± δ)

Table 1
Postsurgical blood loss in the groups of patients with knee joint endoprosthesis (M ± δ)

Кровопотеря
Blood loss

Исследуемая группа
Study group

(n = 55)

Группа сравнения
Control group

(n = 52)
Во время операции (мл)

During surgery (ml)
438,2 ± 72,8 365,8 ± 69,6

Дренажные потери (мл)
Draining losses (ml)

158,6 ± 82,2* 349,9 ± 162,7

Примечание: * – достоверность различия показателей между группами (p < 0,05).
Note: * – reliability of difference in indices between the groups (p < 0.05).

äóêòîâ ëèçèñà ôèáðèíà äîñòîâåðíî 
ìåíüøå, ÷åì â ãðóïïå ñðàâíåíèÿ, 
÷òî ïîäòâåðæäàåò ýôôåêòèâíîñòü 
åãî äåéñòâèÿ êàê èíãèáèòîðà ôè-
áðèíîëèçà.

Ðåçóëüòàòû òðîìáîýëàñòîãðàôèè 
ïîäòâåðäèëè ýôôåêòèâíîñòü âîç-
äåéñòâèÿ òðàíåêñàìà íà ôèáðèíî-
ëèç (òàáë. 3). Åñëè ôèáðèíîëè-
òè÷åñêàÿ àêòèâíîñòü ó ïàöèåíòîâ 
êîíòðîëüíîé ãðóïïû âîçðîñëà íà 
20 % (ñíèæåíèå ÈË ñ 56 ± 6,7 % 
äî 32 ± 7,2 %), òî ó ïàöèåíòîâ ñ 
ïðèìåíåíèåì òðàíåêñàìà – ëèøü 
íà 5 % (ð = 0,048). Ïðè ýòîì íà-

ïðàâëåííîñòü ÈË áûëà ðàçëè÷íîé, 
ó íåêîòîðûõ ïàöèåíòîâ àêòèâíîñòü 
ôèáðèíîëèçà óìåíüøèëàñü, íî íå 
áîëåå ÷åì íà 10 %. Âåðîÿòíî, ýòî 
ñâÿçàíî è ñ èçìåíåíèåì âåëè÷èíû 
ìàêñèìàëüíîé ïðî÷íîñòè ñãóñòêà 
(ÌÀ) ïîñëå îïåðàöèè. Òàêèì îá-
ðàçîì, ýòè äàííûå ïîçâîëÿþò ñäå-
ëàòü çàêëþ÷åíèå, ÷òî òðàíåêñàì 
íå ïîëíîñòüþ áëîêèðóåò ôèáðè-
íîëèòè÷åñêóþ àêòèâíîñòü, à ëèøü 
ïðåïÿòñòâóåò åå ÷ðåçìåðíîìó ðàç-
âèòèþ.

Ïðè ïðîâåäåíèè äóïëåêñíîãî 
ñêàíèðîâàíèÿ ïîñëå ÝÊÑ áûëî 

âûÿâëåíî ëèøü 2 ñëó÷àÿ òðîìáîçà 
ãëóáîêèõ âåí ãîëåíè (ñóðàëüíàÿ âå-
íà è îäíà èç ïàðíûõ ÇÁÁÂ), ïðè 
ýòîì îáà ñëó÷àÿ (3,8 %) âûÿâëåíû â 
ãðóïïå áåç ïðèìåíåíèÿ òðàíåêñàìà. 
Ãðóïïû çíà÷èìî íå ðàçëè÷àëèñü ïî 
÷àñòîòå òðîìáîòè÷åñêèõ îñëîæíå-
íèé (χ2 = 0,569, df-1, ð = 0,451). 
Ïðè ýòîì èçâåñòíî, ÷òî òðàíåêñàì 
ÿâëÿåòñÿ èíãèáèòîðîì íå òîëüêî 
ïëàçìèíà, íî è äðóãèõ ïðîòåàç, ê 
êîòîðûì îòíîñÿòñÿ ôàêòîðû ñâåð-
òûâàíèÿ è ìíîãèå áèîëîãè÷åñêè àê-
òèâíûå âåùåñòâà. Ïðè òàêèõ òðàâ-
ìàòè÷íûõ îïåðàöèÿõ, êàê òîòàëü-

Таблица 2
Показатели гемостаза у пациентов до и после эндопротезирования коленного сустава в группах (M ± δ)

Table 2
Hemostasis in patients before and afterknee joint endoprosthetics in the groups (M ± δ)

Показатели Indicators

Исследуемая группа
Study group

(n = 55)

Группа сравнения
Control group

(n = 52)
До операции

Before surgery
После операции

After surgery
До операции

Before surgery
После операции

After surgery
Фг, г/л
Fg, g/L

3,78 ± 0,42 4,81 ± 0,67* 3,81 ± 0,54 4,88  ± 0,7*

АЧТВ, сек.
APPT, sec.

35,3 ± 4,2 37,6 ± 6,4 34,9 ± 5,1 35,6 ± 6,4

МНО
INR

0,88 ± 0,05 1,02 ± 0,07* 0,89 ± 0,04 1,01 ± 0,07*

ПТИ, %
PTI, %

106,2 ± 4,5 99,3 ± 3,7 107,1 ± 8,3 105,7 ± 5,8

РФМК  х 10-2, г/л
SFC x 10-2, g/L

9,8 ± 4,27 16,2 ± 3,6# 8,2 ± 2,42 23,8 ± 4,26*

Д-димер, мг/л
D-dimer, mg/L

0,3 ± 0,12 0,7 ± 0,09*,# 0,3 ± 0,11 1,8 ± 0,3*

Примечание: * – достоверность различия с исходными показателями (p < 0,05); # – достоверность различия показателей 
между группами (p < 0,05).
Note: * – reliability of difference with basic values (p < 0,05); # – reliability of difference in values between the groups (p < 0,05).
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íîå ýíäîïðîòåçèðîâàíèå êîëåííîãî 
ñóñòàâà, â çîíå àëüòåðàöèè ñðàçó 
æå âûäåëÿþòñÿ ìåäèàòîðû âîñïàëå-
íèÿ, íåéðîïåïòèäû, êàòåõîëàìèíû, 
êîòîðûå ïîâûøàþò ÷óâñòâèòåëü-
íîñòü íîöèöåïòîðîâ ê ìåõàíè÷å-
ñêèì è òåðìè÷åñêèì ðàçäðàæåíèÿì 
(ïåðâè÷íàÿ ãèïåðàëãåçèÿ). Ïîýòî-
ìó ðÿä àâòîðîâ ïðåäëàãàþò èñïîëü-
çîâàíèå òðàíåêñàìîâîé êèñëîòû 
íàðÿäó ñ ãëþêîêîðòèêîñòåðîèäàìè 
è íåñòåðîèäíûìè ïðîòèâîâîñïàëè-
òåëüíûìè ñðåäñòâàìè â êà÷åñòâå 
èíãèáèòîðîâ ëîêàëüíîãî è ñèñòåì-
íîãî âîñïàëåíèÿ [10], â òîì ÷èñëå 
è äëÿ ïðîôèëàêòèêè òðîìáîîáðàçî-
âàíèÿ. Ïðèìåíåíèå òðàíåêñàìà ìî-
æåò îêàçûâàòü ïîäîáíîå äåéñòâèå, 
óñèëèâàÿ àíåñòåçèîëîãè÷åñêóþ çà-
ùèòó, îäíàêî ýòî òðåáóåò äàëüíåé-
øåãî èçó÷åíèÿ.

Âîçìîæíî, íèçêàÿ ÷àñòîòà âåíîç-
íûõ òðîìáîçîâ ñâÿçàíà ñ èñêëþ-
÷åíèåì èç äàííîãî èññëåäîâàíèÿ 
ïàöèåíòîâ ñ èñõîäíûì òðîìáîôëå-
áèòîì è ïîñòòðîìáîôëåáèòè÷åñêèì 

ñèíäðîìîì. Ëàáîðàòîðíî ó ïàöè-
åíòîâ ñ ïðèìåíåíèåì òðàíåêñàìà 
íå îòìå÷àëîñü óñèëåíèÿ ãèïåðêîà-
ãóëÿöèîííîãî ñèíäðîìà. Âî âðåìÿ 
îïåðàöèè ñîõðàíÿëàñü ñòàáèëüíàÿ 
ãåìîäèíàìèêà, íå âîçíèêàëî íåîá-
õîäèìîñòè â òðàíñôóçèÿõ êîìïî-
íåíòîâ ãîìîëîãè÷íîé è àëëîãåííîé 
êðîâè.

Òàêèì îáðàçîì, ðåçóëüòàòû, ïî-
ëó÷åííûå â ïðîöåññå äàííîãî îò-
êðûòîãî ïðîñïåêòèâíîãî ðàíäîìè-
çèðîâàííîãî èññëåäîâàíèÿ, ñâèäå-
òåëüñòâóþò î òîì, ÷òî òðàíåêñàìî-
âàÿ êèñëîòà ìîæåò èñïîëüçîâàòüñÿ 
äëÿ óìåíüøåíèÿ êðîâîïîòåðè ïðè 
ïðîòåçèðîâàíèè êîëåííîãî ñóñòàâà 
ó ïàöèåíòîâ ñ îòñóòñòâèåì â àíàì-
íåçå òðîìáîôèëèè. Äëÿ ïîëó÷å-
íèÿ òàêîãî ýôôåêòà ïðè ïëàíîâûõ 
îïåðàòèâíûõ âìåøàòåëüñòâàõ ìî-
æåò áûòü äîñòàòî÷íî îäíîêðàòíîé 
âíóòðèâåííîé èíôóçèè â òå÷åíèå 
20 ìèíóò òðàíåêñàìîâîé êèñëîòû â 
äîçå 10 ìã/êã â íà÷àëå îïåðàöèè. 
Âîçìîæíî, ïðè ýòîì òðàíåêñàìîâàÿ 

êèñëîòà íå òîëüêî ñíèæàåò ÷ðåç-
ìåðíîå ðàçâèòèå ôèáðèíîëèçà, íî 
è äðóãèõ ìåäèàòîðîâ âîñïàëåíèÿ è 
çà ñ÷åò óìåíüøåíèÿ ñèñòåìíîãî âîñ-
ïàëèòåëüíîãî îòâåòà ïðåïÿòñòâóåò 
ðàçâèòèþ âåíîçíûõ òðîìáîçîâ ïî-
ñëå ýíäîïðîòåçèðîâàíèÿ êîëåííîãî 
ñóñòàâà.

ÂÛÂÎÄÛ:
1. Ïðèìåíåíèå òðàíåêñàìà â äîçå 

10 ìã/êã ó ïàöèåíòîâ âî âðåìÿ 
ýíäîïðîòåçèðîâàíèÿ êîëåííîãî 
ñóñòàâà ïîçâîëÿåò ñòàòèñòè÷åñêè 
çíà÷èìî óìåíüøèòü ïîñëåîïå-
ðàöèîííóþ êðîâîïîòåðþ è èñ-
êëþ÷èòü ïðèìåíåíèå äîíîðñêîé 
ãåìîòðàíñôóçèè çà ñ÷åò êîððåê-
öèè ïàòîëîãè÷åñêîãî ïîâûøåíèÿ 
ôèáðèíîëèòè÷åñêîé àêòèâíîñòè 
êðîâè.

2. Òðàíåêñàìîâàÿ êèñëîòà â äîçå 
10 ìã/êã íå óâåëè÷èâàåò ðèñê 
òðîìáîýìáîëè÷åñêèõ îñëîæíåíèé 
ïîñëå ýíäîïðîòåçèðîâàíèÿ êîëåí-
íîãî ñóñòàâà.

Таблица 3
Показатели тромбоэластограммы у пациентов до и после эндопротезирования коленного сустава в группах (M ± δ)

Table 3
Thromboelastogram values in patients before and after knee joint endoprosthetics in the groups (M ± δ)

Показатели
Indicators

Исследуемая группа
Study group

(n = 55)

Группа сравнения
Control group

(n = 52)
До операции

Before surgery
После операции

After surgery
До операции

Before surgery
После операции

After surgery
R, мин
R, min,

8,6 ± 1,72 8,2 ± 1,23 8,5 ± 1,81 8,3 ± 1,58

K, мин
K, min

4,7 ± 1,2 3,8 ± 1,12 4,5 ± 1,72 3,9 ± 0,93

MA, мм
MA, mm

44,2 ± 3,81 39,4 ± 5,42 45,6 ± 5,58 48,4 ± 6,64

ИЛ, %
IL, %

53 ± 6,1 48 ± 5,8# 56 ± 6,7 32 ± 7,2*

Примечание: * – достоверность различия с исходными показателями (p < 0,05); # – достоверность различия показателей 
между группами (p < 0,05)
Note: * – reliability of difference with basic values (p < 0,05); # – reliability of difference between the groups (p < 0,05)
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НОВЫЕ ПОДХОДЫ К ИСПОЛЬЗОВАНИЮ 
ПРОТИВОШОКОВОГО КОСТЮМА 
«КАШТАН» ПРИ МЕЖГОСПИТАЛЬНОЙ 
ТРАНСПОРТИРОВКЕ ПОСТРАДАВШИХ  
С ПОЛИТРАВМОЙ
NEW APPROACHES TO USING KASHTAN ANTI-SHOCK SUIT DURING INTERHOSPITAL TRANSPORTATION  
OF PATIENTS WITH POLYTRAUMA

Цель – оптимизация режимов пневмокомпрессии ПШК «Каштан» для 

проведения транспортной иммобилизации у пострадавших с политравмой 

при межгоспитальной транспортировке.

Материалы и методы. В исследование были включены 35 пострадав-

ших с политравмой. Все они были транспортированы из неспециализи-

рованных лечебно-профилактических учреждений Кузбасса в ФГБЛПУ 

«НКЦОЗШ» г. Ленинска-Кузнецкого. Перевод осуществлялся на 4-5-е 

сутки от момента травмы. Противошоковый костюм «Каштан» при транс-

портировке использовался только для обеспечения надежной иммобили-

зации костей нижних конечностей и таза c режимом пневмокомпрессии 

над поврежденными частями тела 30, 40 и 50 мм рт. ст. и 15-20 мм рт. ст. 

в остальных секциях.

Результаты. Использование компрессии 30 мм рт. ст. при межгоспи-

тальной транспортировке пострадавших с политравмой не обеспечивало 

надежной иммобилизации, что приводило к дополнительному смещению 

костных отломков и нарастанию болевого синдрома. Компрессия 40 и 50 

мм рт. ст. обеспечивает надежную иммобилизацию костных отломков, 

однако компрессия 50 мм рт. ст. вызывает более выраженные болевые 

ощущения. Компрессия 15-20 мм рт. ст. над неповрежденными частями 

тела позволяла проводить межгоспитальную транспортировку более ком-

фортно для пострадавших.

Выводы. Применение противошокового костюма «Каштан» с предлага-

емым режимом пневмокомпрессии при межгоспитальной транспортиров-

ке позволяет обеспечить надежную иммобилизацию мест переломов у 

пострадавших с политравмой и снизить риск развития компрессионных 

осложнений.

Ключевые слова: политравма; межгоспитальная транспортировка; 

транспортная иммобилизация.

Objective – to optimize pneumocompression modes of Kashtan anti-

shock suit for transport immobilization in patients with polytrauma dur-

ing interhospital transport.

Materials and methods. The study included 35 patients with polytrau-

ma. All patients were transported from non-specialized medical facilities 

of Kuzbass region to Scientific Clinical Center of Miners’ Health Protec-

tion in Leninsk-Kuznetsky. The transport was performed on days 4-5 

after trauma. During transportation Kashtan anti-shock suit was used 

only for providing reliable immobilization for lower extremities and pel-

vis bones using pneumocompression mode 30, 40 and 50 mm Hg over 

injured body regions and 15-20 mm Hg for other regions.

Results. For patients with polytrauma interhospital using compression 

of 30 mm Hg did not provide reliable immobilization and it resulted in 

additional displacement of bone fragments and pain syndrome increase. 

The compression with 40 and 50 mm Hg provides reliable immobiliza-

tion of bone fragments. However, 50 mm Hg compression causes more 

expressed pain senses. The compression with 15-20 mm Hg over unin-

jured body regions allowed to perform more comfortable interhospital 

transportation for patients.

Conclusion. During interhospital transportation use of Kashtan anti-

shock suit with the offered pneumocompression mode allows to provide 

reliable immobilization of fractures in patients with polytrauma and to 

reduce risk of development of compression complications.

Key words: polytrauma; interhospital transport; transport immobiliza-

tion.

Â Ðîññèè óðîâåíü ñìåðòíîñòè ïðè 
ïîëèòðàâìå íà äîãîñïèòàëüíîì 

è ðàííåì ãîñïèòàëüíîì ýòàïàõ ïðå-
âûøàåò ïîêàçàòåëè ìíîãèõ çàðó-
áåæíûõ ñòðàí. Ïî îáùåðîññèéñêèì 
äàííûì òîëüêî îêîëî 40 % ïîñòðà-
äàâøèõ ñ ïîëèòðàâìîé äîñòàâëÿþò-

ñÿ â ñòàöèîíàð, 30 % ïîãèáàåò íà 
ìåñòå ïðîèñøåñòâèÿ è îêîëî 30 % 

– âî âðåìÿ òðàíñïîðòèðîâêè. Ïî-
ñòðàäàâøèå, âñëåäñòâèå êðàéíåé 
ñòåïåíè òÿæåñòè ñîñòîÿíèÿ, ñ ìåñòà 
ïðîèñøåñòâèÿ ãîñïèòàëèçèðóþòñÿ â 
áëèæàéøèå ëå÷åáíî-ïðîôèëàêòè÷å-

ñêèå ó÷ðåæäåíèÿ, â ïîäàâëÿþùåì 
áîëüøèíñòâå ñëó÷àåâ – íåñïåöè-
àëèçèðîâàííûå. Âûïîëíÿòü ëå÷å-
íèå è îáñëåäîâàíèå áîëüíûõ ñ ïî-
ëèòðàâìîé â ïîëíîì îáúåìå â ýòèõ 
óñëîâèÿõ ñëîæíî èç-çà èçâåñòíûõ 
îãðàíè÷åíèé âîçìîæíîñòåé íåñïå-
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öèàëèçèðîâàííûõ ëå÷åáíî-ïðîôè-
ëàêòè÷åñêèõ ó÷ðåæäåíèé. Â ñâÿçè 
ñ ýòèì ïîñëå ïðîâåäåíèÿ ïåðâè÷-
íûõ ïðîòèâîøîêîâûõ ìåðîïðèÿòèé 
è îñòàíîâêè íàðóæíîãî è âíóòðåí-
íåãî êðîâîòå÷åíèÿ îñóùåñòâëÿåòñÿ 
ìàêñèìàëüíî ðàííèé ïåðåâîä äàí-
íîé êàòåãîðèè ïîñòðàäàâøèõ â ñïå-
öèàëèçèðîâàííûå ìíîãîïðîôèëü-
íûå ëå÷åáíûå ó÷ðåæäåíèÿ [1-3].

Òðàíñïîðòèðîâêà ïîñòðàäàâøèõ, 
îñîáåííî ñ ïåðåëîìàìè, áåç íà-
äåæíîé èììîáèëèçàöèè äàæå íà 
êîðîòêèå ðàññòîÿíèÿ íåäîïóñòè-
ìà, òàê êàê îíà ìîæåò ïðèâåñòè 
ê óâåëè÷åíèþ ñìåùåíèÿ êîñòíûõ 
îòëîìêîâ, ïîâðåæäåíèþ íåðâîâ è 
ñîñóäîâ, ðàñïîëîæåííûõ ðÿäîì ñ 
ïîäâèæíûìè îòëîìêàìè êîñòè, æè-
ðîâîé ýìáîëèè, äîïîëíèòåëüíîìó 
êðîâîòå÷åíèþ. Òðàíñïîðòíàÿ èì-
ìîáèëèçàöèÿ ïîçâîëÿåò ïðåäóïðå-
äèòü ýòè îñëîæíåíèÿ, çíà÷èòåëü-
íî óìåíüøèòü áîëåâûå îùóùåíèÿ 
ó ïîñòðàäàâøåãî è, êàê ñëåäñòâèå, 
âõîäèò â ïåðå÷åíü îñíîâíûõ ìåð 
äëÿ ïðîôèëàêòèêè òàêîãî ãðîçíîãî 
îñëîæíåíèÿ òÿæåëûõ òðàâì, êàê 
òðàâìàòè÷åñêèé øîê. Ñóùåñòâóåò 
ìíîæåñòâî ðàçëè÷íûõ ñòàíäàðòíûõ 
òðàíñïîðòíûõ øèí äëÿ ïðîâåäåíèÿ 
âðåìåííîé èììîáèëèçàöèè êîñòåé 
êîíå÷íîñòåé. Îäíàêî ñòàíäàðòíûå 
òðàíñïîðòíûå øèíû íå îáåñïå÷èâà-
þò íàäåæíîé èììîáèëèçàöèè êîñò-
íûõ îòëîìêîâ (îñîáåííî êîñòåé 
íèæíèõ êîíå÷íîñòåé è êîñòåé òà-
çà), ÷òî âûçûâàåò äîïîëíèòåëüíûé 
äèñêîìôîðò, áîëåâûå îùóùåíèÿ è 
óòÿæåëåíèå ñòåïåíè òÿæåñòè ñîñòî-
ÿíèÿ ïîñòðàäàâøåãî ïðè ïðîâåäå-
íèè òðàíñïîðòèðîâêè [3].

Ñ 1992 ã. â Ðîññèè èìååòñÿ îïûò 
ïðèìåíåíèÿ ïðîòèâîøîêîâîãî êî-
ñòþìà (ÏØÊ) «Êàøòàí», êîòîðûé 
áûë ðàçðàáîòàí â ÍÈÈ ñêîðîé ïî-
ìîùè èì. Í.Â. Ñêëèôîñîâñêîãî 
ñîâìåñòíî ñ ÍÏÏ «Çâåçäà». Êëè-
íè÷åñêèå èñïûòàíèÿ åãî ïðîõîäèëè 
â óñëîâèÿõ áîåâûõ äåéñòâèé â Ïðè-
äíåñòðîâüå, Òàäæèêèñòàíå, è îíè 
ïîêàçàëè åãî âûñîêóþ íàäåæíîñòü 
[4]. Ïðèíöèï äåéñòâèÿ ÏØÊ «Êàø-
òàí» ñîñòîèò â íàðóæíîé ïíåâìî-
êîìïðåññèè íèæíåé ïîëîâèíû òåëà, 
ïðèâîäÿùåé ê ïåðåðàñïðåäåëåíèþ 
êðîâîòîêà â ïîëüçó âûøåëåæàùèõ 
æèçíåííî âàæíûõ îðãàíîâ [5]. 
Ïðîòèâîøîêîâûé ýôôåêò ðåàëèçó-
åòñÿ ïðè íàäóâàíèè äâóõ íîæíûõ 
è òàçîâîé ñåêöèé ÏØÊ «Êàøòàí» 

äî äîñòèæåíèÿ äàâëåíèÿ 60-80 ìì 
ðò. ñò. Â òå÷åíèå 8-10 ìèíóò ïðî-
èñõîäèò ïåðåðàñïðåäåëåíèå êðîâè 
èç íèæíèõ êîíå÷íîñòåé è òàçà â 
âåðõíþþ ïîëîâèíó òåëà. Ýòî ñî-
îòâåòñòâóåò òðàíñôóçèè 1,5-2 ë àó-
òîêðîâè [6], ÷òî ñîïðîâîæäàåòñÿ 
ïîâûøåíèåì ñèñòåìíîãî àðòåðèàëü-
íîãî äàâëåíèÿ çà ñ÷åò ïîâûøåíèÿ 
ïåðèôåðè÷åñêîãî ñîïðîòèâëåíèÿ 
ñîñóäîâ íèæíèõ êîíå÷íîñòåé. Ñíè-
æåíèå ñîñóäèñòîé åìêîñòè ïîçâî-
ëÿåò îáåñïå÷èòü ïîòðåáíîñòè êðî-
âîîáðàùåíèÿ ïîñòðàäàâøèõ ìåíü-
øèì îáúåìîì êðîâè. Â ëèòåðàòóðå 
îòìå÷àþò óâåëè÷åíèå ñåðäå÷íîãî 
âûáðîñà âñëåäñòâèå âîçðàñòàíèÿ 
âåíîçíîãî âîçâðàòà êðîâè ê ñåðäöó 
äî îêàçàíèÿ ïîëíîöåííîé âîëåìè÷å-
ñêîé ïîääåðæêè [7], ìåõàíè÷åñêîé 
öåíòðàëèçàöèè êðîâîîáðàùåíèÿ, 
óëó÷øåíèÿ êîðîíàðíîãî è ìîçãîâî-
ãî êðîâîòîêà [8]. Íî ïðè øîêå I ñò. 
îáùåå ïåðèôåðè÷åñêîå ñîïðîòèâëå-
íèå ñîñóäîâ (ÎÏÑÑ) óæå ïîâûøå-
íî çà ñ÷åò êîìïåíñàòîðíûõ ðåàêöèé 
îðãàíèçìà (öåíòðàëèçàöèÿ êðîâîî-
áðàùåíèÿ) è èñïîëüçîâàíèå ÏØÊ 
«Êàøòàí» ñ ìàêñèìàëüíîé êîìïðåñ-
ñèåé 60-80 ìì ðò. ñò. ìîæåò âûçâàòü 
åùå áîëåå âûðàæåííîå óõóäøåíèå 
ìèêðîöèðêóëÿöèè çà ñ÷åò äîïîëíè-
òåëüíîãî ìåõàíè÷åñêîãî ñäàâëåíèÿ 
[3, 8], ÷òî ñòàâèò ïîä ñîìíåíèå öå-
ëåñîîáðàçíîñòü åãî èñïîëüçîâàíèÿ. 
Ïðè øîêå II ñò. êîìïåíñàòîðíûå 
ðåàêöèè îðãàíèçìà «èñòîùàþòñÿ» 
è ïåðåõîäÿò â ôàçó äåêîìïåíñà-
öèè, è â ýòîò ìîìåíò îòìå÷àåòñÿ 
ñíèæåíèå ÎÏÑÑ. Èñïîëüçîâàíèå 
ÏØÊ «Êàøòàí» ñ ðåêîìåíäóåìûì 
ðåæèìîì ïíåâìîêîìïðåññèè ñòàíî-
âèòñÿ îáîñíîâàííûì. Îäíàêî ïðè 
èñïîëüçîâàíèè ÏØÊ «Êàøòàí» ñ 
êîìïðåññèåé â íîæíûõ è òàçîâîé 
ñåêöèÿõ 60-80 ìì ðò. ñò., â áðþø-
íîé – äî 60 ìì ðò. ñò., ïîìèìî 
ïîëîæèòåëüíîãî ïðîòèâîøîêîâîãî 
ýôôåêòà, èìååò è ðÿä íåäîñòàòêîâ: 
ïðè êîìïðåññèè â áðþøíîé ñåêöèè 
áîëåå 60 ìì ðò. ñò. íàáëþäàåòñÿ 
ñíèæåíèå óäàðíîãî îáúåìà (ÓÎ) çà 
ñ÷åò ñäàâëåíèÿ íèæíåé ïîëîé âåíû; 
ýòî îãðàíè÷èâàåò âîçìîæíîñòü èñ-
ïîëüçîâàíèÿ ÏØÊ «Êàøòàí» ïðè 
íàðóøåíèè äûõàíèÿ âñëåäñòâèå 
òÿæåëîé òîðàêàëüíîé òðàâìû. Êðî-
ìå òîãî, äëèòåëüíîå èñïîëüçîâàíèå 
ÏØÊ «Êàøòàí» ìîæåò âûçâàòü 
òðîôè÷åñêèå íàðóøåíèÿ òêàíåé, 
ðàçâèòèå êîìïàðòìåíò-ñèíäðîìà 

è â ïîñëåäóþùåì – òÿæåëîãî ðå-
ïåðôóçèîííîãî ñèíäðîìà [3, 5]. 
Ïîýòîìó íåîáõîäèì ïåðåñìîòð ïî-
êàçàòåëåé êîìïðåññèè â ñòîðîíó èõ 
îïòèìèçàöèè.

Ïðè ïðîâåäåíèè ìåæãîñïèòàëü-
íîé òðàíñïîðòèðîâêè âàæíî ó÷èòû-
âàòü íåãàòèâíîå âîçäåéñòâèå äîïîë-
íèòåëüíûõ ñòðåññîâûõ ôàêòîðîâ. 
Íàèáîëåå çíà÷èìîå íåãàòèâíîå âëè-
ÿíèå îêàçûâàåò âèáðàöèÿ – ïðîèñ-
õîäèò ïîâûøåíèå ìûøå÷íîé àêòèâ-
íîñòè, óñèëåíèå îáìåíà âåùåñòâ, 
ïåðåðàñïðåäåëåíèå êðîâîòîêà ñ 
ïåðèôåðè÷åñêîé âàçîêîíñòðèêöèåé 
[9]. Íà ýòîò ôàêòîð, êàê ïðàâèëî, 
íå îáðàùàþò äîëæíîãî âíèìàíèÿ 
èç-çà êðàòêîâðåìåííîñòè òðàíñïîð-
òèðîâêè, íî îí ìîæåò çíà÷èìî ïðî-
âîöèðîâàòü óõóäøåíèå ñîñòîÿíèÿ 
ïîñòðàäàâøèõ. ÏØÊ «Êàøòàí» 
ïîçâîëÿåò çíà÷èòåëüíî ñíèçèòü íå-
ãàòèâíûé ýôôåêò ýòîãî ôàêòîðà 
çà ñ÷åò ñîçäàíèÿ äîïîëíèòåëüíîé 
àìîðòèçàöèè.

Âûñîêàÿ ñëîæíîñòü òðàíñïîðòè-
ðîâêè ïîñòðàäàâøèõ ñ ïîëèòðàâìîé 
âñëåäñòâèå èõ èñõîäíîé òÿæåñòè ñî-
ñòîÿíèÿ ñâèäåòåëüñòâóåò î íåîáõî-
äèìîñòè ñîâåðøåíñòâîâàíèÿ ñïîñî-
áîâ òðàíñïîðòíîé èììîáèëèçàöèè 
ïðè ïðîâåäåíèè ìåæãîñïèòàëüíîé 
òðàíñïîðòèðîâêè äàííîé êàòåãîðèè 
ïîñòðàäàâøèõ.

Öåëü èññëåäîâàíèÿ – îïòèìè-
çàöèÿ ðåæèìîâ ïíåâìîêîìïðåññèè 
ÏØÊ «Êàøòàí» äëÿ ïðîâåäåíèÿ 
òðàíñïîðòíîé èììîáèëèçàöèè ó 
ïîñòðàäàâøèõ ñ ïîëèòðàâìîé ïðè 
ìåæãîñïèòàëüíîé òðàíñïîðòèðîâêå.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ 
ÈÑÑËÅÄÎÂÀÍÈß
Â èññëåäîâàíèå áûëè âêëþ-

÷åíû 35 ïîñòðàäàâøèõ ñ ïîëè-
òðàâìîé. Ìóæ÷èíû ñîñòàâèëè 
24 ïîñòðàäàâøèõ, æåíùèíû – 11. 
Âñå îíè áûëè òðàíñïîðòèðîâàíû 
èç íåñïåöèàëèçèðîâàííûõ ËÏÓ 
Êóçáàññà â ÔÃÁËÏÓ «ÍÊÖÎÇØ» 
ã. Ëåíèíñêà-Êóçíåöêîãî. Ïîêà-
çàíèåì ê ïåðåâîäó ñëóæèëî îò-
ñóòñòâèå ëå÷åáíî-äèàãíîñòè÷åñêèõ 
âîçìîæíîñòåé äëÿ îêàçàíèÿ ñïåöè-
àëèçèðîâàííîé ïîìîùè ïîñòðàäàâ-
øèì ñ ïîëèòðàâìîé. Ñðåäíåå âðåìÿ 
ìåæãîñïèòàëüíîé òðàíñïîðòèðîâêè 
ñîñòàâèëî 152 ± 17 ìèí. Ïåðåâîä 
îñóùåñòâëÿëñÿ â ðàííåì ïåðèîäå 
òðàâìàòè÷åñêîé áîëåçíè (4-5-å ñóò-
êè ïîñëå òðàâìû).
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Êðèòåðèÿìè âêëþ÷åíèÿ ïîñòðà-
äàâøèõ â ïðîãðàììó èññëåäîâàíèÿ 
áûëè: âîçðàñò îò 20 äî 60 ëåò (ñðåä-
íèé âîçðàñò ñîñòàâèë 37 ± 2,1 ëåò), 
ÿñíîå ñîçíàíèå, íàëè÷èå ïåðåëîìîâ 
êîñòåé òàçà è/èëè íèæíèõ êîíå÷-
íîñòåé, òÿæåñòü ïîâðåæäåíèÿ ïî 
øêàëå ISS ≥ 14 áàëëîâ [2], ñîñòî-
ÿíèå ïî øêàëå îöåíêè òÿæåñòè ñî-
ñòîÿíèÿ ïðè ïîëèòðàâìå H. Pape 

– êîìïåíñèðîâàííîå [10].
Êðèòåðèÿìè èñêëþ÷åíèÿ ïîñòðà-

äàâøèõ èç ïðîãðàììû èññëåäîâà-
íèÿ áûëè: ïðîäîëæàþùååñÿ êðîâî-
òå÷åíèå, íàëè÷èå òðàâìàòè÷åñêîãî 
øîêà, íàëè÷èå äîïîëíèòåëüíûõ 
ïîâðåæäåíèé (×ÌÒ, òîðàêàëüíàÿ 
òðàâìà, àáäîìèíàëüíàÿ òðàâìà), 
íàëè÷èå ñîïóòñòâóþùåé ïàòîëîãèè 
â ñòàäèè äåêîìïåíñàöèè.

Âñå ïîñòðàäàâøèå áûëè ðàçäåëå-
íû íà òðè ãðóïïû. Â ïåðâóþ ãðóïïó 
âîøëè 5 ïîñòðàäàâøèõ, âî âòîðóþ 
è òðåòüþ – ïî 15 ïîñòðàäàâøèõ. Â 
ïåðâîé ãðóïïå ïíåâìîêîìïðåññèÿ 
ñîñòàâèëà 30 ìì ðò. ñò., âî âòîðîé 

– 40 ìì ðò. ñò., â òðåòüåé – 50 ìì 
ðò. ñò.

Âîñïîëíåíèå îáúåìà öèðêóëè-
ðóþùåé êðîâè (ÎÖÊ) â ãðóïïàõ 
ïðîâîäèëîñü â òå÷åíèå ïðåäûäó-
ùèõ 4–5 ñóòîê, ïðè êóïèðîâàíèè 
ñòðåññ-øîêîâûõ ðåàêöèé [11]. Âñåì 
ïîñòðàäàâøèì âî âðåìÿ ìåæãîñïè-
òàëüíîé òðàíñïîðòèðîâêè ïðîâîäè-
ëàñü èíôóçèÿ êðèñòàëëîèäíûõ ðàñ-
òâîðîâ (0,9 % ð-ð NaCl, ð-ð Ðèí-
ãåðà) â îáúåìå 440,0 ± 112,0 ìë, 
âîñïîëíåíèå ôèçèîëîãè÷åñêèõ ïî-
òðåáíîñòåé.

ÏØÊ «Êàøòàí» ïðè òðàíñïîðòè-
ðîâêå èñïîëüçîâàëñÿ íå ñ ïðîòèâî-
øîêîâîé öåëüþ, à äëÿ ïðîâåäåíèÿ 
èììîáèëèçàöèè êîñòåé íèæíèõ 
êîíå÷íîñòåé è òàçà. Äëÿ ýòîãî èñ-
ïîëüçîâàëñÿ ÏØÊ «Êàøòàí»-1Ä, 
â ñîñòàâ êîòîðîãî âõîäèò äèñòðàê-
öèîííàÿ øèíà, îáåñïå÷èâàþùàÿ 
íàäåæíóþ èììîáèëèçàöèþ ïðè 
ïåðåëîìàõ íèæíèõ êîíå÷íîñòåé è 
ðåïîçèöèþ êîñòíûõ îòëîìêîâ çà 
ñ÷åò îñåâîé òÿãè äî 10 êã, òàêæå 
èñïîëüçîâàëèñü ðàçëè÷íûå ðåæèìû 
íèçêîé ïíåâìîêîìïðåññèè 30, 40 è 
50 ìì ðò. ñò., äëÿ äîñòèæåíèÿ ýô-
ôåêòèâíîé áîêîâîé ñòàáèëèçàöèè.

Âñåì ïàöèåíòàì ïåðåä óêëàäêîé â 
ÏØÊ «Êàøòàí» ïðîâîäèëîñü îáå-
çáîëèâàíèå íàðêîòè÷åñêèìè àíàëü-
ãåòèêàìè (ïðîìåäîë 2 % – 1 ìë 
â/ì, ìîðôèí 1 % – 1 ìë â/ì). Ïî 

ïîêàçàíèÿì âî âðåìÿ òðàíñïîðòè-
ðîâêè ïðîâîäèëîñü äîïîëíèòåëü-
íîå îáåçáîëèâàíèå íàðêîòè÷åñêèìè 
àíàëüãåòèêàìè.

Äëÿ îöåíêè íàäåæíîñòè èììî-
áèëèçàöèè ïðè ìåæãîñïèòàëüíîé 
òðàíñïîðòèðîâêå èñïîëüçîâàëñÿ 
ðåíòãåíîëîãè÷åñêèé ìåòîä èññëåäî-
âàíèÿ. Âñåì ïîñòðàäàâøèì ïîñëå 
íàëîæåíèÿ ÏØÊ «Êàøòàí» ïðîâî-
äèëàñü ðåíòãåíîãðàôèÿ ìåñò ïåðå-
ëîìîâ êîñòåé íèæíèõ êîíå÷íîñòåé 
è òàçà, òàêîå æå èññëåäîâàíèå âû-
ïîëíÿëîñü â ñïåöèàëèçèðîâàííîì 
òðàâìàòîëîãè÷åñêîì öåíòðå ïî-
ñëå çàâåðøåíèÿ ìåæãîñïèòàëüíîé 
òðàíñïîðòèðîâêè.

Äëÿ îöåíêè âûðàæåííîñòè áî-
ëåâîãî ñèíäðîìà ïðè ìåæãîñïè-
òàëüíîé òðàíñïîðòèðîâêå èñïîëü-
çîâàëàñü 5-áàëëüíàÿ âåðáàëüíàÿ 
ðåéòèíãîâàÿ øêàëà îöåíêè áîëè 

– VRS (Verbal Rating Scale) [12]. 
Ýòà øêàëà ïîçâîëÿåò îöåíèòü èí-
òåíñèâíîñòü âûðàæåííîñòè áîëè 
ïóòåì êà÷åñòâåííîé ñëîâåñíîé 
îöåíêè. Èíòåíñèâíîñòü áîëè îöå-
íèâàëàñü ïî ïðåäâàðèòåëüíî ñî-
ãëàñîâàííîé ñ ïàöèåíòîì áàëëü-
íîé ñèñòåìå â äèàïàçîíå îò 0 äî 
4 áàëëîâ: 0 – íåò áîëè, 1 – ñëàáàÿ 
áîëü, 2 – áîëü ñðåäíåé èíòåíñèâ-
íîñòè, 3 – ñèëüíàÿ áîëü, 4 – î÷åíü 
ñèëüíàÿ áîëü.

Âî âðåìÿ òðàíñïîðòèðîâêè âñåì 
ïàöèåíòàì ïðîâîäèëñÿ ìîíèòîðèíã 
ÀÄ è ×ÑÑ.

Ñòàòèñòè÷åñêóþ îáðàáîòêó ìàòå-
ðèàëà âûïîëíÿëè ñ èñïîëüçîâàíèåì 
ïðèëîæåíèÿ Microsoft Excel è ïðî-
ãðàììû Statistica 6. Äëÿ êîëè÷å-
ñòâåííûõ ïåðåìåííûõ ïðîâîäèëñÿ 
òåñò íà íîðìàëüíîñòü ðàñïðåäåëå-
íèÿ ñ ïîìîùüþ êðèòåðèÿ Øàïèðî-
Óèëêà. Ïåðåìåííûå îïèñûâàëèñü 
ñðåäíåàðèôìåòè÷åñêèì çíà÷åíèåì 
(Ì), ñòàíäàðòíîé îøèáêîé ñðåäíå-
ãî (m). Äëÿ îöåíêè ïîëó÷åííûõ ðå-
çóëüòàòîâ èñïîëüçîâàëè t-êðèòåðèé 
Ñòüþäåíòà. Êðèòè÷åñêèé óðîâåíü 
çíà÷èìîñòè ïðè ïðîâåðêå ãèïîòåç 
«p» ïðèíèìàëñÿ ðàâíûì 0,05. Ïðè 
óðîâíå p > 0,05 ïðèíèìàëàñü íóëå-
âàÿ ãèïîòåçà.

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ
Íà íà÷àëüíîì ýòàïå èññëåäîâàíèÿ, 

ïîñëå ïðîâåäåíèÿ òðàíñïîðòèðîâîê 
5 ïîñòðàäàâøèõ ñ ïíåâìîêîìïðåñ-
ñèåé 30 ìì ðò. ñò., ó 4 èç íèõ ïðè 
ðåíòãåíîëîãè÷åñêîì èññëåäîâàíèè 

âûÿâëåíî äîïîëíèòåëüíîå áîêî-
âîå ñìåùåíèå êîñòíûõ îòëîìêîâ. 
Òàêæå ó âñåõ ïîñòðàäàâøèõ ïðè 
ìåæãîñïèòàëüíîé òðàíñïîðòèðîâêå 
îòìå÷àëñÿ âûðàæåííûé áîëåâîé 
ñèíäðîì (2,8 áàëëà ïî øêàëå VRS), 
÷òî ïîòðåáîâàëî äîïîëíèòåëüíîãî 
ïðèìåíåíèÿ íàðêîòè÷åñêèõ àíàëü-
ãåòèêîâ. Ó÷èòûâàÿ ïîëó÷åííûå 
äàííûå, äàëüíåéøåå èññëåäîâàíèå 
ó ïåðâîé ãðóïïû ïîñòðàäàâøèõ áû-
ëî ïðåêðàùåíî.

Ïðè èññëåäîâàíèè ïíåâìîêîìïðå-
ñèè ñ äàâëåíèåì 40 è 50 ìì ðò. ñò. 
ïðè ðåíòãåíîëîãè÷åñêîì êîíòðîëå 
ïîñëå çàâåðøåíèÿ ìåæãîñïèòàëü-
íîé òðàíñïîðòèðîâêè äîïîëíèòåëü-
íîãî ñìåùåíèÿ êîñòíûõ îòëîìêîâ 
çàðåãèñòðèðîâàíî íå áûëî, ÷òî 
ñâèäåòåëüñòâîâàëî î íàäåæíîñòè 
ïðîâîäèìîé òðàíñïîðòíîé èììîáè-
ëèçàöèè.

Îäíàêî ïðè èññëåäîâàíèè âûðà-
æåííîñòè áîëåâîãî ñèíäðîìà, ïðè 
êîìïðåññèè 50 ìì ðò. ñò. îòìå÷àåò-
ñÿ áîëüøàÿ åãî èíòåíñèâíîñòü ïî 
ñðàâíåíèþ ñ êîìïðåññèåé 40 ìì ðò. 
ñò. (òàáë. 1).

Òàêæå âî âðåìÿ ïðîâîäèìîãî èñ-
ñëåäîâàíèÿ áûëî îòìå÷åíî, ÷òî ê 
êîíöó ìåæãîñïèòàëüíîé òðàíñïîð-
òèðîâêè äàííûå ðåæèìû êîìïðåñ-
ñèè (40 è 50 ìì ðò. ñò.) íàä íåïî-
âðåæäåííîé êîíå÷íîñòüþ ñîçäàþò 
äîïîëíèòåëüíûé äèñêîìôîðò äëÿ 
ïîñòðàäàâøåãî â âèäå ïîÿâëåíèÿ 
ïàðåñòåçèé, áîëåâûõ îùóùåíèé, 
îòñóòñòâèÿ âîçìîæíîñòè ñìåíèòü 
âûíóæäåííîå ïîëîæåíèå êîíå÷íî-
ñòè, ÷óâñòâî çàòðóäíåíèÿ äûõàíèÿ 
(ïðè êîìïðåññèè áðþøíîé ñåê-
öèè). Ñíèæåíèå êîìïðåññèè íàä 
íåïîâðåæäåííûìè êîíå÷íîñòÿìè è 
â áðþøíîé ñåêöèè äî 15-20 ìì ðò. 
ñò. ïîçâîëèëî íèâåëèðîâàòü äàí-
íûé äèñêîìôîðò. Â òî æå âðåìÿ 
ïíåâìàòè÷åñêàÿ «ïîäóøêà», ðîëü 
êîòîðîé èãðàë ïðîòèâîøîêîâûé 
êîñòþì «Êàøòàí», ïîçâîëÿëà ñíè-
çèòü ýôôåêò âèáðàöèè, êîòîðûé 
âîçíèêàë ïðè äâèæåíèè ðåàíèìî-
áèëÿ ïî äîðîãå, ïîçâîëÿëà ïîñòðà-
äàâøèì îöåíèòü åå êàê äîïîëíè-
òåëüíûé êîìôîðò ïðè òðàíñïîðòè-
ðîâêå.

Ïðè ïåðâè÷íîì îñìîòðå â íåñïå-
öèàëèçèðîâàííûõ ËÏÓ ó ïîñòðà-
äàâøèõ îáåèõ ãðóïï ïîêàçàòåëè ÀÄ 
áûëè â ïðåäåëàõ íîðìàëüíûõ çíà-
÷åíèé, îòìå÷àëàñü óìåðåííàÿ òàõè-
êàðäèÿ (òàáë. 2).
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Ïðè ïðîâåäåíèè ìåæãîñïèòàëü-
íîé òðàíñïîðòèðîâêè ïîêàçàòåëè 
ÀÄ îñòàâàëèñü ñòàáèëüíûìè, îä-
íàêî ïîñëå åå çàâåðøåíèÿ îíè áû-
ëè ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìî âûøå â 
òðåòüåé ãðóïïå, ãäå èñïîëüçîâàëàñü 
êîìïðåññèÿ 50 ìì ðò. ñò., ÷òî êîñ-
âåííî ñâèäåòåëüñòâîâàëî î áîëåå 
âûðàæåííîì áîëåâîì ñèíäðîìå. Âî 
âðåìÿ ïðîâåäåíèÿ ìåæãîñïèòàëü-
íîé òðàíñïîðòèðîâêè è ïîñëå åå 
çàâåðøåíèÿ ó ïîñòðàäàâøèõ îáåèõ 
ãðóïï ñîõðàíÿëàñü óìåðåííàÿ òà-
õèêàðäèÿ, ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìîãî 

ðàçëè÷èÿ ïî äàííîìó ïîêàçàòåëþ 
ïîëó÷åíî íå áûëî (òàáë. 2).

Óõóäøåíèÿ ñîñòîÿíèÿ ïîñòðàäàâ-
øèõ ñ ïîëèòðàâìîé è ëåòàëüíûõ 
èñõîäîâ âî âðåìÿ ïðîâåäåíèÿ ìåæ-
ãîñïèòàëüíîé òðàíñïîðòèðîâêè íå 
áûëî.

ÇÀÊËÞ×ÅÍÈÅ
Ïðè ìåæãîñïèòàëüíîé òðàíñïîð-

òèðîâêå ïîñòðàäàâøèõ â êîìïåí-
ñèðîâàííîì ñîñòîÿíèè íåîáõîäèìî 
ïåðåñìîòðåòü ðåæèìû ïíåâìîêîì-
ïðåññèè ïðîòèâîøîêîâîãî êîñòþìà 

«Êàøòàí». Îïòèìàëüíûì ðåæèìîì 
êîìïðåññèè íàä ïîâðåæäåííûìè 
÷àñòÿìè òåëà ìîæåò áûòü äàâëåíèå 
40 ìì ðò. ñò., â îñòàëüíûõ ñåêöèÿõ 
îíî íå äîëæíî ïðåâûøàòü 15-20 ìì 
ðò. ñò. Äàííûå ðåæèìû ïíåâìîêîì-
ïðåññèè ïîçâîëÿþò îáåñïå÷èòü íà-
äåæíóþ èììîáèëèçàöèþ ïðè ïåðå-
ëîìàõ êîñòåé íèæíèõ êîíå÷íîñòåé 
è òàçà, ïðîôèëàêòèðîâàòü âîçìîæ-
íîå íàðóøåíèå ìèêðîöèðêóëÿöèè 
â òêàíÿõ, ðèñê ðàçâèòèÿ êîìïàð-
òìåíò-ñèíäðîìà, à òàêæå ñíèçèòü 
íåãàòèâíîå âëèÿíèå âèáðàöèè.

Таблица 1
Динамика оценки боли у пострадавших с политравмой при межгоспитальной транспортировке (М ± m)

Table 1
Dynamics of pain estimation in patients with polytrauma during interhospital transport (M ± m)

Параметры 
компрессии
Compression 
parameters

При первичном 
осмотре

During primary 
examination

После 
иммобилизации

After 
immobilization

1-й час 
транспортировки

1st hour of 
transport

2-й час 
транспортировки

2d hour  
of transport

После 
транспортировки

After  
transport

40 мм рт. ст.
40 mm Hg

1,27 ± 0,18 0,8 ± 0,11* 1,13 ± 0,09* 1,43 ± 0,13* 1,47 ± 0,13

50 мм рт. ст.
50 mm Hg

1,13 ± 0,16 0,73 ± 0,12 1,6 ± 0,19* 2,13 ± 0,13* 2,67 ± 0,12

Примечание: * P < 0,05 по сравнению с предыдущим показателем
Note: * P < 0,05 compared to a previous index

Таблица 2
Показатели гемодинамики у пострадавших с политравмой при межгоспитальной транспортировке (М ± m)

Table 2
Hemodynamics indices in patients with polytrauma during interhospital transportation

Показатели

Indices

Перед  

транспортировкой

Before transportation

1-й час транспортировки

The first hour of 

transportation

2-й  час транспортировки

The second hour of 

transportation

После  

транспортировки

After transportation

2 (n = 15) 3 (n = 15) 2 (n = 15) 3 (n = 15) 2 (n = 15) 3 (n = 15) 2 (n = 15) 3 (n = 15)

АД сист. (мм рт. ст.)

Systemic AP (mm Hg)

129,7 ± 1,9 133,3 ± 2,1 123,4 ± 1,7 128,1 ± 1,8 128,1 ± 1,3* 132,7 ± 1,4 130,7 ± 0,9* 141,6 ± 0,9

АД диаст. (мм рт. ст.)

Diastolic AP (mm Hg)

82,4 ± 1,8 84,6 ± 1,5 77,9 ± 1,8 79,4 ± 1,3 80,9 ± 1,5 83,7 ± 0,9 83,7 ± 1,3* 90,1 ± 0,6

АД средн. (мм рт. ст.)

Mean AP (mm Hg)

97,8 ± 1,7 100,5 ± 1,7 92,7 ± 1,6 95,3 ± 1,3 96,3 ± 1,2* 99,7 ± 1 99 ± 0,9* 107 ± 0,6

ЧСС (мин-1)

HR (min-1)

95,1 ± 1,5 94,7 ± 1,7 95,5 ± 1,5 97,8 ± 1,7 94,5 ± 1,3 98,6 ± 1,4 96,5 ± 1,4 104,2 ± 1,1

ЛИТЕРАТУРА / REFERENCES:

1. Agadzhanyan VV, Pronskikh AA, Ustyantseva IM, Agalaryan AK, 

Kravtsov SA, Krylov YM et al. Polytrauma. Novosibirsk : Nauka 

Publ., 2003. 492 p. Russian (Агаджанян В.В., Пронских А.А., Ус-

тьянцева И.М., Агаларян А.Х., Кравцов С.А., Крылов Ю.М. и др. 

Политравма. Новосибирск : Наука, 2003. 492 с.)

2. Shatalin AV, Kravtsov SA, Agadzhanyan VV. The main factors in-

fluencing on mortality in patients with polytrauma transported to 

specialized traumatology center. Polytrauma. 2012; (3): 17-22. Ru-

ssian (Шаталин А.В., Кравцов. С.А., Агаджанян В.В. Основные 

факторы, влияющие на летальность у пациентов с политрав-

мой, транспортированных в специализированный травматоло-

гический центр // Политравма. 2012. № 3. С. 17-22.)

3. Didenko AA. Development of Kashtan anti-shock suit ant its effi-

ciency evaluation in laboratory tests and clinical practice. Abstracts 

diss. cand. med. sci. Moscow, 1996. 19 p. Russian (Диденко А.А. 

Разработка противошокового костюма «Каштан» и оценка его 

эффективности в лабораторных испытаниях и клинической 



№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014 25

Анестезиология и реаниматология 15 - 25

практике : автореф. дис. … канд. мед. наук. Москва, 1996. 

19 с.)

4. Sokolov VA, Makarov SA. Experience of using Kashtan anti-shock 

suit in conditions of military actions. Military medical journal. 1995; 

316 (10): 72–74. Russian (Соколов В.А., Макаров С.А. / Опыт 

применения противошокового костюма «Каштан» в условиях 

боевых действий // Военно-медицинский журнал. – 1995. – Т. 

316, № 10. С. 72-74.)

5. Ivanov VI, Tatyanchenko VK, Elfimov AL, et al. Evaluation of sever-

ity degree of course of acute intratissual hypertensive syndrome 

(AIHS). In: Human and his health : the materials of X Russian 

national congress. St. Petersburg, 2005. p. 44-45. Russian (Ива-

нов В.И., Татьянченко В.К., Елфимов A.Л. и др. Оценка степени 

тяжести течения острого внутритканевого гипертензионного 

синдрома (ОВГТС) // Человек и его здоровье : материалы X 

Российского национального конгресса. СПб., 2005. С. 44-45.)

6. Singaevsky AB, Malykh IY. Treatment of severe trauma. In: Actual 

problems of modern severe trauma : the abstracts from the All-

Russian scientific practical conference. St. Petersburg, 2001. p. 

106-107. Russian (Сингаевский А.Б., Малых И.Ю. Лечение тя-

желой травмы // Актуальные проблемы современной тяжелой 

травмы : тезисы Всерос. научно-практ. конф. СПб., 2001. С. 

106–107.) 

7. Pikovsky VY, Storozhenko IN, Sud’in VI, Artamoshina MP, Petrov AV. 

The study of antihypotensive action mechanisms of the anti-shock 

suit in patients with traumatic shock. Anesthesiology and criti-

cal care medicine. 1995. (1): 22–25. Russian (Пиковский В.Ю., 

Стороженко И.Н., Судьин В.И., Артамошина М.П., Петров О.В. 

Изучение механизмов антигипотензивного действия противо-

шокового костюма у пострадавших с травматическим шоком 

// Анестезиология и реаниматология. 1995. № 1. С. 22-25.)

8. McSwain NE, White RD, Paturas JL, Metcalf WR. The basic EMT: 

Comprehensive prehospital patient care. St. Louis, 1997. 824 p.

9. Shatalin AV, Agadzhanyan VV, Kravtsov SA, Skopintsev DA. Preven-

tion of stress factors during interhospital transport of patients with 

polytrauma. In: New technologies in military field surgery and sur-

gery of injuries in peace time. St. Petersburg, 2006. p. 347. Russian 

(Шаталин А.В., Агаджанян В.В., Кравцов С.А., Скопинцев Д.А. 

Профилактика стресс-факторов при межгоспитальной транс-

портировке пациентов с политравмой // Новые технологии в 

военно-полевой хирургии и хирургии повреждений мирного 

времени. СПб., 2006. С. 347.)

10. Agadzhanyan VV, Kravtsov SA, Shatalin AV, Skopintsev DA. Crite-

ria for evaluation of severity of state in patients with polytrauma 

during interhospital transportation. Polytrauma; 2011. (1): 5-11. 

Russian (Агаджанян В.В., Кравцов С.А., Шаталин, А.В., Скопин-

цев Д.А Критерии оценки тяжести состояния пациентов с поли-

травмой при межгоспитальной транспортировке // Политравма. 

2011. № 1. С. 5-11.)

11. Kravtsov SA, Skopintsev DA, Shatalin AV. Influence of infusion therapy 

on hemodynamics in patients with polytrauma during interhospital 

transportation. Polytrauma. 2011; (2): 36-41. Russian (Кравцов С.А., 

Скопинцев Д.А., Шаталин А.В. Влияние инфузионной терапии на 

гемодинамику у пострадавших с политравмой при межгоспиталь-

ной транспортировке // Политравма. 2011. № 2. С. 36-41.)

12. Breivik H, Borchgrevink PC, Allen SM, Rosseland LA, Romundstad L, 

Hals EK, et al. Assessment of pain. Br. J. Anaesth. 2008; 101 (1): 

17-24. 

Сведения об авторах:

Скопинцев Д.А., врач анестезиолог-реаниматолог, отделение 

реанимации и интенсивной терапии, Федеральное государственное 

бюджетное лечебно-профилактическое учреждение «Научно-кли-

нический центр охраны здоровья шахтеров», г. Ленинск-Кузнецкий, 

Россия.

Кравцов С.А., д.м.н., заведующий центром реанимации, интен-

сивной терапии и анестезиологии, Федеральное государственное 

бюджетное лечебно-профилактическое учреждение «Научно-кли-

нический центр охраны здоровья шахтеров», г. Ленинск-Кузнецкий, 

Россия.

Шаталин А.В., д.м.н., заведующий отделением реанимации и 

интенсивной терапии, Федеральное государственное бюджетное ле-

чебно-профилактическое учреждение «Научно-клинический центр 

охраны здоровья шахтеров», г. Ленинск-Кузнецкий, Россия.

Адрес для переписки:

Скопинцев Д.А., 7-й микрорайон, № 9, г. Ленинск-Кузнецкий, Ке-

меровская область, Россия, 652509

Федеральное государственное бюджетное лечебно-профилакти-

ческое учреждение « Научно-клинический центр охраны здоровья 

шахтеров»

Тел: + 7 (384-56) 2-40-11

E-mail: info@gnkc.kuzbass.net

Information about authors:

Skopintsev D.A., anesthesiologist-resuscitator, department of resus-

citation and intensive care, Federal Scientific Clinical Center of Miners’ 

Health Protection, Leninsk-Kuznetsky, Russia.

Kravtsov S.A., MD, PhD, head of center of resuscitation, intensive 

care and anesthesiology, Federal Scientific Clinical Center of Miners’ 

Health Protection, Leninsk-Kuznetsky, Russia.

Shatalin A.V., MD, PhD, head of center of resuscitation and intensive 

care, Federal Scientific Clinical Center of Miners’ Health Protection, Len-

insk-Kuznetsky, Russia.

Address for correspondence:

Skopintsev D.A., 7th district, 9, Leninsk-Kuznetsky, Kemerovo region, 

Russia, 652509

Federal Scientific Clinical Center of Miners’ Health Protection

Tel: + 7 (384-56) 2-40-11

E-mail: info@gnkc.kuzbass.net



ПОЛИТРАВМА26 ПОЛИТРАВМАПОЛИТРАВМА

ХИРУРГИЧЕСКАЯ ТАКТИКА  
ЛЕЧЕНИЯ ХРОНИЧЕСКОГО ЛАРИНГИТА  
У ШАХТЕРОВ
TACTICS OF SURGICAL TREATMENT OF CHRONIC LARYNGITIS IN MINERS

Проведено хирургическое лечение 249 больных с хроническим ларинги-

том. У 167 больных (67,1 ± 3,1 %) первой подгруппы эндоларингеальная 

операция проведена при непрямой ларингоскопии. У 82 пациентов (32,9 

± 3,1 %) второй подгруппы эндоларингеальное вмешательство выполне-

но при прямой микроларингоскопии. При нечеткой границе поражения, 

перед операцией, при помощи специально разработанного нами устрой-

ства проводилось окрашивание измененных участков слизистой обо-

лочки гортани. Сравнение исходов лечения в двух группах проводилось 

с применением критерия Хи-квадрат (χ² = 4,05 с 1 степенью свободы: 

p = 0,05).

Цель исследования – определить тактику эффективного хирургическо-

го лечения хронического ларингита у шахтеров.

Материалы и методы. В настоящее исследование были включены 

249 шахтеров с хроническим ларингитом, которым проведены эндоларин-

геальные операции. Все больные были разделены на две группы, стати-

стически достоверно (p = 0,445; p = 0,574) не отличавшиеся по возрасту 

и полу. Процесс распределения пациентов по группам проводили при ис-

пользовании компьютерных рандомизированных кодов (простая рандо-

мизация). Исследование являлось открытым, когортным, проспективным, 

продленным, рандомизированным, контролируемым. Вид рандомизации: 

простая (четные, нечетные). Отбор пациентов проводился согласно кри-

териям «включения, исключения».

Выводы. Количество больных с хроническим ларингитом в Кузбассе, в 

особенности среди шахтеров, велико и составляет 6,7 % от всех пациен-

тов оториноларингологических отделений.

При проведении операции под местной анестезией при помощи гортан-

ного выкусывателя типа «Кордес» удается добиться полного выздоров-

ления у 63,3 ± 1,3 %.

Применение предлагаемого способа хирургического лечения хрониче-

ского ларингита позволяет значительно увеличить количество больных 

с выздоровлением и добиться полного выздоровления у 81,7 ± 0,7 % 

пациентов, снизить процент пациентов с развитием у них в дальнейшем 

злокачественного процесса в гортани.

Ключевые слова: хронический ларингит; хирургическое лечение; ми-

крохирургическая техника.

Surgical treatment of 249 patients with chronic laryngitis was performed. 

167 patients (67,1 ± 3,1 %) of the first subgroup received endolaryngeal 

surgery with indirect laryngoscopy. 82 patients (32,9 ± 3,1 %) of the 

second subgroup received endolaryngeal intervention under direct mi-

crolaryngoscopy. In case of indeterminate borders of a lesion the stain-

ing of altered larynx mucosa sections was performed using the special 

device developed by us. The comparison of treatment outcomes in two 

groups was conducted with Chi-square test (χ² = 4,05 with 1 degree of 

freedom: p = 0,05).

Objective – to determine the tactics of effective surgical treatment of 

chronic laryngitis in miners.

Materials and methods. The present study included 249 miners with 

chronic laryngitis for which endolaryngeal operations were carried out. 

All patients were divided into two groups with statistical significance 

(p = 0,445, p = 0,574) and without differences according to age and 

sex. The process of distribution of patients into groups was conducted 

using computer randomized codes (simple randomization). The study 

was open, cohort, prospective, extended, randomized and controlled. 

The type of randomization was simple (odd, even). Patient selection was 

conducted according to the inclusion and exclusion criteria.

Conclusion. The number of patients with chronic laryngitis in Kuzbass, 

particularly among miners, is great and includes 6,7 % of all patients in 

otorhinolaryngological departments. When conducting operations under 

local anesthesia with guttural corneoscleral punch like «Cordes» one 

can achieve full recovery in 63,3 ± 1,3 %. The application of the pro-

posed method of surgical treatment of chronic laryngitis can significant-

ly increase the number of patients with recovery, achieve full recovery 

in 81,7 ± 0,7 % of patients and reduce the percentage of patients with 

further malignant process in the larynx.

Key words: chronic laryngitis; surgical treatment; microsurgical tech-

nique.

Ðàñïðîñòðàíåííîñòü õðîíè÷åñêî-
ãî ëàðèíãèòà â ãðóïïå ïðîôåñ-

ñèîíàëüíîãî ðèñêà äîñòèãàåò 34 %, 
à ñðåäè âñåé ïàòîëîãèè óõà, ãîðëà 
è íîñà 8,4-10 %. Õðîíè÷åñêèé ëà-
ðèíãèò ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé ñòîéêèå 
òðîôè÷åñêèå è ìîðôîëîãè÷åñêèå 
èçìåíåíèÿ â òêàíÿõ ãîðòàíè ñ íà-
ðóøåíèÿìè èííåðâàöèè, êðîâîî-

áðàùåíèÿ è ñåêðåöèè. Ýòî çàáîëå-
âàíèå ñóùåñòâåííî ñíèæàåò êà÷å-
ñòâî æèçíè ïàöèåíòîâ, ïðè÷åì çà-
÷àñòóþ ñòðàäàþò àñïåêòû íå òîëüêî 
ìåäèöèíñêîãî, íî è ñîöèàëüíîãî 
õàðàêòåðà. Ïèê çàáîëåâàåìîñòè îò-
ìå÷àåòñÿ ó íàèáîëåå òðóäîñïîñîá-
íûõ ëèö, ñðåäíèé âîçðàñò êîòîðûõ 
ñîñòàâëÿåò 45 ëåò. Ñëåäóåò îòìå-

òèòü, ÷òî ñîîòíîøåíèå ìóæ÷èí è 
æåíùèí, ñòðàäàþùèõ ýòèì çàáîëåâà-
íèåì, íàõîäèòñÿ â ïðîïîðöèè 2 : 1. 
Â ñòðóêòóðå áîëüíûõ õðîíè÷åñêèì 
ëàðèíãèòîì ñðåäè ïîæèëûõ ëþäåé 
òàêæå ïðåîáëàäàþò ìóæ÷èíû [1]. 
Îñíîâíûìè ôàêòîðàìè, ñïîñîá-
ñòâóþùèìè ðàçâèòèþ õðîíè÷åñêî-
ãî ëàðèíãèòà ó øàõòåðîâ ÿâëÿþòñÿ: 
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êóðåíèå, íåïîëíîöåííîå è íåðàöè-
îíàëüíîå ïèòàíèå, êîíòàêò ñ óãîëü-
íî-ïîðîäíîé ïûëüþ, èçìåíåíèå ãà-
çîâîãî ñîñòàâà âîçäóõà (ñíèæåíèå 
ñîäåðæàíèÿ êèñëîðîäà, óâåëè÷åíèå 
êîíöåíòðàöèè óãëåêèñëîãî ãàçà, ïî-
ñòóïëåíèå â àòìîñôåðó øàõòû ìå-
òàíà, îêñèäà óãëåðîäà, ñåðîâîäîðî-
äà, ñåðíèñòîãî ãàçà, îêñèäîâ àçîòà, 
âçðûâíûõ ãàçîâ è ò.ä.), ôèçè÷åñêèé 
òðóä, ñèëüíûå ñêâîçíÿêè â øàõòàõ, 
íåðâíî-ïñèõè÷åñêîå ïåðåíàïðÿæå-
íèå [2]. Âñëåäñòâèå íåñáàëàíñèðî-
âàííîãî ïèòàíèÿ âîçíèêàþò àëè-
ìåíòàðíî-çàâèñèìûå çàáîëåâàíèÿ, 
òàêèå êàê çàáîëåâàíèÿ æåëóäî÷íî-
êèøå÷íîãî òðàêòà, â ÷àñòíîñòè ãà-
ñòðîýçîôàãåàëüíàÿ ðåôëþêñíàÿ áî-
ëåçíü. Â ìíîãî÷èñëåííûõ ðàáîòàõ 
îòå÷åñòâåííûõ è çàðóáåæíûõ èñ-
ñëåäîâàòåëåé ïîä÷åðêèâàåòñÿ, ÷òî 
ãàñòðîýçîôàãåàëüíàÿ ðåôëþêñíàÿ 
áîëåçíü (ÃÝÐÁ) ÿâëÿåòñÿ íàèáîëåå 
ðàñïðîñòðàíåííûì çàáîëåâàíèåì 
ïèùåâàðèòåëüíîãî òðàêòà ñîâðå-
ìåííîãî îáùåñòâà è òåñíî ñâÿçàíà 
ñ çàáîëåâàíèÿìè ãîðòàíè è ãëîòêè 
[3].

Ïðîáëåìà ëå÷åíèÿ õðîíè÷åñêîãî 
ëàðèíãèòà çàíèìàåò îñîáîå ìåñòî â 
îòîðèíîëàðèíãîëîãèè èç-çà íåäî-
ñòàòî÷íîé ýôôåêòèâíîñòè ïðîòèâî-
ðåöèäèâíûõ ìåðîïðèÿòèé è îòñóò-
ñòâèÿ åäèíîãî âçãëÿäà íà ïàòîãåíåç 
äàííîãî çàáîëåâàíèÿ.

Êåìåðîâñêàÿ îáëàñòü – ðåãèîí ñ 
âûñîêîé êîíöåíòðàöèåé ñûðüåâûõ 
è ïåðåðàáàòûâàþùèõ ïðîèçâîäñòâ, 
ïî ýêîíîìè÷åñêîìó ïîòåíöèàëó ÿâ-
ëÿåòñÿ êðóïíåéøèì òåððèòîðèàëü-
íî-ïðîèçâîäñòâåííûì êîìïëåêñîì 
Ðîññèéñêîé Ôåäåðàöèè. Ðåãèîí 
äîáûâàåò 57 % ðîññèéñêîãî óãëÿ, 
èçãîòàâëèâàåò 12 % ïðîêàòà è ñòà-
ëè, 55 % ôåððîñïëàâîâ, 69 % ìàãè-
ñòðàëüíûõ ðåëüñîâ, 100 % òðàìâàé-
íûõ ðåëüñîâ, 20 % êîêñà. Â ñâÿçè 
ñ ýòèì Êåìåðîâñêàÿ îáëàñòü ðåçêî 
âûäåëÿåòñÿ îñòðîòîé ýêîëîãè÷å-
ñêèõ ïðîáëåì. Ãîðîä Íîâîêóçíåöê 
çàíèìàåò ïåðâîå ìåñòî ñðåäè ãîðî-
äîâ Êåìåðîâñêîé îáëàñòè ïî âàëî-
âîé ìàññå âûáðîñîâ çàãðÿçíÿþùèõ 
âåùåñòâ îò ñòàöèîíàðíûõ èñòî÷íè-
êîâ (22,8 % îò îáùåé ìàññû âûáðî-
ñîâ). Èç 2734075 æèòåëåé îáëàñòè 
(íà 1 ÿíâàðÿ 2014 ãîäà) áîëåå ïî-
ëîâèíû çàíÿòû âî âðåäíûõ ïðîèç-
âîäñòâàõ, ñëåäñòâèåì ÷åãî ÿâëÿåòñÿ 
âûñîêèé óðîâåíü çàáîëåâàåìîñòè 
äûõàòåëüíûõ ïóòåé íàñåëåíèÿ Êóç-

áàññà, â òîì ÷èñëå è õðîíè÷åñêîãî 
ëàðèíãèòà. Ïîýòîìó íå âûçûâàåò 
ñîìíåíèé, ÷òî èññëåäîâàíèÿ â îò-
íîøåíèè ñâîåâðåìåííîé è òî÷íîé 
äèàãíîñòèêè õðîíè÷åñêîé ïàòîëî-
ãèè ãîðòàíè èìåþò â ïîñëåäíåå âðå-
ìÿ îñîáóþ àêòóàëüíîñòü, òàê êàê ó 
60 % áîëüíûõ ôîíîì äëÿ ðàçâèòèÿ 
îïóõîëåé ãîðòàíè ÿâëÿþòñÿ õðîíè-
÷åñêèå âîñïàëèòåëüíûå ïðîöåññû 
– ëàðèíãèòû [4].

Êóçáàññ – âåäóùèé óãëåäîáû-
âàþùèé ðåãèîí Ðîññèè, íà äîëþ 
êîòîðîãî ïðèõîäèòñÿ 57 % äî-
áû÷è óãëÿ â ñòðàíå. Â íàñòîÿ-
ùåå âðåìÿ â Êóçáàññå äåéñòâóþò 
120 óãëåäîáûâàþùèõ ïðåäïðè-
ÿòèé (63 øàõòû, 57 ðàçðåçîâ è 
42 óãëåïåðåðàáàòûâàþùèõ ïðåäïðè-
ÿòèÿ). Èõ ïðîèçâîäñòâåííàÿ ìîù-
íîñòü ñîñòàâëÿåò 245 ìèëëèîíîâ 
òîíí â ãîä ïî äîáû÷å óãëÿ è 
166 ìèëëèîíîâ òîíí ïî ïåðåðàáîò-
êå. Îáùàÿ ÷èñëåííîñòü òðóäÿùèõ-
ñÿ – 109 òûñ. ÷åëîâåê. Ñðåäíåìå-
ñÿ÷íàÿ ïðîèçâîäèòåëüíîñòü òðóäà 
â óãîëüíîé îòðàñëè ðåãèîíà çà ïî-
ñëåäíèå 15 ëåò âûðîñëà â äâà ðàçà 
è äîñòèãëà 209 òîíí íà ÷åëîâåêà â 
ìåñÿö.

Øàõòåðû-óãîëüùèêè ÷àùå äðó-
ãèõ ïîäâåðæåíû çàáîëåâàíèÿì îð-
ãàíîâ äûõàíèÿ, ñâÿçàííûì ñ âäû-
õàíèåì óãîëüíîé ïûëè. Äëèòåëüíîå 
âîçäåéñòâèå ïîâûøåííûõ êîíöåí-
òðàöèé ïûëè ïðèâîäèò ê âîçíèê-
íîâåíèþ òÿæåëûõ ïðîôåññèîíàëü-
íûõ çàáîëåâàíèé îðãàíîâ äûõàíèÿ 

– ïûëåâîãî áðîíõèòà, à òàêæå õðî-
íè÷åñêîãî ëàðèíãèòà.

Â ïîêàçàòåëÿõ çàáîëåâàåìîñòè ðà-
êîì ãîðòàíè â Êåìåðîâñêîé îáëàñòè 
çà ïîñëåäíèå 10 ëåò îòìå÷àåòñÿ òåí-
äåíöèÿ ê ñíèæåíèþ (ñðåäíåãîäîâîé 
òåìï ïðèðîñòà ñîñòàâèë 1,76 %), ñà-
ìûå íèçêèå ïîêàçàòåëè âûÿâëåíû â 
2009-2010 ãîäàõ. Óäåëüíûé âåñ â 
2009 ãîäó ñîñòàâèë 5,3 ± 0,2 %, â 
2010 ãîäó – 4,8 ± 0,2 %. Â öåëîì 
äèíàìèêà çàáîëåâàåìîñòè çëîêà÷å-
ñòâåííûìè íîâîîáðàçîâàíèÿìè ãîð-
òàíè â Êåìåðîâñêîé îáëàñòè àíàëî-
ãè÷íà òàêîâîé ïî Ðîññèéñêîé Ôåäå-
ðàöèè, íî ïîêàçàòåëè çàáîëåâàåìî-
ñòè ãîðòàíè âûøå. Ñìåðòíîñòü îò 
ðàêà ãîðòàíè çà ïîñëåäíèå 10 ëåò 
ñíèçèëàñü (ñðåäíåãîäîâîé òåìï 
ïðèðîñòà ñîñòàâèë 1,86 %). Äèíà-
ìèêà ïîêàçàòåëåé çàáîëåâàåìîñòè 
è ñìåðòíîñòè ïàöèåíòîâ ñî çëîêà-
÷åñòâåííûìè îïóõîëÿìè ãîðòàíè â 

Êóçáàññå íà ïðîòÿæåíèè 10 ëåò ñî-
îòâåòñòâóåò òàêîâîé â Ðîññèéñêîé 
Ôåäåðàöèè [5].

Ñîãëàñíî ñòàòèñòèêå, çà ïîñëåä-
íèå 3 ãîäà â Êåìåðîâñêîé îáëàñòè 
âïåðâûå âûÿâëåí 421 áîëüíîé ðà-
êîì ãîðòàíè, èç íèõ 72 % íà III è 
IV ñòàäèÿõ çàáîëåâàíèÿ. Íàêîïëåí-
íûé ìåæäóíàðîäíûé îïûò ìèêðî-
ëàðèíãîõèðóðãèè ãîðòàíè ïîçâî-
ëèë ïîäíÿòü íà êà÷åñòâåííî íîâóþ 
ñòóïåíü ðàííþþ äèàãíîñòèêó ðàêà 
ãîðòàíè, ðåøèë ïðîáëåìó ðåàáèëè-
òàöèè ãîëîñà ïðè õèðóðãè÷åñêîì 
ëå÷åíèè îïóõîëåïîäîáíûõ íîâî-
îáðàçîâàíèé è äîáðîêà÷åñòâåííûõ 
îïóõîëåé, à òàêæå äèàãíîñòèêó è 
õèðóðãè÷åñêîå ëå÷åíèå çàáîëåâàíèé 
ãîðòàíè ó âñåõ âîçðàñòíûõ ãðóïï ñ 
ìàêñèìàëüíûì ùàæåíèåì òêàíåé. 
Âìåñòå ñ òåì äî íàñòîÿùåãî âðåìå-
íè îñòàþòñÿ îòêðûòûìè âîïðîñû: 
èç êàêèõ ó÷àñòêîâ ñëèçèñòîé îáî-
ëî÷êè ãîðòàíè íåîáõîäèìî áðàòü 
áèîïñèþ, êàêîâ äîñòàòî÷íûé îáúåì 
óäàëåííûõ òêàíåé? Ðåøåíèå ýòèõ 
âîïðîñîâ, êàê ïðàâèëî, çàâèñèò îò 
èíòóèöèè è îïûòà ëå÷àùåãî âðà÷à, 
÷àñòîòû îòðèöàòåëüíûõ ãèñòîëîãè-
÷åñêèõ îòâåòîâ èç-çà íåïðàâèëüíî 
âûáðàííûõ ó÷àñòêîâ èçìåíåííîé 
ñëèçèñòîé îáîëî÷êè, âûðàæåííîãî 
ãëîòî÷íîãî ðåôëåêñà ó îòäåëüíûõ 
ïàöèåíòîâ, íåáëàãîïðèÿòíîãî àíà-
òîìè÷åñêîãî ñòðîåíèÿ ãîðòàíè. Ðàñ-
ïðîñòðàíåííîñòü ïðîöåññà, âíåø-
íèé âèä ñòðóêòóð ãîðòàíè ÷àñòî 
íå ÿâëÿþòñÿ äîñòàòî÷íî íàäåæíûì 
êðèòåðèåì äëÿ óñòàíîâëåíèÿ ïðà-
âèëüíîãî äèàãíîçà.

Ðÿäîì àâòîðîâ ïðåäëîæåí ìåòîä 
àóòîôëþîðåñöåíòíîé ýíäîñêîïèè, 
èìåþùèé áîëåå âûñîêóþ ÷óâñòâè-
òåëüíîñòü â âûÿâëåíèè èçìåíåíèé 
ãîðòàíè, ÷åì êëàññè÷åñêàÿ ýí-
äîñêîïèÿ. Ôèçè÷åñêèé ïðèíöèï 
ìåòîäà îñíîâàí íà âîçáóæäåíèè 
ñîáñòâåííîé ôëþîðåñöåíöèè (àó-
òîôëþîðåñöåíöèè) ñëèçèñòîé îáî-
ëî÷êè ïîñðåäñòâîì ñâåòà èç ñèíåé 
çîíû îïòè÷åñêîãî ñïåêòðà (375-
440 íì). Ñ ýòîé öåëüþ èñïîëüçóþò 
ñïåöèàëüíûå èñòî÷íèêè ñâåòà, òà-
êèå êàê êñåíîíîâàÿ ëàìïà èëè ïî-
ëóïðîâîäíèêîâûé ëàçåð. Âûñîêàÿ 
òðîïíîñòü ýíäîãåííûõ è ýêçîãåí-
íûõ ëþìèíîôîðîâ ê îïóõîëåâîé 
òêàíè ïîñëóæèëà îñíîâàíèåì ê 
ðàçðàáîòêå äàííîãî ìåòîäà äèô-
ôåðåíöèàëüíîé äèàãíîñòèêè çàáî-
ëåâàíèé ãîðòàíè, ïðåäïîëàãàþùèõ 
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èññëåäîâàíèå âòîðè÷íîé ôëþîðåñ-
öåíöèè, èëè ôëþîðåñöåíöèè òêà-
íåé, ïîñëå ââåäåíèÿ â îðãàíèçì 
èññëåäóåìîãî ôîòîñåíñèáèëèçàòî-
ðîâ, êîòîðûå ïðè âçàèìîäåéñòâèè 
ñ îïðåäåëåííûìè õèìè÷åñêèìè 
ñóáñòðàòàìè êëåòîê ïîâûøàþò 
êâàíòîâûé âûõîä ëþìèíåñöåíöèè. 
Ñ÷èòàåòñÿ, ÷òî ðåãèñòðàöèÿ ïîâû-
øåííîãî óðîâíÿ ôëþîðåñöåíöèè â 
îïðåäåëåííîé îáëàñòè èññëåäóåìî-
ãî îðãàíà ïîçâîëÿåò ñ äîñòàòî÷íîé 
ñòåïåíüþ âåðîÿòíîñòè äèàãíîñòè-
ðîâàòü íàëè÷èå çëîêà÷åñòâåííîãî 
íîâîîáðàçîâàíèÿ [6]. Ê ñîæàëå-
íèþ, ìåòîä äîðîã è òðåáóåò ñïåöè-
àëüíîãî îáîðóäîâàíèÿ. Îäíàêî åãî 
çàòðàòíîñòü è íåäîñòóïíîñòü äëÿ 
áîëüøèíñòâà îòîðèíîëàðèíãîëîãè-
÷åñêèõ îòäåëåíèé Ðîññèè íå äîëæ-
íà ñòàòü ïðåïÿòñòâèåì íà ïóòè ñî-
âåðøåíñòâîâàíèÿ òðàäèöèîííûõ 
ìåòîäîâ õèðóðãè÷åñêîãî ëå÷åíèÿ 
õðîíè÷åñêîãî ëàðèíãèòà.

Öåëü èññëåäîâàíèÿ – îïðåäåëèòü 
òàêòèêó ýôôåêòèâíîãî õèðóðãè÷å-
ñêîãî ëå÷åíèÿ õðîíè÷åñêîãî ëàðèí-
ãèòà ó øàõòåðîâ.

ÌÀÒÅÐÈÀË È ÌÅÒÎÄÛ 
ÈÑÑËÅÄÎÂÀÍÈß
Â íàñòîÿùåå èññëåäîâàíèå áûëî 

âêëþ÷åíî 249 øàõòåðîâ ñ õðîíè÷å-
ñêèì ëàðèíãèòîì, êîòîðûì ïðîâå-
äåíû îïåðàöèè ñ ìàêñèìàëüíûì ñî-
õðàíåíèåì èíòàêòíûõ òêàíåé. Âñå 
áîëüíûå áûëè ðàçäåëåíû íà äâå 
ãðóïïû, ñòàòèñòè÷åñêè äîñòîâåðíî 
(p = 0,445; p = 0,574) íå îòëè÷àâ-
øèåñÿ ïî âîçðàñòó è ïîëó. Ïðîöåññ 
ðàñïðåäåëåíèÿ ïàöèåíòîâ ïî ãðóï-
ïàì ïðîâîäèëè ïðè èñïîëüçîâàíèè 
êîìïüþòåðíûõ ðàíäîìèçèðîâàí-
íûõ êîäîâ (ïðîñòàÿ ðàíäîìèçàöèÿ). 
Èññëåäîâàíèå ÿâëÿëîñü îòêðûòûì, 
êîãîðòíûì, ïðîñïåêòèâíûì, ïðîä-
ëåííûì, ðàíäîìèçèðîâàííûì, êîí-
òðîëèðóåìûì. Âèä ðàíäîìèçàöèè: 
ïðîñòàÿ (÷åòíûå, íå÷åòíûå). Îò-
áîð ïàöèåíòîâ ïðîâîäèëñÿ ñîãëàñíî 
êðèòåðèÿì «âêëþ÷åíèÿ, èñêëþ÷å-
íèÿ».

Êðèòåðèè âêëþ÷åíèÿ â èññëåäî-
âàíèå: 249 ãîñïèòàëèçèðîâàííûõ 
øàõòåðîâ ñ õðîíè÷åñêèì ëàðèíãè-
òîì â âîçðàñòå îò 31 ãîäà äî 50 ëåò, 
êîòîðûì ïðîâåäåíî õèðóðãè÷åñêîå 
ëå÷åíèå.

Êðèòåðèè èñêëþ÷åíèÿ èç èñ-
ñëåäîâàíèÿ: 76 áîëüíûõ, êîòîðûì 
õèðóðãè÷åñêîå ëå÷åíèå íå ïîêàçà-

íî. Äàííàÿ ãðóïïà ïàöèåíòîâ áûëà 
ïðîëå÷åíà êîíñåðâàòèâíî.

Âñå ïàöèåíòû äàëè ñîãëàñèå íà 
ó÷àñòèå â èññëåäîâàíèè. Ïðè ïî-
ñòóïëåíèè â îòäåëåíèÿ áîëüíûì 
ïðîâîäèëñÿ îñìîòð ËÎÐ-îðãàíîâ, 
âèäåîëàðèíãîñêîïèÿ (èñïîëüçîâà-
ëèñü ôèáðîýíäîñêîï è ðèãèäíàÿ 
70° îïòèêà), ïî ïîêàçàíèÿì – ÑÊÒ 
è ÌÐÒ ãîðòàíè è ñòðîáîñêîïèÿ. 
Âñå áîëüíûå ñ õðîíè÷åñêèì ëàðèí-
ãèòîì, îïåðèðîâàííûå ýíäîëàðèí-
ãåàëüíî, áûëè ðàçäåëåíû íà äâå 
ïîäãðóïïû. Â ïåðâóþ ïîäãðóïïó 
âîøëè 167 áîëüíûõ (67,1 ± 3,1 %), 
êîìó ýíäîëàðèíãåàëüíàÿ îïåðàöèÿ 
ïðîâåäåíà ïîä ìåñòíîé àíåñòåçè-
åé, ïðè íåïðÿìîé ëàðèíãîñêîïèè. 
Èçìåíåííûå ó÷àñòêè ñëèçèñòîé 
îáîëî÷êè ãîðòàíè óäàëÿëèñü ïðè 
ïîìîùè ãîðòàííîãî âûêóñûâàòå-
ëÿ òèïà «Êîðäåñ». Âî âòîðîé ïîä-
ãðóïïå áîëüíûõ, ñîñòîÿùåé èç 
82 ïàöèåíòîâ (32,9 ± 3,1 %) ýíäî-
ëàðèíãåàëüíîå âìåøàòåëüñòâî âû-
ïîëíåíî ïîä íàðêîçîì ïðè ïðÿìîé 
ìèêðîëàðèíãîñêîïèè (èñïîëüçîâà-
ëèñü îïåðàöèîííûé ìèêðîñêîï è 
íàáîð ìèêðîèíñòðóìåíòîâ ïî O. K-
leinsasser äëÿ îïåðàöèé íà ãîðòàíè). 
Ó ïàöèåíòîâ ñ íå÷åòêîé ãðàíèöåé 
ïîðàæåíèÿ ïåðåä îïåðàöèåé ïðî-
âîäèëîñü îêðàøèâàíèå èçìåíåííûõ 
ó÷àñòêîâ ñëèçèñòîé îáîëî÷êè ãîð-
òàíè ïðè ïîìîùè ñïåöèàëüíî ðàç-
ðàáîòàííîãî íàìè óñòðîéñòâà. Äàí-
íîå óñòðîéñòâî ñîäåðæèò øïðèö è 
íàñàäêó ñ ðàçúåìîì òèïà «Ëóåð». 
Ïðèíöèï ìåòîäà îñíîâàí íà íàêî-
ïëåíèè êðàñèòåëÿ îïðåäåëåííûìè 
ñóáñòðàòàìè êëåòîê. Îêðàøèâà-
åòñÿ íåèçìåíåííûé íåîðîãîâåâà-
þùèé ýïèòåëèé, êîòîðûé ÷åðåç 
2-3 ñåêóíäû ïîñëå íàíåñåíèÿ êðà-
ñèòåëÿ ïðèîáðåòàåò ÷åðíûé, òåì-
íî-êîðè÷íåâûé èëè çåëåíî-êîðè÷-
íåâûé öâåò. Îáëàñòè ëåéêîïëàêèè 
íå îêðàøèâàþòñÿ. Äàííûé ìåòîä 
âèçóàëèçàöèè ïîçâîëèë ïîëó÷èòü 
áîëåå îáúåêòèâíóþ èíôîðìàöèþ î 
ñîñòîÿíèè ãîðòàíè è ñòåïåíè ðàçâè-
òèÿ ïàòîëîãè÷åñêîãî ïðîöåññà.

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ 
ÈÑÑËÅÄÎÂÀÍÈß
Îöåíêà ðåçóëüòàòîâ ëå÷åíèÿ 

ïðîâîäèëàñü íà îñíîâå ïîâòîðíî-
ãî îáñëåäîâàíèÿ 249 áîëüíûõ ïðè 
åæåãîäíîì îñìîòðå â òå÷åíèå 3 ëåò 
è îñóùåñòâëÿëàñü íà îñíîâàíèè 
êëèíè÷åñêèõ è ýíäîñêîïè÷åñêèõ 

äàííûõ. Êðîìå îöåíêè æàëîá ïà-
öèåíòîâ è äàííûõ íåïðÿìîé ëàðèí-
ãîñêîïèè ïðîâîäèëèñü àíêåòèðîâà-
íèå, îöåíêà èíòåíñèâíîñòè áîëåâî-
ãî ñèíäðîìà ïî âèçóàëüíîé àíàëî-
ãîâîé øêàëå è âèäåîëàðèíãîñêîïèÿ. 
Ïðè ñòàòèñòè÷åñêîé îáðàáîòêå äàí-
íûõ äëÿ êàæäîé âûáîðêè ïðîâåðÿ-
ëè ãèïîòåçó î íîðìàëüíîñòè ðàñïðå-
äåëåíèÿ. Ñòàòèñòè÷åñêàÿ îáðàáîòêà 
ìàòåðèàëà âûïîëíÿëàñü ñ èñïîëüçî-
âàíèåì ïàêåòîâ «STATISTICA 6.1», 
«SPSS 11.0», «INSTAT 2.0». Ðàñ-
ñ÷èòûâàëñÿ îòíîñèòåëüíûé óðîâåíü 
çíà÷èìîñòè (p), ïðè ýòîì êðèòè÷å-
ñêèé óðîâåíü çíà÷èìîñòè ïðèíè-
ìàëñÿ ðàâíûì 0,05. Äëÿ ïðîâåðêè 
ñòàòèñòè÷åñêèõ ãèïîòåç î ðàçëè÷è-
ÿõ àáñîëþòíûõ è îòíîñèòåëüíûõ 
÷àñòîò, äîëåé è îòíîøåíèé â äâóõ 
íåçàâèñèìûõ âûáîðêàõ èñïîëüçî-
âàëñÿ êðèòåðèé «Õè-êâàäðàò» (χ2). 
Êðèòåðèé «Õè-êâàäðàò» ðàâåí 4,-
05 (÷èñëî ñòåïåíåé ñâîáîäû df = 1; 
ð = 0,05). Äîâåðèòåëüíûå èíòåðâà-
ëû (CI) ñòðîèëèñü äëÿ äîâåðèòåëü-
íîé âåðîÿòíîñòè p = 98 %. Ïàðíîå 
ìåæãðóïïîâîå ñðàâíåíèå ïîêàçàòå-
ëåé ïðîèçâîäèëîñü ïî U-êðèòåðèþ 
Ìàííà-Óèòíè (U = 0).

Â ïåðâîé ãðóïïå (îïåðàöèÿ, ïðî-
âåäåííàÿ ïîä ìåñòíîé àíåñòåçèåé, 
n = 167) ó 107 øàõòåðîâ (63,3 ± 
1,3 %) íàñòóïèëî âûçäîðîâëåíèå, ó 
34 (21,3 ± 5,9 %) – íåïîëíîå óäà-
ëåíèå îáðàçîâàíèÿ, ó 20 (11,9 ± 
2,3 %) – ðåöèäèâ çàáîëåâàíèÿ, ó 
6 (3,5 ± 0,7 %) – ìàëèãíèçàöèÿ. 
Âî âòîðîé (îïåðàöèÿ ïðîâåäåíà 
ïîä ýíäîòðàõåàëüíûì íàðêîçîì, 
n = 82) âûçäîðîâëåíèå íàñòóïè-
ëî ó 67 ïàöèåíòîâ (81,7 ± 0,7 %), 
15 ïàöèåíòîâ (22,5 ± 5,1 %) îòìå-
òèëè ïîëîæèòåëüíûé êëèíè÷åñêèé 
ýôôåêò îò ëå÷åíèÿ (óìåíüøåíèå 
èëè îòñóòñòâèå æàëîá íà èçìåíåíèå 
ãîëîñà, ïåðøåíèÿ, «îùóùåíèå êî-
ìà â ãîðëå»). Ñëó÷àåâ ìàëèãíèçà-
öèè ïðîöåññà íå áûëî.

ÂÛÂÎÄÛ:
1. Êîëè÷åñòâî áîëüíûõ ñ õðîíè÷å-

ñêèì ëàðèíãèòîì â Êóçáàññå, â 
îñîáåííîñòè ñðåäè øàõòåðîâ, âå-
ëèêî è ñîñòàâëÿåò 6,7 % îò âñåõ 
ïàöèåíòîâ îòîðèíîëàðèíãîëîãè-
÷åñêèõ îòäåëåíèé.

2. Ïðè ïðîâåäåíèè îïåðàöèè ïîä 
ìåñòíîé àíåñòåçèåé ïðè ïîìîùè 
ãîðòàííîãî âûêóñûâàòåëÿ òèïà 
«Êîðäåñ» óäàåòñÿ äîáèòüñÿ ïîë-
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íîãî âûçäîðîâëåíèÿ ó 63,3 ± 
1,3 % ïàöèåíòîâ.

3. Ïðèìåíåíèå ïðåäëàãàåìîãî ñïî-
ñîáà õèðóðãè÷åñêîãî ëå÷åíèÿ 

õðîíè÷åñêîãî ëàðèíãèòà ïîçâîëÿ-
åò çíà÷èòåëüíî óâåëè÷èòü êîëè÷å-
ñòâî áîëüíûõ ñ âûçäîðîâëåíèåì è 
äîáèòüñÿ ïîëíîãî âûçäîðîâëåíèÿ 

ó 81,7 ± 0,7 % ïàöèåíòîâ, ñíèçèòü 
ïðîöåíò ïàöèåíòîâ ñ ðàçâèòèåì ó 
íèõ â äàëüíåéøåì çëîêà÷åñòâåí-
íîãî ïðîöåññà â ãîðòàíè.
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АНАЛИЗ РЕЗУЛЬТАТОВ  
ХИРУРГИЧЕСКОГО ЛЕЧЕНИЯ  
ВЕНТРАЛЬНЫХ ГРЫЖ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ 
СЕТЧАТОГО ИМПЛАНТАТА
ANALYSIS OF RESULTS OF CLINICAL TREATMENT OF VENTRAL HERNIAS WITH MESH IMPLANT

В последние годы все более широкое распространение получают про-

тезирующие методы пластики грыж передней брюшной стенки. Подходы 

к лечению вентральных грыж неоднократно обсуждались и пересматри-

вались. Однако нет единого мнения в выборе метода протезирующей 

операции.

Цель – провести анализ результатов грыжесечений с применением сет-

чатых имплантатов у пациентов с вентральными грыжами.

Материал и методы. С 2005 по 2012 г. пролечен 271 пациент с вен-

тральными грыжами. Этим пациентам в плановом порядке произведена 

герниопластика с установкой протеза по стандартным методикам алло-

пластик (onlay, sublay, inlay). Мужчин было 98 (36 %), средний возраст 

48,5 ± 8,36 лет; женщин – 173 (64 %), средний возраст 54,2 ± 11,63 лет. 

По методике onlay оперированы 176 пациентов, по sublay – 73, по inlay 

– 22.

Результаты. Непосредственной причиной возникновения инцизионной 

грыжи является нарушение процессов заживления раны у 38,9 % пациен-

тов, сопутствующие заболевания – у 24,5 % пациентов. Количество опе-

рированных пациентов способом onlay составило 65 % от всех операций, 

27 % – sublay, 8 % – по методике inlay. У 15,3 % пациентов группы onlay вы-

явлены осложнения со стороны раны, у пациентов группы sublay – 10,9 % 

и inlay – 9,1 %. В группе с надапоневротической фиксацией протеза (onlay) 

рецидив выявлен у 7 пациентов (6,6 %). В группе с подапоневротическим 

расположением протеза (sublay) рецидив отмечен у 2 (5,4 %). У пациен-

тов, оперированных по методике inlay, в процентном отношении выявлено 

больше всех возврата заболевания – 3 человека (21 %).

Выводы. Герниоаллопластика с установкой протеза в надапоневро-

тическое пространство (onlay) считается нами более востребованной и 

рациональной аллопластикой. Раневые осложнения после этого вида ал-

лопластики зафиксированы в 15,3 %, но их характер и расположение не 

требовали трудоемкого лечения.

Ключевые слова: вентральная грыжа; сетчатый имплантат; раневые 

осложнения.

During the last years one can observe wide spreading of prosthetic 

techniques for anterior abdominal hernia plastics. The approaches to 

treatment of ventral hernias were discussed and revised many times. 

However, there is no uniform opinion about choosing method of pros-

thetic surgery.

Objective – to analyze the results of herniotomies with mesh implants 

in patients with ventral hernias.

Materials and methods. 271 patients with ventral hernias were treat-

ed from 2005 till 2012. For these patients planned hernioplasty was per-

formed with prosthesis installation according to the standard alloplastic 

techniques (onlay, sublay, inlay). There were 98 men (36 %), mean age 

of 48,5 ± 8,36 and 173 women (64 %), mean age of 54,2 ± 11,63. 

176 patients were operated with onlay technique, 73 – with sublay, 22 

– with inlay.

Results. Immediate causes of incisional hernia development were dis-

orders in wound healing processes in 38,9 % and associated diseases 

in 24,5 %. The number of surgeries with onlay technique was 65 % of 

all operations, sublay – 27 %, inlay – 8 %. In 15,3 % of the patients in 

onlay group the wound complications were found as well as in 10,9 % in 

the sublay group and in 9,1 % in the inlay group. In the group of supra-

aponeurotic prosthesis fixation (onlay) the recurrence was in 7 patients 

(6,6 %). In the group of subgaleal prosthesis location (sublay) the re-

currence was noted in 2 patients (5,4 %). 3 patients (21 %) with inlay 

surgery had the highest recurrence rate.

Conclusion. Hernioplasty with prosthesis installation into supraapo-

neurotic space (onlay) is considered as the most demanded and rational 

alloplasty. The wound complications after alloplasty of this type were 

noted in 15,3 %, but their characteristics and location did not require 

serious treatment.

Key words: ventral hernia; mesh implant; wound complications.

Â ïîñëåäíèå ãîäû âñå áîëåå øè-
ðîêîå ðàñïðîñòðàíåíèå ïîëó-

÷àþò ïðîòåçèðóþùèå ìåòîäû ïëà-
ñòèêè ãðûæ ïåðåäíåé áðþøíîé 
ñòåíêè [1-3]. Ïîäõîäû ê ëå÷åíèþ 
âåíòðàëüíûõ ãðûæ íåîäíîêðàòíî 
îáñóæäàëèñü è ïåðåñìàòðèâàëèñü 

[4-6]. Ðåçóëüòàòîì ýòîãî ÿâèëîñü 
ïðèçíàíèå âñåìè èññëåäîâàòåëÿìè 
íåîáõîäèìîñòè âûïîëíåíèÿ ãåðíè-
îïëàñòèêè ñ èñïîëüçîâàíèåì ñîâðå-
ìåííûõ âûñîêîòåõíîëîãè÷íûõ è 
êà÷åñòâåííûõ ñèíòåòè÷åñêèõ ýíäî-
ïðîòåçîâ [2, 5, 7, 8], ÷òî ïîçâîëèëî 

ñîêðàòèòü ÷àñòîòó ðåöèäèâà ó ïàöè-
åíòîâ ñ âåíòðàëüíûìè ãðûæàìè äî 
5-10 % [1, 9, 10].

Ïðàâèëüíûé âûáîð îïòèìàëüíîãî 
ñïîñîáà ïëàñòèêè äëÿ êàæäîãî ãðû-
æåíîñèòåëÿ ÿâëÿåòñÿ çàëîãîì óñïå-
õà îïåðàöèè. Îäíàêî åäèíîé òî÷êè 
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çðåíèÿ íà ýòó ïðîáëåìó íåò. Ðàâíî 
êàê íåò åäèíîãî ìíåíèÿ â âûáîðå 
ìåòîäà ïðîòåçèðóþùåé îïåðàöèè 
[11-14].

Öåëü èññëåäîâàíèÿ – ïðîâåñòè 
àíàëèç ðåçóëüòàòîâ ãðûæåñå÷åíèé 
ñ ïðèìåíåíèåì ñåò÷àòûõ èìïëàí-
òàòîâ ó ïàöèåíòîâ ñ âåíòðàëüíûìè 
ãðûæàìè.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ
Â èññëåäîâàíèè îáîáùåíû è ïðî-

àíàëèçèðîâàíû ðåçóëüòàòû ëå÷å-
íèÿ 271 ïàöèåíòà ñ âåíòðàëüíûìè 
ãðûæàìè, êîòîðûì âûïîëíÿëàñü 
ãåðèíîàëëîïëàñòèêà ñòàíäàðòíû-
ìè ñïîñîáàìè çà ïåðèîä ñ 2005 ïî 
2012 ãîäû. Âñå ïàöèåíòû äàëè ïèñü-
ìåííîå ñîãëàñèå íà ó÷àñòèå â èññëå-
äîâàíèè.

Ïàöèåíòû îïåðèðîâàíû â ïëàíî-
âîì ïîðÿäêå â îòäåëåíèè õèðóðãèè 
¹ 1 ÔÃÁËÏÓ «ÍÊÖÎÇØ» ã. Ëå-
íèíñêà-Êóçíåöêîãî. Èì âûïîëíåíà 
ãåðíèîïëàñòèêà ñ óñòàíîâêîé ïðî-
òåçà ïî ñòàíäàðòíûì ìåòîäèêàì 
àëëîïëàñòèê: onlay, sublay, inlay. 
Ïðè ãåðíèîàëëîïëàñòèêå áðþøíîé 
ñòåíêè èñïîëüçîâàëñÿ ïîëèïðîïè-
ëåíîâûé ñåò÷àòûé ýíäîïðîòåç «Ýñ-
ôèë» ñ êîëè÷åñòâîì ïîëèïðîïèëåíà 
îò 65 ã/ì2 äî 95 ã/ì² è ðàçìåðàìè 
ïîð 100-200 ìê.

Ñðåäíèé âîçðàñò ïàöèåíòîâ ñîñòà-
âèë 53,6 ± 10,24 ëåò. Èç íèõ áûëî 
98 ìóæ÷èí (36 %), ñðåäíèé âîçðàñò 
48,5 ± 8,36 ëåò, è 173 æåíùèíû 
(64 %), ñðåäíèé âîçðàñò 54,2 ± 
11,63 ëåò.

Âåëè÷èíà ãðûæåâîãî âûïÿ÷èâà-
íèÿ ÿâëÿåòñÿ îäíèì èç îïðåäåëÿ-
þùèõ ôàêòîðîâ âûáîðà òàêòèêè 
õèðóðãè÷åñêîãî ëå÷åíèÿ ïàöèåí-
òîâ. Õàðàêòåðèçóÿ ðàçìåð ãðûæå-
âîãî âûïÿ÷èâàíèÿ, ïîëüçîâàëèñü 
êëàññèôèêàöèåé Ê.Ä. Òîñêèíà è 
Â.Â. Æåáðîâñêîãî (1990 ãîä). Êî-
ëè÷åñòâî ïàöèåíòîâ ñ ìàëûìè ãðû-
æàìè – 51 (19 %), ñî ñðåäíèìè – 
114 (42 %), ñ áîëüøèìè – 83 (31 %), 
ñ ãèãàíòñêèìè – 23 ÷åëîâåêà (8 %). 
Ó 112 ïàöèåíòîâ (41 %) âûÿâëå-
íû ïåðâè÷íûå ãðûæè (ïóïî÷íûå 
è ãðûæè áåëîé ëèíèè æèâîòà), ó 
159 (59 %) ãðûæè áûëè èíöèçèîí-
íûå (ïîñëåîïåðàöèîííûå, ðåöèäèâ-
íûå).

Ó 128 ïàöèåíòîâ (80,5 %), èññëå-
äóåìûõ â äàííûé ïåðèîä, çàðåãè-
ñòðèðîâàíà õðîíè÷åñêàÿ ñîìàòè÷å-
ñêàÿ ïàòîëîãèÿ.

Îñíîâûâàÿñü íà âèäå ãðûæè, åå 
ëîêàëèçàöèè, ðàçìåðå ãðûæåâîãî 
äåôåêòà, íàëè÷èè ñîïóòñòâóþùåãî 
çàáîëåâàíèÿ, ïàöèåíòàì èññëåäóå-
ìîé ãðóïïû ïðîèçâîäèëè òîò èëè 
èíîé ñïîñîá ãåðíèîàëëîïëàñòêè. 
Äëÿ àíàëèçà îïåðàöèîííîãî âðå-
ìåíè, ðàííèõ ïîñëåîïåðàöèîííûõ 
îñëîæíåíèé è ðåöèäèâîâ ïàöèåíòîâ 
ðàçäåëèëè â çàâèñèìîñòè îò ñïîñî-
áà ðàñïîëîæåíèÿ ïðîòåçà ê àïîíåâ-
ðîçó (onlay, sublay, inlay) íà òðè 
ãðóïïû. Ðàñïðåäåëåíèå ïàöèåíòîâ 
ïî ñïîñîáó àëëîïëàñòèêè ïðåäñòàâ-
ëåíî â òàáëèöå 1.

147 ïàöèåíòàì â ïîñëåîïåðàöèîí-
íîì ïåðèîäå ïîòðåáîâàëîñü äðåíè-
ðîâàíèå îáëàñòè îïåðàòèâíîãî âìå-
øàòåëüñòâà ñ àêòèâíîé àñïèðàöèåé 
ïî Ðåäîíó.

Äëÿ ñòàòèñòè÷åñêîé îáðàáîòêè 
ìàòåðèàëà ïîëüçîâàëèñü ïàêåòîì 
ïðèêëàäíûõ ïðîãðàìì Statistica 
(âåðñèÿ 6.1) è Microsoft Office Ex-
cel 2010. Êîëè÷åñòâåííûå ïåðåìåí-
íûå îïèñûâàëèñü ñðåäíåàðèôìåòè-
÷åñêèì çíà÷åíèåì (Ì), ñòàíäàðò-
íîé îøèáêîé ñðåäíåãî (δ), à äëÿ 
îöåíêè äîñòîâåðíîñòè ðàçëè÷èé ïî-
êàçàòåëåé â ãðóïïàõ èñïîëüçîâàëè 
t-êðèòåðèé Ñòüþäåíòà. Äëÿ àíàëèçà 
êà÷åñòâåííûõ ïîêàçàòåëåé áûëè èñ-
ïîëüçîâàíû êðèòåðèé χ2. Êðèòè÷å-
ñêèé óðîâåíü çíà÷èìîñòè ïðè ïðî-
âåðêå ãèïîòåç ïðèíèìàëñÿ ðàâíûì 
0,05. Ïðè óðîâíå p < 0,05 íóëåâàÿ 
ãèïîòåçà îòâåðãàëàñü.

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ
Ïðè ïðîâåäåíèè àíàëèçà äåòàëü-

íî ðàññìàòðèâàëèñü ïðè÷èíû âîç-
íèêíîâåíèÿ ïîñëåîïåðàöèîííûõ 
âåíòðàëüíûõ ãðûæ è ðåöèäèâîâ. 
Îöåíèâàëèñü ñòàíäàðòíûå ìåòî-
äèêè ãåðíèîàëëîïëàñòèê, ïðè-
ìåíÿåìûå â äàííûé ïåðèîä. Âû-
ÿâëÿëèñü ïîëîæèòåëüíûå è îòðè-
öàòåëüíûå ìîìåíòû ýòèõ ìåòîäèê 

íà ðàçíûõ ýòàïàõ ëå÷åíèÿ ïà- 
öèåíòîâ.

Àíàëèç ïðè÷èí âîçíèêíîâåíèÿ 
èíöèçèîííûõ ãðûæ

Àíàëèçèðóÿ ïîëó÷åííûå ðåçóëü-
òàòû ó 159 ïàöèåíòîâ ñ èíöèçèîí-
íûìè ãðûæàìè, âûÿâèëè ïðåîá-
ëàäàíèå æåíùèí – 102 ÷åëîâåêà 
(64 %), ñðåäíèé âîçðàñò 52,8 ± 
6,41 ãîäà. Ïîñëåîïåðàöèîííûå è 
ðåöèäèâíûå ãðûæè îáíàðóæåíû ó 
57 ïàöèåíòîâ (36 %) ìóæñêîãî ïî-
ëà, ñðåäíèé âîçðàñò êîòîðûõ ñîñòà-
âèë 49,5 ± 7,23 ëåò.

Ïðè äåòàëüíîì ðàññìîòðåíèè 
ïðè÷èí âîçíèêíîâåíèÿ èíöèçèîí-
íûõ ãðûæ ïðîèçâåäåíî èõ óñëîâíîå 
ðàçäåëåíèå íà ìåñòíûå è îáùèå.

Ñðåäè íåïîñðåäñòâåííûõ ïðè÷èí 
âîçíèêíîâåíèÿ ïîñëåîïåðàöèîí-
íûõ ãðûæ ó 23,7 % ïàöèåíòîâ èç 
àíàìíåçà îòìå÷åíî íàãíîåíèå ðà-
íû â ïîñëåîïåðàöèîííîì ïåðèîäå, 
ó 4,3 % ïàöèåíòîâ ïðîèçâîäèëèñü 
ïîâòîðíûå ðåëàïàðîòîìèè, ó 2,6 % 
ïàöèåíòîâ ãðûæà îáðàçîâàëàñü ïî-
ñëå íàëîæåíèÿ îìåíòîáóðñîñòîìû 
ïî ïîâîäó ïàíêðåîíåêðîçà, ó 3,5 % 
ïàöèåíòîâ â îáëàñòè ãðûæåâîãî âû-
ïÿ÷èâàíèÿ ðàíåå íàõîäèëèñü òàì-
ïîíû èëè äðåíàæè, è ó 4,8 % ïà-
öèåíòîâ çàôèêñèðîâàíà ýâåíòðàöèÿ 
êèøå÷íèêà.

Ïðè àíàëèçå ôàêòîðîâ, ñïîñîá-
ñòâóþùèõ ðåçêîìó ïîâûøåíèþ 
âíóòðèáðþøèííîãî äàâëåíèÿ, 
19 ïàöèåíòîâ â êà÷åñòâå ïðè÷èíû 
ãðûæåîáðàçîâàíèÿ îòìå÷àëè êà-
øåëü, ðâîòó, õðîíè÷åñêèå çàïî-
ðû, íàðóøåíèå ìî÷åèñïóñêàíèÿ, 
ðàííþþ ôèçè÷åñêóþ íàãðóçêó. 
78 ïàöèåíòîâ íå ñìîãëè óêàçàòü ÿâ-
íóþ ïðè÷èíó âîçíèêíîâåíèÿ ãðû-
æè.

Ïðè äåòàëüíîì ðàññìîòðåíèè 
ñòðóêòóðû ñîïóòñòâóþùåé ïàòî-
ëîãèè èç âñåõ ïàöèåíòîâ ñ èíöè-

Таблица 1
Количество и вид аллопластики

Table 1
Type of alloplastics and its amount

Количество пациентов
Number of patients

(n = 271)

Способ аллопластики
Alloplastics technique

I группа
Group I onlay

II группа
Group II sublay

III группа
Group III inlay

Абс. (%)
Abs. (%) 176 (65 %) 73 (27 %) 22 (8 %)
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çèîííûìè ãðûæàìè ó 80,5 % îíà 
ïðèñóòñòâîâàëà êàê åäèíñòâåííàÿ 
èëè â êîìáèíàöèè ñ äðóãèìè ñîìà-
òè÷åñêèìè çàáîëåâàíèÿìè. ×èñëî 
ñëó÷àåâ çàôèêñèðîâàííîé ñåðäå÷-
íî-ñîñóäèñòîé ïàòîëîãèè (ÑÑÏ) 
ñîñòàâèëî 79 (62 %), îæèðåíèÿ 
2-3 ñòåïåíè – 57 (44 %), ñàõàðíîãî 
äèàáåòà (ÑÄ) – 34 (27 %), õðîíè-
÷åñêèõ îáñòðóêòèâíûõ çàáîëåâàíèé 
ëåãêèõ (ÕÎÇË) – 12 (9 %), çàáî-
ëåâàíèé âåí (ÇÂ) íèæíèõ êîíå÷-
íîñòåé – 16 (13 %). Äàííûå ïðåäî-
ñòàâëåíû íà ðèñóíêå 1.

Íàèáîëåå ÷àñòîé êîìáèíàöèåé 
õðîíè÷åñêèõ çàáîëåâàíèé ó ïàöè-
åíòà áûëî íàëè÷èå ñåðäå÷íî-ñî-
ñóäèñòîãî çàáîëåâàíèÿ, îæèðåíèÿ 
2-3 ñòåïåíè è ñàõàðíûé äèàáåò 
– 29 ïàöèåíòîâ.

Àíàëèç êëèíè÷åñêîãî ìàòåðèà-
ëà ïîêàçàë, ÷òî èç 73 ïàöèåíòîâ ñ 
ðåöèäèâàìè ãðûæ ó 52 ðàíåå ïðî-
âåäåíû àóòîïëàñòè÷åñêèå ìåòîäû 
ãåðíèîïëàñòèêè, 21 ïàöèåíòó ïðè-
ìåíÿëèñü ìåòîäû ãåðíèîïëàñòèêè ñ 
èñïîëüçîâàíèåì ñåò÷àòîãî èìïëàí-
òàòà.

Îöåíêà ýôôåêòèâíîñòè ñòàí-
äàðòíûõ ìåòîäîâ ãåðíèîàëëîïëà-
ñòèê

Äëÿ îöåíêè ñòàíäàðòíûõ ìåòîäîâ 
ãåðíèîïëàñòèêè ñ èñïîëüçîâàíèåì 
ñåò÷àòîãî èìïëàíòàòà â êëèíè÷å-
ñêèõ ãðóïïàõ ïðîñëåæåíî îïåðà-
öèîííîå âðåìÿ, êîëè÷åñòâî è âèä 
ðàííèõ ïîñëåîïåðàöèîííûõ îñëîæ-
íåíèé è ÷èñëåííîñòü ðåöèäèâîâ.

Ñðåäíåå âðåìÿ, çàòðà÷åííîå íà 
îïåðàöèþ â I ãðóïïå (onlay) ñî-
ñòàâèëî 80,1 ± 36,42 ìèíóòû. 
Îïåðàöèîííîå âðåìÿ ó ïàöèåíòîâ 
II ãðóïïû (sublay) â ñðåäíåì ñîñòà-
âèëî 104,7 ± 35,83 ìèí. Ó÷èòûâàÿ 
îñîáåííîñòü ýòîé ìåòîäèêè, ïðîòåç 
ïîìåùàåòñÿ â ïðåäáðþøèííîå ïðî-
ñòðàíñòâî èëè íà çàäíþþ ñòåíêó 
âëàãàëèùà ïðÿìîé ìûøöû æèâî-
òà. Òàêîå ãëóáîêîå ðàñïîëîæåíèå 
èìïëàíòàòà òðåáóåò äëèòåëüíîãî 
è êðîïîòëèâîãî òðóäà. Â III ãðóï-
ïå (inlay) îïåðàöèîííîå âðåìÿ ñî-
ñòàâèëî 93,3 ± 38,32 ìèíóòû. Ïðè 
ýòîì áûëî âûÿâëåíî äîñòîâåðíîå 
ðàçëè÷èå ïî âðåìåíè îïåðàöèè 
ìåæäó ïåðâîé è âòîðîé ãðóïïàìè 
(ð = 0,014). Ìåæäó âòîðîé è òðå-
òüåé ãðóïïàìè äîñòîâåðíûõ ðàçëè-
÷èé ïî îïåðàöèîííîìó âðåìåíè íå 
áûëî (ð = 0,072).

Â ïîñëåîïåðàöèîííîì ïåðèîäå ìû 
îðèåíòèðîâàëèñü íà äëèòåëüíîñòü 
îòäåëÿåìîãî ïî äðåíàæàì, íàëè÷èå 
ïðèçíàêîâ ñêîïëåíèå ñåðîìû â îá-
ëàñòè îïåðàòèâíîãî âìåøàòåëüñòâà, 
êîëè÷åñòâî è âèä îñëîæíåíèé.

Äëèòåëüíîå äðåíèðîâàíèå ðà-
íû ïîòðåáîâàëîñü ó ïàöèåíòîâ 
I ãðóïïû (onlay), ñðåäíåå âðåìÿ 
äðåíèðîâàíèÿ ñîñòàâèëî 6,8 ± 
2,2 ñóòîê, ó 27 äðåíèðîâàíèå 
ïðîäîëæàëîñü äî 14 ñóòîê. Âî 
II ãðóïïå (sublay) ñðåäíåå âðåìÿ 
äðåíèðîâàíèÿ îïåðàöèîííîé ðà-
íû ñîñòàâèëî 4,1 ± 1,8 ñóòîê, â 
III ãðóïïå (inlay) – 3,9 ± 1,2 ñóòîê. 
Äîñòîâåðíûå ðàçëè÷èÿ ïî äëèòåëü-
íîñòè äðåíèðîâàíèÿ áûëè ìåæäó 
I ãðóïïîé è II ãðóïïîé (ð = 0,043), 
I ãðóïïîé è III ãðóïïîé (ð = 0,025). 
Äîñòîâåðíîé ðàçíèöû â äëèòåëüíî-
ñòè äðåíèðîâàíèé íå áûëî ìåæäó 
II (sublay) è III (inlay) ãðóïïàìè 
(ð = 0,146).

Ó 32 ïàöèåíòîâ (11,8 %) â ðàí-
íåì ïîñëåîïåðàöèîííîì ïåðèîäå 
çàôèêñèðîâàíû ìåñòíûå îñëîæíå-
íèÿ. Ó 27 ïàöèåíòîâ (15,3 %) ãðóï-
ïû onlay âûÿâëåíû îñëîæíåíèÿ ñî 
ñòîðîíû ðàíû â ðàííåì ïîñëåîïå-
ðàöèîííîì ïåðèîäå. Ìèíèìàëüíûé 
ïðîöåíò îñëîæíåíèé ñî ñòîðîíû 
ðàíû îòìå÷åí ó ïàöèåíòîâ ãðóïïû 
sublay (10,9 %) è inlay (9,1 %), ýòî 
îáüÿñíÿåòñÿ èíòèìíûì êîíòàêòîì 
ïðîòåçà ñ áðþøèíîé, íàõîæäåíèåì 
ñåò÷àòîãî èìïëàíòàòà â óñëîâèÿõ 
õîðîøåãî êðîâîîáðàùåíèÿ, îòñóò-
ñòâèåì êîíòàêòà ýíäîïðîòåçà ñ ïîä-
êîæíîæèðîâîé êëåò÷àòêîé. Àíàëèç 
ðàííèõ îñëîæíåíèé ñî ñòîðîíû ðà-

íû â èññëåäóåìûõ ãðóïïàõ ïîêàçàí 
â òàáëèöå 2.

Ó 5 ïàöèåíòîâ ãðóïïû ñ ïîäàïî-
íåâðîòè÷åñêèì ðàñïîëîæåíèåì ïðî-
òåçà (sublay) â ðàííåì ïîñëåîïåðà-
öèîííîì ïåðèîäå çàôèêñèðîâàíû 
ïðèçíàêè ïàðåçà êèøå÷íèêà (òàáë. 
3). Ïîäîáíîå îñëîæíåíèå çàôèêñè-
ðîâàíî ó 4 ïàöèåíòîâ ãðóïïû inlay. 
Ýòè îñëîæíåíèÿ ëèêâèäèðîâàíû 
êîíñåðâàòèâíûìè ìåòîäàìè.

Ðàííÿÿ ñïàå÷íàÿ òîíêîêèøå÷-
íàÿ íåïðîõîäèìîñòü âûÿâëåíà ó 
2 ïàöèåíòîâ ãðóïïû sublay è inlay.

Ïðîâåäåí àíàëèç îòäàëåííûõ ðå-
çóëüòàòîâ ëå÷åíèÿ â èññëåäóåìûõ 
ãðóïïàõ. Ðåçóëüòàòû ëå÷åíèÿ èç-
ó÷åíû ó 247 ïàöèåíòîâ âñåõ ãðóïï 
ïóòåì íåïîñðåäñòâåííîãî îñìîòðà 
â ñòàöèîíàðå. Ñðîêè íàáëþäåíèÿ 

– îò 3 äî 6 ëåò. Îöåíèâàÿ îòäàëåí-
íûå ðåçóëüòàòû ëå÷åíèÿ, ìû îðèåí-
òèðîâàëèñü íà îòñóòñòâèå ðåöèäèâà 
ãðûæè.

Â ãðóïïå ñ íàäàïîíåâðîòè÷åñêîé 
ôèêñàöèåé ïðîòåçà (onlay) ðåöè-
äèâ âûÿâëåí ó 7 ïàöèåíòîâ (6,6 %). 
Â ãðóïïå ñ ïîäàïîíåâðîòè÷åñêèì 
ðàñïîëîæåíèåì ïðîòåàç (sublay) 
ðåöèäèâ îòìå÷åí ó 2 (5,4 %). Ó 
ïàöèåíòîâ, îïåðèðîâàííûõ ïî ìå-
òîäèêå inlay, â ïðîöåíòíîì îòíîøå-
íèè âûÿâëåíî áîëüøå âñåõ âîçâðà-
òà çàáîëåâàíèÿ – 3 ÷åëîâåêà (21 %) 
(òàáë. 4).

ÎÁÑÓÆÄÅÍÈÅ
Ðàññìàòðèâàÿ äàííûå, ïîëó÷åí-

íûå ïðè ïðîâåäåíèè àíàëèçà ïî-
ñëåîïåðàöèîííûõ è ðåöèäèâíûõ 
ãðûæ, âûÿâëåíî, ÷òî ñðåäè íåïî-

Ðèñóíîê 1
Ñîïóòñòâóþùèå çàáîëåâàíèÿ ó ïàöèåíòîâ ñ èíöèçèîííûìè ãðûæàìè
Figure 1
Concomitant diseases in patients with incisional hernias



№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014 33

Клинические аспекты хирургии 26 - 41

Ðèñóíîê 2
Ôîòîãðàôèÿ ïàöèåíòà È., 55 ëåò, âèä ñïåðåäè (à) è âèä ñ áîêó (b), ïîñëåîïåðàöèîííàÿ ãèãàíòñêàÿ 
âåíòðàëüíàÿ ãðûæà, ñîñòîÿíèå ïîñëå ëàïàðîòîìèè ïî ïîâîäó ïàíêðåîíåêðîçà
Figure 2
The picture of the patient I., age of 55, anterior (a) and lateral views (b), postsurgical gigantic ventral 
hernia, the state after laparotomy in regard to pancreatonecrosis

Таблица 2
Виды и количество местных осложнений в послеоперационном периоде у пациентов исследуемых групп

Table 2
Types and number of local complications in patients of examined groups during postsurgical period

Вид местного осложнения
Type of local complication

Стандартные методики герниопластики
Standard hernioplasty techniques

рI группа
Group I onlay

(n = 176)

II группа
Group II sublay

(n = 73)

III группа
Group III inlay

(n = 22)
Гематома
Hematoma

1 4 - χ2 = 7,323; df = 2; p = 0,026

Серома
Seroma

11 1 1 χ2 = 2,694; df = 2; p = 0,260

Инфильтрат
Infiltrate

5 1 1 χ2 = 0,810; df = 2; p = 0,667

Расхождение краев раны
Dihescence

4 - - χ2 = 2,191; df = 2; p = 0,334

Нагноение раны
Wound purulence

6 2 - χ2 = 0,809; df = 2; p = 0,667

Всего
Total

27 (15,3 %) 8 (10,9 %) 2 (9,1 %)

ñðåäñòâåííûõ ïðè÷èí âîçíèêíîâå-
íèÿ èíöèçèîííûõ ãðûæ ó 38,9 % 
ïàöèåíòîâ çàôèêñèðîâàíû ôàêòî-
ðû, ñâÿçàííûå ñ íàðóøåíèåì ïðî-
öåññîâ çàæèâëåíèÿ ðàíû. Íàëè÷èå 
ñîïóòñòâóþùèõ çàáîëåâàíèé â âèäå 
ñîñóäèñòûõ çàáîëåâàíèé, îæèðå-
íèÿ è ñàõàðíîãî äèàáåòà óñóãóáëÿ-
ëî ðåïàðàòèâíûå ïðîöåññû â ðàíå ó 
24,5 % ïàöèåíòîâ ñ èíöèçèîííûìè 
ãðûæàìè. Çàæèâëåíèå ðàíû â ïî-
äîáíûõ óñëîâèÿõ íåèçìåííî âåäåò 

ê ôîðìèðîâàíèþ ãðóáîãî, íåýëà-
ñòè÷íîãî ðóáöà, íåñïîñîáíîãî ïðî-
òèâîñòîÿòü âíóòðèáðþøíîìó äàâ-
ëåíèþ. Âûñîêèé ïðîöåíò (19,1 %) 
ðåöèäèâîâ ïîñëå àóòîïëàñòè÷åñêèõ 
ìåòîäîâ ãåðíèîïëàñòèê, íàëè÷èå 
ãðûæè â îáëàñòè äåãåíåðàòèâíûõ 
èçìåíåíèé ïåðåäíåé áðþøíîé 
ñòåíêè ïîñëå îïåðàòèâíûõ âìåøà-
òåëüñòâ àðãóìåíòèðóþò íåîáõîäè-
ìîñòü îáÿçàòåëüíîé èìëàíòàöèè 
ïðîòåçà (ðèñ. 2).

Ïðè îöåíêå ðàçíûõ ñïîñîáîâ ãåð-
íèîàëëîïëàñòèêè ìû èñïîëüçîâàëè 
íå òîëüêî äàííûå ëèòåðàòóðû, íî è 
ñîáñòâåííûé êëèíè÷åñêèé îïûò. Â 
ïðîöåññå ïðèìåíåíèÿ ðàçíûõ ñïîñî-
áîâ ìû óáåäèëèñü, ÷òî èäåàëüíîãî 
ñïîñîáà àëëîïëàñòèêè íå ñóùåñòâó-
åò. Îäíè ñïîñîáû èìïëàíòàöèè ïðî-
òåçà (onlay) ïðîñòû â òåõíè÷åñêîì 
âûïîëíåíèè, íî ñîïðîâîæäàþòñÿ 
âûñîêîé ÷àñòîòîé ðàçâèòèÿ ìåñò-
íûõ îñëîæíåíèé (15,9 %), äðóãèå 

a b
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Таблица 3
Виды и количество общих осложнений в послеоперационном периоде у пациентов исследуемых групп

Table 3
Types and number of complications in patients of examined groups during postsurgical period

Вид общего осложнения
Type of general complication

Стандартные методики герниопластики
Standard hernioplasty techniques

рI группа
Group I onlay

(n = 176)

II группа
Group II sublay

(n = 73)

III группа
Group III inlay

(n = 22)
Нарушения ритма, инфаркт миокарда

Rhythm disturbance, myocardial infraction
2 1 - χ2 = 0,294; df = 2; p = 0,863

Пневмония
Pneumonia

1 - - χ2 = 0,542; df = 2; p = 0,763

Парез кишечника Enteroparesis - 5 4 χ2 = 24,008; df = 2; p = 0,001
Острая спаечная непроходимость

Acute adhesive obstruction
- 1 1 χ2 = 6,060; df = 2; p = 0,048

Тромбофлебит глубоких вен
Deep venous thrombophlebitis

3 1 - χ2 = 0,398; df = 2; p = 0,819

Всего
Total

6 (3,4 %) 8 (10,9 %) 5 (22,7 %)

ñïîñîáû ðàçìåùåíèÿ ñåòîê (sublay) 
ïðè áîëåå íèçêîé ÷àñòîòå ðàçâèòèÿ 
ðàíåâûõ îñëîæíåíèé (9,5 %) òåõ-
íè÷åñêè òðóäíîâûïîëíèìû, òðàâ-
ìàòè÷íû, ñóùåñòâåííî óäëèíÿþò 
âðåìÿ îïåðàöèè (ðèñ. 3). Ìåòîäè-
êà inlay ïðèìåíÿåòñÿ â îñíîâíîì â 
òåõ ñèòóàöèÿõ, êîãäà ñâåñòè êðàÿ 
ãðûæåâûõ âîðîò íåâîçìîæíî èëè 
îïàñíî èç-çà âåðîÿòíîñòè ðàçâèòèÿ 
ñåðäå÷íî-ëåãî÷íûõ îñëîæíåíèé, 
ñâÿçàííûõ ñ óìåíüøåíèåì îáúåìà 
áðþøíîé ïîëîñòè. Íî âûñîêàÿ ÷à-
ñòîòà ðåöèäèâîâ (18,1 %) ïîçâîëÿ-
åò ñäåðæàííî ïðèìåíÿòü äàííóþ 
ìåòîäèêó.

Ðàíåâûå îñëîæíåíèÿ ãåìîððà-
ãè÷åñêîãî è èíôåêöèîííîãî õà-
ðàêòåðà â èññëåäóåìûõ ãðóïïàõ 
òðåáîâàëè ðàçíîãî òàêòè÷åñêîãî 
è õèðóðãè÷åñêîãî ïîäõîäà. Ó ïà-
öèåíòîâ ñ íàäàïîíåâðîòè÷åñêèì 
ðàñïîëîæåíèåì ïðîòåçà (onlay) 
ãåìàòîìû (1,7 %), ñåðîìû (6,3 %), 
íàãíîåíèÿ (3,4 %) ðàíû ðàñïîëà-
ãàëèñü â âåðõíèõ ñëîÿõ ïåðåäíåé 
áðþøíîé ñòåíêè è ëèêâèäèðî-
âàëèñü â óñëîâèÿõ ïåðåâÿçî÷íîé 
ñ ïîñëåäóþùåé êîíñåðâàòèâíîé 
òåðàïèåé (14 ïàöèåíòîâ) èëè òðå-
áîâàëè ðåâèçèè ðàíû ïîä âíóòðè-
âåííûì íàðêîçîì (6 ïàöèåíòîâ). Ó 
5 ïàöèåíòîâ ñ ïîäàïîíåðîòè÷åñêîé 
ôèêñàöèåé ïðîòåçà (sublay) ðàíå-
âûå îñëîæíåíèÿ ëîêàëèçîâàëèñü â 
ãëóáîêèõ ñëîÿõ ïåðåäíåé áðþøíîé 
ñòåíêè, ÷òî òðåáîâàëî áîëåå àãðåñ-
ñèâíîé õèðóðãè÷åñêîé òàêòèêè, çà-

Таблица 4
Количество рецидивов после стандартных методик аллопластики

Table 4
Recurrence rate after standard techniques of alloplastics

Количество 
рецидивов

Recurrence rate

Вид пластики
Type of plastics

I группа
Group I onlay

(n = 176)

II группа
Group II sublay

(n = 73)

III группа
Group III inlay

(n = 22)
Абс.
Abs.

11 4 4

% 6,3 5,5 18,1

Ðèñóíîê 3
Ôîòîãðàôèÿ ïàöèåíòà È., 55 ëåò, âèä ñïåðåäè (à) è âèä ñáîêó (b), 
ñîñòîÿíèå ïîñëå ãåðíèîïëàñòèêè ñ ïðèìåíåíèåì ñåò÷àòîãî èìïëàíòàòà, 
14 ñóòêè
Figure 3
The picture of the patient I., age of 55, anterior (a) and lateral views 
(b), the state after hernioplasty with mesh implant, 14th day

a b
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êëþ÷àþùåéñÿ â ðåâèçèè ðàíû ïîä 
ýíäîòðàõåàëüíûì íàðêîçîì. Öåëü 
äàííûõ îïåðàöèé çàêëþ÷àëàñü â 
âûÿâëåíèè èñòî÷íèêà êðîâîòå÷å-
íèÿ èëè ñêîïëåíèÿ ãíîÿ è èñêëþ-
÷åíèÿ çàòåêàíèÿ èõ â áðþøíóþ 
ïîëîñòü. Â ïîñëåäóþùåì ýòèì ïà-
öèåíòàì òðåáîâàëèñü ïîâòîðíûå 
ñàíàöèè ðàíû ïîä âíóòðèâåííûì 
íàðêîçîì. Â ãðóïïå ïàöèåíòîâ, 
îïåðèðîâàííûõ ïî ìåòîäèêå inlay, 
íàãíîåíèé íå çàôèêñèðîâàíî.

Èíòèìíîå ðàñïîëîæåíèå ïðîòå-
çà ñ îðãàíàìè áðþøíîé ïîëîñòè ó 
ïàöèåíòîâ ãðóïïû sublay è inlay 
ñïðîâîöèðîâàëî ñïåöèôè÷åñêèå 
îáùèå îñëîæíåíèÿ â âèäå ïàðåçà 
êèøå÷íèêà è ðàííåé ñïàå÷íîé íå-
ïðîõîäèìîñòè. Ïàðåç êèøå÷íèêà 
ðàçðåøàëñÿ íà ôîíå êîíñåðâàòèâ-
íîé òåðàïèè. Äâîå ïàöèåíòîâ ñî 

ñïàå÷íîé íåïðîõîäèìîñòüþ òðåáî-
âàëè ëàïàðîòîìèè, ðåâèçèè áðþø-
íîé ïîëîñòè, àäãåçèîëèçèñà ïîä ýí-
äîòðàõåàëüíûì íàðêîçîì.

ÂÛÂÎÄÛ:
1. Ãíîéíî-âîñïàëèòåëüíûå îñëîæ-

íåíèÿ ïîñëå îïåðàòèâíûõ âìå-
øàòåëüñòâ íà ïåðåäíåé áðþøíîé 
ñòåíêå (25,5 %), íåáëàãîïðèÿò-
íûå óñëîâèÿ çàæèâëåíèÿ ðàíû 
(15,2 %), ñîïóòñòâóþùàÿ ñîìà-
òè÷åñêàÿ ïàòîëîãèÿ (14,3 %) è 
ïîâòîðíûå àóòîïëàñòè÷åñêèå ìå-
òîäû ëå÷åíèÿ ãðûæ (19,1 %) âëè-
ÿþò íà ðàçâèòèå èíöèçèîííûõ 
ãðûæ.

2. Ãåðíèîàëëîïëàñòèêà ñ óñòàíîâêîé 
ïðîòåçà â íàäàïîíåâðîòè÷åñêîå 
ïðîñòðàíñòâî (onlay) ñ÷èòàåòñÿ 
íàìè áîëåå âîñòðåáîâàííîé è ðà-

öèîíàëüíîé, òàê êàê âûïîëíÿëàñü 
â 65 % ñëó÷àåâ âñåõ àëëîïëàñòèê 
è çàòðà÷åííîå îïåðàöèîííîå âðå-
ìÿ ñîñòàâèëî â ñðåäíåì îêîëî 
80,1 ± 36,42 ìèíóòû.

3. Ðàñïîëîæåíèå ïðîòåçà â ñëîÿõ 
ïåðåäíåé áðþøíîé ñòåíêè èìå-
åò ïðÿìóþ ñâÿçü ñ õàðàêòåðîì 
îñëîæíåíèé è âëèÿåò íà òàêòèêó 
èõ ëå÷åíèÿ. Ïðè íàäàïîíåâðîòè-
÷åñêîé ôèêñàöèè ïðîòåçà (onlay) 
ðàíåâûå îñëîæíåíèÿ çàôèêñèðî-
âàíû â 15,3 %, íî èõ õàðàêòåð 
è ðàñïîëîæåíèå íå òðåáîâàëè 
òðóäîåìêîãî ëå÷åíèÿ. Ðàíåâûå 
îñëîæíåíèÿ ïîñëå ïîäàïîíåâðà-
òè÷åñêîé ôèêñàöèè ïðîòåçà (su-
blay), íåñìîòðÿ íà ìàëîå ÷èñëî 
(10,9 %), ïîâëåêëè ïîâòîðíûå 
õèðóðãè÷åñêèå âìåøàòåëüñòâà áî-
ëåå àãðåññèâíîãî õàðàêòåðà.
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ЭФФЕКТИВНОСТЬ ЛЕЧЕНИЯ  
РАЗРЫВОВ ПОДЖЕЛУДОЧНОЙ ЖЕЛЕЗЫ 
МЕТОДОМ ЭЛЕКТРОСВАРКИ У ПАЦИЕНТОВ 
С ПОЛИТРАВМОЙ
EFFECTIVENESS OF PANCREATIC RUPTURES TREATMENT USING ELECTRO-WELDING IN PATIENTS  
WITH POLYTRAUMA

Целью работы было определение эффективности метода электросвар-

ки при лечении разрывов поджелудочной железы у пациентов с поли-

травмой.

Материалы и методы. Исследование выполнено на базе отделения 

политравмы и анестезиологии Харьковской городской клинической боль-

ницы скорой и неотложной медпомощи им. А.И. Мещанинова. Проанали-

зированы 27 случаев травмы поджелудочной железы за период с 2002 по 

2012 г. Для определения тяжести травмы использовали шкалу ISS (Inju-

ryseverity score). Контрольную группу составили 15 больных, у которых 

были применены стандартные методы лечения. В основную группу были 

включены 12 больных, у которых был использован новый метод хирур-

гического лечения.

Результаты. Проанализированы основные проблемы хирургического 

лечения травматических повреждений поджелудочной железы. Опреде-

лена эффективность метода электросварки при лечении больных с раз-

рывами поджелудочной железы. Применение аппарата ЕК 300М1 при 

лечении разрывов поджелудочной железы у пациентов основной груп-

пы способствовало достоверному снижению уровня посттравматических 

панкреатитов в сравнении с контрольной группой (25 % против 66,6 %). 

Выводы. Использование предложенного метода позволяет восстановить 

анатомическую целостность железы, обеспечить гемостаз при сокраще-

нии времени хирургического вмешательства и уменьшить риск послеопе-

рационных панкреатогенных осложнений, в частности посттравматиче-

ского панкреатита.

Ключевые слова: поджелудочная железа; травма; панкреатит; элек-

тросварка; коагуляция.

Objective - to determine the effectiveness of the electro-welding 

method in the treatment of pancreatic ruptures in patients with poly-

trauma.

Materials and methods. The study was performed on the base of poly-

trauma department in Kharkov municipal clinical hospital of emergency 

care by the name of A.I. Meshchaninov. 27 cases of pancreatic ruptures 

were analyzed for the period from 2002 till 2012. For estimation of injury 

severity ISS was used. The control group consisted of 15 patients treated 

with the standard techniques. The main group included 12 patients with 

using the new surgical technique.

Results. The main problems of pancreatic trauma surgical treatment were 

analyzed. The effectiveness of the new method of electro-welding in pa-

tients with pancreatic ruptures was defined. Using EK 300M1 in treatment 

of pancreatic ruptures in patients from the main group showed the signifi-

cant reduction of posttraumatic pancreatitis compared to the control group 

(25 % vs 66,6 %).

Conclusions. It is determined that using the proposed method can restore 

the anatomical integrity of the gland, provide hemostasis while reducing 

the time of surgery and reduce occurrence of pancreatogenic postoperative 

complications, such as posttraumatic pancreatitis.

Key words: pancreas; trauma; pancreatitis; electro-welding; coagula-

tion.
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Â ñòðóêòóðå ñîâðåìåííîãî ïîëè-
òðàâìàòèçìà ïîâðåæäåíèÿ ïîä-

æåëóäî÷íîé æåëåçû âñòðå÷àþòñÿ â 
45-54 % ñëó÷àåâ ñî÷åòàííîé òðàâìû 
[1, 2]. Èíâàëèäèçàöèÿ âñëåäñòâèå 
òðàâì ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû äî-
ñòèãàåò 30-40 %, ëåòàëüíîñòü – 9-
34 % â ðàçíûõ ñëó÷àÿõ [3, 4]. Ðàí-
íÿÿ ñìåðòíîñòü ÷àùå âñåãî ÿâëÿåò-
ñÿ ñëåäñòâèåì íåêîíòðîëèðóåìîãî 
êðîâîòå÷åíèÿ, à ïîçäíÿÿ – ñåïñèñà 
è ñîïóòñòâóþùåé ïîëèîðãàííîé íå-
äîñòàòî÷íîñòè. Â òî æå âðåìÿ ëå-
òàëüíîñòü, êîòîðàÿ ñâÿçàíà íåïî-
ñðåäñòâåííî ñ ïîâðåæäåíèåì ïîä-
æåëóäî÷íîé æåëåçû, ñîñòàâëÿåò 
2-17 % [5, 6].

Íà ñåãîäíÿ íå ñóùåñòâóåò åäèíîé 
ïðèçíàííîé õèðóðãè÷åñêîé òàêòè-
êè ïðè ðàçðûâàõ ïîäæåëóäî÷íîé 
æåëåçû. Äî 80-õ ãîäîâ îáúåì îïå-
ðàòèâíîãî âìåøàòåëüñòâà âêëþ÷àë 
îáÿçàòåëüíîå óøèâàíèå ó÷àñòêîâ 
ðàçðûâîâ ñ ïîñëåäóþùèì òàìïîíè-
ðîâàíèåì è äðåíèðîâàíèåì ìåñòà 
òðàâìû. Ïðè ýòîì ÷àñòîòà ïîñòòðàâ-
ìàòè÷åñêîãî ïàíêðåàòèòà äîñòèãàëà 
67 %, à ëåòàëüíîñòü â öåëîì – 21 % 
[1, 7].

Â ïîñëåäíåå äåñÿòèëåòèå íå ðåêî-
ìåíäóåòñÿ óøèâàòü ó÷àñòêè ðàçðû-
âîâ â ñëó÷àå îòñóòñòâèÿ êðîâîòå÷å-
íèÿ. Ñ÷èòàåòñÿ, ÷òî óøèâàíèå ðàíû 
íå ñïîñîáñòâóåò ïåðâè÷íîé ðåãåíå-

ðàöèè äåôåêòà, à óâåëè÷èâàåò ìåñò-
íûå íàðóøåíèÿ êðîâîîáðàùåíèÿ, 
ñïîñîáñòâóåò ðàçâèòèþ ïàíêðåîíå-
êðîçà, ïîñòòðàâìàòè÷åñêîãî ïàí-
êðåàòèòà, ïàíêðåàòè÷åñêèõ ñâèùåé 
è äðóãèõ ïàíêðåàòîãåííûõ îñëîæ-
íåíèé. Íàëîæåíèå øâîâ íà òêàíü 
ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû îñóùåñò-
âëÿþò òîëüêî â îòäåëüíûõ ñëó÷àÿõ, 
ñ öåëüþ ãåìîñòàçà [6].

Â óñëîâèÿõ ïîâûøåííîãî ðè-
ñêà ðàçâèòèÿ ïîñëåîïåðàöèîííûõ 
îñëîæíåíèé àëüòåðíàòèâîé çàøèâà-
íèþ ðàçðûâîâ ïîäæåëóäî÷íîé æåëå-
çû ìîæåò áûòü ñîåäèíåíèå ìÿãêèõ 
òêàíåé ñ ïîìîùüþ âûñîêî÷àñòîòíî-
ãî ýëåêòðîòîêà – ýëåêòðîñâàðêè.
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Îáðàçîâàíèå ñâàðî÷íîãî ñîåäèíå-
íèÿ áàçèðóåòñÿ íà ýôôåêòå ýëåêòðî-
òåðìè÷åñêîé äåíàòóðàöèè áåëêîâûõ 
ìîëåêóë [8]. Ïðè âëèÿíèè ýëåêòðî-
òîêà íåâûñîêîãî íàïðÿæåíèÿ ÷à-
ñòè÷íî ðàçðóøàþòñÿ êëåòî÷íûå 
ìåìáðàíû, âñëåäñòâèå ÷åãî âûäå-
ëÿåòñÿ áåëêîâàÿ æèäêîñòü. Çà ñ÷åò 
êîàãóëÿöèè áåëêà òêàíè ñëèïàþòñÿ 
– «ñâàðèâàþòñÿ». ×åðåç îïðåäåëåí-
íîå âðåìÿ ìîðôîëîãè÷åñêàÿ ñòðóê-
òóðà òêàíè âîññòàíàâëèâàåòñÿ, ïî-
ýòîìó ðóáöà â îáû÷íîì ïîíèìàíèè 
ýòîãî ñëîâà íà ïðîîïåðèðîâàííîì 
îðãàíå íå îñòàåòñÿ. Òåìïåðàòóðà â 
çîíå ñâàðêè – 60-70°C [9].

Ïî ñðàâíåíèþ ñ òðàäèöèîííûìè 
ìåòîäàìè õèðóðãè÷åñêîãî ëå÷åíèÿ 
èñïîëüçîâàíèå ýëåêòðîñâàðêè ïî-
çâîëÿåò ñîêðàòèòü âðåìÿ îïåðàöèè 
è êðîâîïîòåðþ. Øâû îò ñâàðêè ëåã-
÷å çàæèâàþò, è â äàëüíåéøåì ýòî 
ñïîñîáñòâóåò óìåíüøåíèþ çàòðàò 
íà ëå÷åáíûå ïðåïàðàòû, â ÷àñòíî-
ñòè íà íàðêîòè÷åñêèå ñðåäñòâà [9].

Öåëüþ íàøåé ðàáîòû áûëî îïðå-
äåëåíèå ýôôåêòèâíîñòè ìåòîäà 
ýëåêòðîñâàðêè ïðè ëå÷åíèè ðàçðû-
âîâ ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû ó ïàöè-
åíòîâ ñ ïîëèòðàâìîé.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ 
ÈÑÑËÅÄÎÂÀÍÈß
Èññëåäîâàíèå âûïîëíåíî íà áàçå 

îòäåëåíèÿ ïîëèòðàâìû è àíåñòåçèî-
ëîãèè Õàðüêîâñêîé ãîðîäñêîé êëè-
íè÷åñêîé áîëüíèöû ñêîðîé è íåîò-
ëîæíîé ìåäïîìîùè èì. À.È. Ìå-
ùàíèíîâà. Ïðîàíàëèçèðîâàíû 
27 ñëó÷àåâ òðàâìû ïîäæåëóäî÷íîé 
æåëåçû çà ïåðèîä ñ 2002 ïî 2012 ã. 
Îñíîâíûìè êðèòåðèÿìè äëÿ âêëþ-
÷åíèÿ â èññëåäîâàíèå áûëî íàëè÷èå 
ðàçðûâà ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû. 
Óñëîâèÿìè îòáîðà ïàöèåíòîâ äëÿ 
èññëåäîâàíèÿ áûëî îòñóòñòâèå â 
àíàìíåçå õðîíè÷åñêîé ïàòîëîãèè 
ïàíêðåàòî-äóîäåíî-áèëèàðíîé çî-
íû, áîëåçíåé êðîâè, îòÿãîùåííîé 
íàñëåäñòâåííîñòè, çàáîëåâàíèé 
ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòîé ñèñòåìû â ñòà-
äèè äåêîìïåíñàöèè. Äëÿ îïðåäåëå-
íèÿ òÿæåñòè òðàâìû èñïîëüçîâàëè 
øêàëó ISS (Injury severity score) 
[10]. Êîíòðîëüíóþ ãðóïïó ñîñòà-
âèëè 15 áîëüíûõ, ó êîòîðûõ áûëè 
ïðèìåíåíû ñòàíäàðòíûå ìåòîäû 
ëå÷åíèÿ. Â îñíîâíóþ ãðóïïó áûëè 
âêëþ÷åíû 12 áîëüíûõ, ó êîòîðûõ 
áûë èñïîëüçîâàí íîâûé ìåòîä õè-
ðóðãè÷åñêîãî ëå÷åíèÿ.

Âñå ïàöèåíòû äàëè ñâîå ñîãëàñèå 
íà ó÷àñòèå â èññëåäîâàíèè. Ïðîâå-
äåííûå èññëåäîâàíèÿ ñîîòâåòñòâî-
âàëè ýòè÷åñêèì ñòàíäàðòàì áèî-
ýòè÷åñêîé êîìèññèè ÕÍÌÓ, ðàçðà-
áîòàííûìè â ñîîòâåòñòâèè ñ Õåëü-
ñèíñêîé äåêëàðàöèåé Âñåìèðíîé 
àññîöèàöèè «Ýòè÷åñêèå ïðèíöèïû 
ïðîâåäåíèÿ íàó÷íûõ ìåäèöèíñêèõ 
èññëåäîâàíèé ñ ó÷àñòèåì ÷åëîâåêà» 
ñ ïîïðàâêàìè 2000 ã. è ñî ñòàí-
äàðòíûìè ïîëîæåíèÿìèïî âîïðî-
ñàì ýòèêè ÌÇ Óêðàèíû ¹ 690 îò 
23.09.2009 ã.

Âñåì ïàöèåíòàì ñ ïîâðåæäåíèÿ-
ìè ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû âûïîë-
íÿëè õîëåöèñòîñòîìèþ, äðåíèðîâà-
íèå ñàëüíèêîâîé ñóìêè è áðþøíîé 
ïîëîñòè, èíòóáàöèþ êèøå÷íèêà. 
Ó ïàöèåíòîâ êîíòðîëüíîé ãðóïïû 
øâû íà ïîäæåëóäî÷íóþ æåëåçó 
íàêëàäûâàëè ëèøü ïðè íåñòàáèëü-
íîì ãåìîñòàçå, èñïîëüçóÿ àòðàâìà-
òè÷åñêèå ìàòåðèàëû. Ó ïàöèåíòîâ 
îñíîâíîé ãðóïïû äëÿ ñîçäàíèÿ 
ãåìîñòàçà è âîññòàíîâëåíèÿ àíàòî-
ìè÷åñêîé öåëîñòíîñòè ïîäæåëóäî÷-
íîé æåëåçû èñïîëüçîâàëè âûñîêî-
÷àñòîòíûé ýëåêòðîêîàãóëÿòîð ÅÊ 
300Ì1 ïðîèçâîäñòâà Èíñòèòóòà 
ýëåêòðîñâàðêè èì. Å.Î. Ïàòîíà 
ÍÀÍ Óêðàèíû (ðèñ.).

Ñõåìàòè÷íî îñíîâíûå ýòàïû, 
ïðîèñõîäÿùèå ïðè ñâàðêå ìÿãêèõ 
òêàíåé, ìîãóò áûòü îïèñàíû ñëå-
äóþùèì îáðàçîì. Ïîâðåæäåííûå 
ó÷àñòêè ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû èëè 
êðîâåíîñíûå ñîñóäû ñæèìàþòñÿ 
ñâîèìè ïîâåðõíîñòíûìè ñëîÿìè ñ 

ïîìîùüþ ñâàðî÷íîãî èíñòðóìåíòà. 
Äàëüøå õèðóðã ñæèìàåò ó÷àñòîê, 
êîòîðûé ñâàðèâàåòñÿ, ñ ïîìîùüþ 
ýëåêòðîäîâ è âêëþ÷àåò àïïàðàò â 
àâòîìàòè÷åñêîì ðåæèìå «ÑÂÀÐ-
ÊÀ». Ïðîöåññ ñâàðêè è ýêñïîçèöèÿ 
ïðîïóñêàíèÿ òîêà óñòàíàâëèâàåòñÿ 
àâòîìàòè÷åñêîé ñèñòåìîé óïðàâëå-
íèÿ. Ïîñëå îòêëþ÷åíèÿ ýíåðãèè çà-
õâà÷åííàÿ òêàíü îñâîáîæäàåòñÿ.

Äåéñòâèå ìåòîäà ñâàðêè áàçèðó-
åòñÿ íà ýôôåêòå ñòðóêòóðíîãî ñî-
åäèíåíèÿ ìîëåêóë ïîä âëèÿíèåì 
ýëåêòðîòåðìîìåõàíè÷åñêîãî âîç-
äåéñòâèÿ. ×òîáû âîññòàíîâëåíèå 
ôèçèîëîãè÷åñêîé ôóíêöèè ðàçðó-
øåííîãî îðãàíà ïðîòåêàëî áûñòðî 
è íå âûçûâàëî îñëîæíåíèé, ïðî-
ãðàììîé çàäàåòñÿ ìèíèìóì òåïëî-
âîãî âëîæåíèÿ, íåîáõîäèìîãî äëÿ 
ñîåäèíåíèÿ òêàíåé.

Èñïîëüçîâàíèå àïïàðàòà ÅÊ  
300Ì1 íå íóæäàåòñÿ â ïðèìåíåíèè 
øîâíîãî ìàòåðèàëà, ïîçâîëÿåò ñó-
ùåñòâåííî óïðîñòèòü è ñîêðàòèòü 
õèðóðãè÷åñêîå âìåøàòåëüñòâî ïðè 
ðàçðûâå ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû, 
óìåíüøèòü ðèñê âîçíèêíîâåíèÿ 
ïîñëåîïåðàöèîííûõ îñëîæíåíèé 
[11].

Ýôôåêòèâíîñòü ïðåäëîæåííîãî 
ìåòîäà îöåíèâàëè ïî åãî âëèÿíèþ 
íà óðîâåíü îñëîæíåíèé è ëåòàëü-
íîñòè ó áîëüíûõ ñ òðàâìàìè ïîä-
æåëóäî÷íîé æåëåçû.

Äëÿ îöåíêè ðåïðåçåíòàòèâíîñòè 
îñíîâíîé è êîíòðîëüíîé ãðóïï áûëî 
âûïîëíåíî èõ ñðàâíåíèå ïî ïîëó è 
òÿæåñòè ïîâðåæäåíèÿ ÏÆ ñ èñïîëü-

Ðèñóíîê
Ýëåêòðîêîàãóëÿòîð ÅÊ 300Ì1
Figure
Electric coagulator ÅÊ 300Ì1
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çîâàíèåì òî÷íîãî êðèòåðèÿ Ôèøåðà. 
Äëÿ ñðàâíåíèÿ ãðóïï ïî âîçðàñòó è 
òÿæåñòè òðàâìû èñïîëüçîâàëè êðè-
òåðèé Ñòüþäåíòà, ïðè ýòîì äàííûå 
ïðåäñòàâëÿëè â âèäå ñðåäíåé (M) è 
îøèáêè ñðåäíåé (ì).

Ñòàòèñòè÷åñêóþ îáðàáîòêó ïî-
ëó÷åííûõ äàííûõ ïðè îöåíêå ýô-
ôåêòèâíîñòè íîâîãî ìåòîäà õè-
ðóðãè÷åñêîãî ëå÷åíèÿ ïðîâîäèëè ñ 
èñïîëüçîâàíèåì òî÷íîãî êðèòåðèÿ 
Ôèøåðà. Êðèòè÷åñêèé óðîâåíü 
çíà÷èìîñòè ïðè ïðîâåðêå ñòàòèñòè-
÷åñêèõ ãèïîòåç ïðèíèìàëñÿ ðàâíûì 
0,05 [12].

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ 
ÈÑÑËÅÄÎÂÀÍÈß
Êàê âèäíî èç äàííûõ, ïðèâå-

äåííûõ â òàáëèöå 1, ïî îñíîâíûì 
õàðàêòåðèñòèêàì îñíîâíàÿ è êîí-
òðîëüíàÿ ãðóïïû íå èìåëè ñòàòè-
ñòè÷åñêè çíà÷èìûõ îòëè÷èé.

Àíàëèç ðåçóëüòàòîâ õèðóðãè÷å-
ñêîãî ëå÷åíèÿ áîëüíûõ ñ ðàçðûâà-
ìè ÏÆ ïîêàçàë (òàáë. 2), ÷òî ïàí-
êðåàòîãåííûå îñëîæíåíèÿ âîçíèê-
ëè ó 20 ïàöèåíòîâ (74 %), ñðåäè 
êîòîðûõ ñàìîå áîëüøîå êîëè÷åñòâî 
(51,9 %) áûëî îáóñëîâëåíî ðàçâè-
òèåì ïîñòòðàâìàòè÷åñêîãî ïàíêðåà-
òèòà, 7,5 % ñîñòàâèëè ïñåâäîêèñòû, 
3,7 % – ôëåãìîíà çàáðþøèííîãî 
ïðîñòðàíñòâà, 11,1 % – àáñöåññû 
ñàëüíèêîâîé ñóìêè è ïîääèàôðàã-
ìàëüíîãî ïðîñòðàíñòâà. Ëåòàëü-
íîñòü ñîñòàâèëà 11,1 %, îíà áûëà 
ñëåäñòâèåì îñòðîé ïîëèîðãàííîé 
íåäîñòàòî÷íîñòè è ñòàòèñòè÷åñêè 
íå îòëè÷àëàñü ïî ãðóïïàì: îñíîâ-
íàÿ ãðóïïà – 8,3 % (1 ïàöèåíò), 
êîíòðîëüíàÿ ãðóïïà – 13,3 % 
(2 ïàöèåíòà). Ïðèìåíåíèå àïïà-
ðàòà ÅÊ 300Ì1 ïðè ëå÷åíèè ðàç-
ðûâîâ ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû 
ñïîñîáñòâîâàëî äîñòîâåðíîìó ñíè-

æåíèþ óðîâíÿ ïîñòòðàâìàòè÷åñêèõ 
ïàíêðåàòèòîâ â ñðàâíåíèè ñ êîí-
òðîëüíîé ãðóïïîé (25 % ïðîòèâ 
66,6 %). Ñðàâíèòåëüíûé àíàëèç 
äðóãèõ îñëîæíåíèé (ïñåâäîêèñòà, 
ôëåãìîíà, àáñöåññû) íå óñòàíîâèë 
ñóùåñòâåííîãî ðàçëè÷èÿ ìåæäó 
êîíòðîëüíîé è îñíîâíîé ãðóïïàìè 
(òàáë. 2).

Ïðèâîäèì ñîáñòâåííîå êëèíè÷å-
ñêîå íàáëþäåíèå áîëüíîãî ñ ðàç-
ðûâîì ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû, â 
ëå÷åíèè êîòîðîãî áûë ïðèìåíåí 
ìåòîä ýëåêòðîñâàðêè àïïàðàòîì 
ÅÊ 300Ì1.

Áîëüíîé Ê., 24 ëåò, ¹ èñòîðèè 
áîëåçíè 39714, ïîñòóïèë â îòäå-
ëåíèå ïîëèòðàâìû ÕÃÊÁÑÍÌÏ 
18.01.2011 ã. ñ äèàãíîçîì: «Çàêðû-
òàÿ àáäîìèíàëüíàÿ òðàâìà. Ðàçðûâ 
ñåëåçåíêè. Ïîâåðõíîñòíûé ðàçðûâ 
ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû â îáëàñòè 
õâîñòà. Ãåìîïåðèòîíåóì 2-3 ñò.» 

Таблица 1
Характеристика групп больных с разрывами поджелудочной железы

Table 1
Characteristics of patient groups with pancreatic disruptions

Показатель
Indicator

Основная группа
Main group

(n = 12)

Контрольная группа
Control group

(n = 15)
P

Возраст, годы (M ± m)
Age, years (M ± m) 36,33 ± 3,15 33,53 ± 3,23 0,55

Мужчины
Male 9 (75 %) 11 (73,3 %) 1

ISS, баллы (M ± m)
Points (M ± m) 22,50 ± 1,40 24,87 ± 1,24 0,22

Степень повреждения поджелудочной железы > II
Pancreas injury degree > II 5 (41,6 %) 6  (40 %) 1

Таблица 2
Панкреатогенные  осложнения и летальность у больных с разрывами поджелудочной железы

Table 2
Pancreatogenic complications and mortality in patients with pancreatic disruptions

Показатель
Indicator

Основная группа
Main group

(n = 12)

Контрольная группа
Control group

(n = 15)

Всего
Total

(n = 27)
P

Посттравматический  панкреатит
Posttraumatic pancreatitis

3 (25 %)* 10 (66,6 %) 13 (48,1 %) 0,05

Псевдокиста
Pseudocyst

0 2 (13,3 %) 2 (7,4 %) -

Флегмона забрюшинного пространства
Retroperitoneal phlegmon

0 1 (6,7 %) 1 (3,7 %) -

Поддиафрагмальный абсцесс, абсцесс сальниковой сумки
Subdiaphragmatic abscess, omental abscess

1 (8,3 %) 2 (13,3 %) 3 (11,1 %) 1

Летальность
Mortality

1 (8,3 %) 2 (13,3 %) 3 (11,1 %) 1

Примечание: * – отличие между группами статистически достоверно, P ≤ 0.05
Note: * – difference between groups is statistically-valid, P ≤ 0.05
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Áûëà âûïîëíåíà ëàïàðîòîìèÿ, 
ïðè ðåâèçèè ñàëüíèêîâîé ñóìêè 
îïðåäåëèëè ïîâåðõíîñòíûé ðàçðûâ 
ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû áåç ïðèçíà-
êîâ ïîâðåæäåíèÿ ãëàâíîãî ïðîòîêà, 
êðîâîòå÷åíèå èç æåëåçû. Ïðè ðåâè-
çèè áðþøíîé ïîëîñòè îïðåäåëèëè 
ðàçðûâ ñåëåçåíêè ïî âèñöåðàëüíîé 
ïîâåðõíîñòè ãëóáèíîé äî 3 ñì. Áû-
ëè âûïîëíåíû ñïëåíýêòîìèÿ, ãåìî-
ñòàç è ñâàðêà ðàçðûâà ïîäæåëóäî÷-
íîé æåëåçû ñ ïîìîùüþ àïïàðàòà 
ÅÊ 300Ì1, êîíòàêòíàÿ õîëåöèñòî-
ñòîìà, òðàíñíàçàëüíàÿ èíòóáàöèÿ 
êèøå÷íèêà, äðåíèðîâàíèå áðþø-
íîé ïîëîñòè è ñàëüíèêîâîé ñóìêè. 
Óøèâàíèå ïîäæåëóäî÷íîé æåëåçû 
íå ïðîâîäèëîñü.

Òå÷åíèå ïîñëåîïåðàöèîííîãî ïå-
ðèîäà íå ñîïðîâîæäàëîñü ñåðüåç-

íûìè îñëîæíåíèÿìè. Êèøå÷íàÿ 
ïåðèñòàëüòèêà ïîÿâèëàñü íà 3-è 
ñóòêè.

Ëàáîðàòîðíûå ïîêàçàòå-
ëè – 1-å ñóòêè: àìèëàçà êðîâè 
– 41 ìã/(ñ ë), îáùèé áèëèðó-
áèí – 15,24 ìêìîëü/ë, ãëþêîçà 
– 9,7 ììîëü/ë; 3-è ñóòêè: àìè-
ëàçà êðîâè – 10,9 ìã/(ñ ë), îá-
ùèé áèëèðóáèí – 11, 26 ìêìîëü/
ë, ãëþêîçà – 7,3 ììîëü/ë; 
15-å ñóòêè: àìèëàçà êðîâè – 
22,1 ìã/(ñ ë), îáùèé áèëèðóáèí 
– 10,21 ìêìîëü/ë, ãëþêîçà –  
6,7 ììîëü/ë.

Â îáùóþ ïàëàòó áîëüíîé áûë 
ïåðåâåäåí íà 10-å ñóòêè. Íà êîí-
òðîëüíîì ÓÇÈ îðãàíîâ áðþøíîé 
ïîëîñòè ñîñòîÿíèå ïîäæåëóäî÷íîé 
æåëåçû óäîâëåòâîðèòåëüíîå, ïðè-

çíàêè ïñåâäîêèñò, èíôèëüòðàöèè, 
àáñöåññîâ íå âûÿâëåíû. Ïîñëå âû-
çäîðîâëåíèÿ íà 20-å ñóòêè áîëüíîé 
áûë âûïèñàí â óäîâëåòâîðèòåëüíîì 
ñîñòîÿíèè.

ÂÛÂÎÄÛ:
Ðåçóëüòàòû ïðîâåäåííîãî èññëå-

äîâàíèÿ ñâèäåòåëüñòâóþò î òîì, ÷òî 
ïðèìåíåíèå ìåòîäà ýëåêòðîñâàðêè 
ïðè ðàçðûâå ïîäæåëóäî÷íîé æå-
ëåçû ó ïàöèåíòîâ ñ ïîëèòðàâìîé 
ïîçâîëÿåò âîññòàíîâèòü àíàòîìè-
÷åñêóþ öåëîñòíîñòü, îáåñïå÷èòü 
ãåìîñòàç ïðè ñîêðàùåíèè âðåìåíè 
õèðóðãè÷åñêîãî âìåøàòåëüñòâà è 
óìåíüøèòü ðèñê ïîñëåîïåðàöèîí-
íûõ ïàíêðåàòîãåííûõ îñëîæíåíèé, 
â ÷àñòíîñòè ïîñòòðàâìàòè÷åñêîãî 
ïàíêðåàòèòà.
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ПОКАЗАТЕЛИ ОКСИДАТИВНОГО СТРЕССА 
КАК РАННИЕ КРИТЕРИИ ОЦЕНКИ 
СОСТОЯНИЯ ПАЦИЕНТОВ С ТЯЖЕЛОЙ 
СОЧЕТАННОЙ ТОРАКАЛЬНОЙ ТРАВМОЙ
OXIDATIVE STRESS MARKERS AS EARLY ASSESSMENT CRITERIA FOR PATIENTS WITH SEVERE 
CONCOMITANT THORACIC INJURY

Цель исследования – поиск критериев оценки тяжести состояния паци-

ентов в шоковом периоде травматической болезни тяжелой сочетанной 

торакальной травмы среди показателей оксидативного повреждения ли-

пидов и белков, которые могли бы прогнозировать выживание.

Материалы и методы. В плазме крови 73 пациентов мужского пола в 

возрасте от 20 до 68 лет определяли концентрацию карбонильных групп 

белков и малонового диальдегида на 1-2-е сутки после травмы и пере-

считывали в относительные концентрации путем разделения на концен-

трацию общего белка с целью поправки на инфузионную терапию.

Результаты. С помощью кластерного анализа популяция пациентов бы-

ла распределена на 5 кластеров с учетом уровня летальности в каждом из 

них. Кластеры объединили в 3 группы с уровнем летальности пациентов 

20 %, 50 % и 100 %. Путем ROC-анализа были определены достоверные 

точки разделения между группами, с помощью которых сформулированы 

критерии тяжести оксидативного стресса в шоковом периоде тяжелой со-

четанной торакальной травмы.

Выводы. На основе этих критериев можно достоверно прогнозировать 

вероятность летального прогноза независимо от возраста пациентов, тя-

жести повреждения отдельных анатомических участков тела и длитель-

ности догоспитального периода. Благоприятный исход травматической 

болезни (20 % ожидаемая летальность) у пациентов с уровнем малоно-

вого диальдегида от 0,1004 до 0,1423 мкмоль/г белка можно ожидать в 

случае сочетания с концентрацией карбонильных групп белков от 14 до 

17,29 мкмоль/г белка, а сомнительный (50 % ожидаемая летальность) 

– от 10,78 до 14 мкмоль/г белка. Очень высокие, а также очень низкие 

концентрации показателей оксидативного повреждения белков (менее 

10,78 или больше 17,29 мкмоль/г белка) и липидов (менее 0,1004 или 

больше 0,1423 мкмоль/г белка) являются достоверными прогностически-

ми признаками неблагоприятного исхода травматической болезни.

Ключевые слова: сочетанная торакальная травма; перекисное окис-

ление липидов; окислительная модификация белков; критерии оценки 

тяжести состояния пациентов; прогнозирование выживания.

Objective – to search the evaluation criteria for severity of state of pa-

tients in shock period of severe concomitant thoracic injury among the 

markers of oxidative injury to lipids and proteins, which could predict out-

come.

Materials and methods. The blood plasma of 73 male patients aged 

from 20 to 68 was evaluated for the levels of protein carbonyl groups and 

malondialdehyde at the 1-2 days after trauma, with conversion into relative 

concentrations by means of division by total protein level for correction for 

infusion therapy.

Results. The patient population was divided into 5 clusters with cluster 

analysis taking into account the mortality level. The clusters were united 

into 3 groups with 20 %, 50 % and 100 % mortality. Valid cut off values 

between groups were determined according to ROC-analysis. According 

to these cut off values the oxidative stress severity criteria during shock 

period of severe concomitant thoracic injury were determined.

Conclusion. These criteria can make valid prediction of mortality and are 

independent of patient age, severity of injuries to individual anatomic re-

gions and prehospital period duration. Favorable outcome (expected mor-

tality – 20 %) in patients with the malondialdehyde level from 0,1004 to 

0,1423 mcMl/g of protein can be expected in combination with the con-

centrations of the protein carbonyl groups from 14 to 17,29 mcM/g of 

protein, and doubtful outcome (expected mortality – 50 %) – from 10 78 

to 14 mcM/g of protein. Very high and very low concentrations of proteins 

(less than 10,78 and more than 17,29 mcM/g of protein) and lipids (less 

than 0,1004 and more than 0,1423 mcM/g of protein) oxidative damage 

markers predict poor outcome of traumatic disease.

Key words: concomitant thoracic injury; lipid peroxidation; pro-

tein peroxidation; patient status evaluative criteria; survival predic- 

tion.
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Â íà÷àëå XXI âåêà òðàâìà êàê 
ïðè÷èíà ëåòàëüíîñòè çàíèìàåò 

÷åòâåðòîå ìåñòî ñðåäè âñåõ âîçðàñò-
íûõ êàòåãîðèé, íî äëÿ ëèö âîçðàñ-
òîì äî 50 ëåò ýòà ïðè÷èíà çàíèìàåò 
ïåðâîå ìåñòî [1]. Îêîëî 30 % ïî-
ñòðàäàâøèõ ñ ñî÷åòàííîé òðàâìîé 
èìåþò òÿæåëûå ïîâðåæäåíèÿ ãðóä-
íîé êëåòêè [2]. Ïîñëå ÷åðåïíî-ìîç-
ãîâîé òðàâìû òîðàêàëüíàÿ òðàâìà 
ÿâëÿåòñÿ ñàìîé ÷àñòîé ïðè÷èíîé 

ëåòàëüíûõ èñõîäîâ, âûçâàííûõ íå-
ñ÷àñòíûìè ñëó÷àÿìè [3].

Ïàòîãåíåç òîðàêàëüíîé òðàâìû 
âêëþ÷àåò âñå âîçìîæíûå ïóñêîâûå 
ôàêòîðû äëÿ ðàçâèòèÿ îêñèäàòèâ-
íîãî ñòðåññà: ãèïîêñèþ â ðåçóëü-
òàòå âåíòèëÿöèîííûõ íàðóøåíèé, 
à òàêæå ïðÿìîãî ïîâðåæäåíèÿ ïà-
ðåíõèìû ëåãêèõ [4]; ôåíîìåí èøå-
ìèè/ðåïåðôóçèè çà ñ÷åò ñíèæåíèÿ 
ñåðäå÷íîãî âûáðîñà â ðåçóëüòàòå 

ïîâûøåíèÿ âíóòðèãðóäíîãî äàâ-
ëåíèÿ; êðîâîïîòåðþ, êîòîðàÿ ïðè 
óñëîâèÿõ äàæå èçîëèðîâàííîé òî-
ðàêàëüíîé òðàâìû ìîæåò äîñòèãàòü 
1-1,5 ë [5]. Íàèáîëåå äðàìàòè÷åñêè 
îêñèäàòèâíûå ïðîöåññû ïðîòåêàþò 
èìåííî â ïåðâûå 1-2 ñóòîê ïîñëå 
òðàâìû, â òàê íàçûâàåìûé øîêî-
âûé ïåðèîä òðàâìàòè÷åñêîé áîëåç-
íè [6, 7], ïîñêîëüêó èìåííî òîãäà 
ïðîâîäèòñÿ èíôóçèîííî-òðàíñôó-
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çèîííàÿ òåðàïèÿ ñ öåëüþ âîçîá-
íîâëåíèÿ îáúåìà öèðêóëèðóþùåé 
êðîâè, äåêîìïðåññèÿ ïëåâðàëüíûõ 
ïîëîñòåé, îêñèãåíîòåðàïèÿ è àïïà-
ðàòíàÿ ïîääåðæêà ôóíêöèè âíåø-
íåãî äûõàíèÿ. ×àñòî òàêèå ïàöè-
åíòû íóæäàþòñÿ â àäðåíîìèìåòè-
÷åñêîé ïîääåðæêå äëÿ îáåñïå÷åíèÿ 
äîñòàòî÷íîãî óðîâíÿ àðòåðèàëüíîãî 
äàâëåíèÿ. Ðàííèé ïîñëåîïåðàöèîí-
íûé ïåðèîä âíîñèò ñâîé îòäåëüíûé 
âêëàä â îáùèé îáúåì òðàâìàòè÷å-
ñêèõ ïîâðåæäåíèé (òåîðèÿ äâóõ 
óäàðîâ) [8]. Âñå âûøåóêàçàííîå íà-
âîäèò íà ìûñëü, ÷òî ìàðêåðû îêñè-
äàòèâíîãî ñòðåññà äîëæíû îòîáðà-
æàòü òÿæåñòü íàðóøåíèÿ ãîìåîñòà-
çà ïàöèåíòîâ ñ òÿæåëîé ñî÷åòàííîé 
òîðàêàëüíîé òðàâìîé â øîêîâîì 
ïåðèîäå òðàâìàòè÷åñêîé áîëåçíè. 
Îäíàêî íà äàííûé ìîìåíò íå îïðå-
äåëåíî ÷åòêèõ êðèòåðèåâ ñðåäè ïî-
êàçàòåëåé, êîòîðûå õàðàêòåðèçóþò 
îêñèäàòèâíûé ñòðåññ è ìîãóò ïî-
ìî÷ü îöåíèòü òÿæåñòü òðàâìàòè÷å-
ñêîãî øîêà, à òàêæå ôóíêöèîíàëü-
íîå ñîñòîÿíèå ïàöèåíòîâ ñ òÿæåëîé 
ñî÷åòàííîé òîðàêàëüíîé òðàâìîé.

Öåëü èññëåäîâàíèÿ – ïîèñê 
êðèòåðèåâ îöåíêè òÿæåñòè ñîñòîÿ-
íèÿ ïàöèåíòîâ â øîêîâîì ïåðèîäå 
òðàâìàòè÷åñêîé áîëåçíè òÿæåëîé 
ñî÷åòàííîé òîðàêàëüíîé òðàâìû 
ñðåäè ïîêàçàòåëåé îêñèäàòèâíîãî 
ïîâðåæäåíèÿ ëèïèäîâ è áåëêîâ, 
êîòîðûå ìîãëè áû ïðîãíîçèðîâàòü 
âûæèâàíèå.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ
Îáñëåäîâàíû 73 ïàöèåíòà ìóæ-

ñêîãî ïîëà â âîçðàñòå îò 20 äî 
68 ëåò ñ òÿæåëîé ñî÷åòàííîé òðàâ-
ìîé ãðóäíîé êëåòêè, êîòîðûå íàõî-
äèëèñü íà ëå÷åíèè â îòäåëåíèè àíå-
ñòåçèîëîãèè è èíòåíñèâíîé òåðàïèè 
äëÿ ïàöèåíòîâ ñ ñî÷åòàííîé òðàâ-
ìîé Õàðüêîâñêîé ãîðîäñêîé êëè-
íè÷åñêîé áîëüíèöû ñêîðîé è íåîò-
ëîæíîé ìåäèöèíñêîé ïîìîùè èìå-
íè ïðîô. Î.È. Ìåùàíèíîâà. Äëÿ 
èññëåäîâàíèÿ èçáèðàëèñü ïàöèåíòû 
ñ ñî÷åòàííîé çàêðûòîé òðàâìîé 
ãðóäíîé êëåòêè ïðè íàëè÷èè âíó-
òðèãðóäíûõ îáúåìîâ, óøèáîâ ëåã-
êèõ, ñåðäöà, ïîâðåæäåíèÿ êîñòíîãî 
êàðêàñà. Âñå ïàöèåíòû ïîëó÷àëè 
èíòåíñèâíóþ èíôóçèîííî-òðàíñ-
ôóçèîííóþ, îáåçáîëèâàþùóþ, 
ïðîòèâîâîñïàëèòåëüíóþ, àíòèáàê-
òåðèàëüíîþ, ìåòàáîëè÷åñêóþ òåðà-
ïèþ, ïðîôèëàêòèêó ñòðåññîâûõ ÿçâ 

æåëóäî÷íî-êèøå÷íîãî òðàêòà â ñî-
îòâåòñòâèè ñ òÿæåñòüþ ïîëó÷åííûõ 
ïîâðåæäåíèé è ñîñòîÿíèåì ïàöè-
åíòîâ. Èññëåäîâàíèå ïðîâîäèëîñü 
íà 1-2-å ñóòêè (3-33,5 ÷àñà) ïîñëå 
òðàâìû. Â êîíòðîëüíóþ ãðóïïó 
âîøëè 15 çäîðîâûõ äîáðîâîëüöåâ 
ìóæñêîãî ïîëà àíàëîãè÷íîé âîç-
ðàñòíîé êàòåãîðèè.

Êîíöåíòðàöèþ ìàëîíîâîãî äè-
àëüäåãèäà â ïëàçìå êðîâè îïðåäå-
ëÿëè ïî ÒÁÊ-àêòèâíîñòè äåïðîòå-
èíèçèðîâàííîé ïëàçìû [9], à óðî-
âåíü êàðáîíèëüíûõ ãðóïï áåëêîâ 
îöåíèâàëè ñ ïîìîùüþ ðåàêöèè ñ 
äèíèòðîôåíèëãèäðàçèíîì ýêñòðà-
ãèðîâàííûõ èç ïëàçìû áåëêîâ [10]. 
Äëÿ ïîïðàâêè íà ãåìîäèëþöèþ íà 
ôîíå çíà÷èòåëüíûõ îáúåìîâ èíôó-
çèîííî-òðàíñôóçèîííîé òåðàïèè 
êîöåíòðàöèè ìàðêåðîâ îêñèäàòèâ-
íîãî ïîâðåæäåíèÿ áèîìîëåêóë ðàç-
äåëÿëè íà çíà÷åíèå êîíöåíòðàöèè 
îáùåãî áåëêà ïëàçìû êðîâè, êî-
òîðóþ îïðåäåëÿëè áèóðåòîâûì ìå-
òîäîì [11]. Òÿæåñòü ïîâðåæäåíèÿ 
îòäåëüíûõ àíàòîìè÷åñêèõ ó÷àñòêîâ 
òåëà îöåíèâàëè ñ ïîìîùüþ øêàëû 
AIS (Abbreviated injury score), à 
ñî÷åòàííîé òðàâìû – ñ ïîìîùüþ 
ISS (Injury severity score). Òÿæåñòü 
ñîñòîÿíèÿ ïàöèåíòîâ íà ìîìåíò 
ãîñïèòàëèçàöèè ðàññ÷èòûâàëè ïî 
øêàëå RTS (Revised trauma score) 
[12].

Äëÿ ñòðàòèôèêàöèè ïàöèåíòîâ 
ïðèìåíÿëè êëàñòåðíûé àíàëèç, êî-
òîðûé âûïîëíÿëè ñ ïîìîùüþ ïðî-
ãðàììû STATGRAPHICS Plus 5.0. 
Ìåðîé äèñòàíöèè ìåæäó îáúåêòàìè 
ñëóæèë êâàäðàò Ýâêëèäîâîãî ðàñ-
ñòîÿíèÿ, à ðàçäåëåíèå íà êëàñòåðû 
ïðîâîäèëè ñ ïîìîùüþ íåâçâåøåí-
íîãî öåíòðîèäíîãî ìåòîäà. Ïî äåí-
äðîãðàììå îïðåäåëÿëè êîëè÷åñòâî 
êëàñòåðîâ, íà êîòîðûå ðàçáèâàëè 
ïîïóëÿöèþ ïàöèåíòîâ. Ñòàòèñòè÷å-
ñêóþ îáðàáîòêó äàííûõ ïðîâîäèëè 
ñ ïîìîùüþ ïðîãðàììû GraphPad 
Prism 5.03. Äîñòîâåðíîñòü ðàçíèöû 
ìåæäó ãðóïïàìè îïðåäåëÿëè ñ ïî-
ìîùüþ òåñòà Kruskal-Wallis.

Àíàëèç ñòàòèñòè÷åñêîé äîñòî-
âåðíîñòè òàáëèö ñîïðÿæåííîñòè 
îïðåäåëÿëè ñ ïîìîùüþ χ2-òåñòà. 
Äëÿ îïðåäåëåíèÿ òî÷åê ðàçäåëåíèÿ 
(cut-off value) ìåæäó ãðóïïàìè èñ-
ïîëüçîâàëè ROC-àíàëèç (Receiver 
Operating Characteristic). Äîñòî-
âåðíî çíà÷èìîé ñ÷èòàëè ðàçíèöó 
ïðè óñëîâèÿõ P < 0,005.

Ïàöèåíòîâ è äîáðîâîëüöåâ êîí-
òðîëüíîé ãðóïïû âêëþ÷àëè â èñ-
ñëåäîâàíèå ñ èõ ñîãëàñèÿ â ñîîòâåò-
ñòâèè ñ ïðèíöèïàìè Õåëüñèíêñêîé 
äåêëàðàöèè Âñåìèðíîé àññîöèàöèè 
âðà÷åé «Ýòè÷åñêèå ïðèíöèïû ïðî-
âåäåíèÿ íàó÷íûõ è ìåäèöèíñêèõ 
èññëåäîâàíèé ñ ó÷àñòèåì ÷åëîâåêà» 
ñ ïîïðàâêàìè 2000 ã. è «Ïîðÿäêîì 
ïðîâåäåíèÿ êëèíè÷åñêèõ èñïûòàíèé 
ëåêàðñòâåííûõ âåùåñòâ è ýêñïåðòè-
çû ìàòåðèàëîâ êëèíè÷åñêèõ èññëå-
äîâàíèé» è «Òèïè÷íîãî ïîëîæåíèÿ 
ïðî êîìèññèè ïî âîïðîñàì ýòèêè», 
óòâåðæäåííûìè Ïðèêàçîì Ìèíç-
äðàâà Óêðàèíû îò 23.09.2009 ã. 
¹ 690. Ïðîòîêîë èññëåäîâàíèÿ 
îäîáðåí Êîìèññèåé ïî âîïðîñàì 
ýòèêè è áèîýòèêè Õàðüêîâñêîãî íà-
öèîíàëüíîãî ìåäèöèíñêîãî óíèâåð-
ñèòåòà ¹ 5 îò 17.05.2011 ã.

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ  
È ÈÕ ÎÁÑÓÆÄÅÍÈE
Ó÷èòûâàÿ ôàêò, ÷òî îêñèäàòèâ-

íûå ïðîöåññû ëèïèäîâ è áåëêîâ íå 
ìîãóò ïðîòåêàòü îòäåëüíî îäèí îò 
äðóãîãî, à ÿâëÿþòñÿ ÷àñòÿìè îäíî-
ãî ïðîöåññà – îêñèäàòèâíîãî ñòðåñ-
ñà, ìû ðåøèëè ïðèìåíèòü ìåòîä 
êëàñòåðíîãî àíàëèçà äëÿ ðàñïðåäå-
ëåíèÿ ïàöèåíòîâ çà îáîèìè ïîêàçà-
òåëÿìè îäíîâðåìåííî.

Íà ðèñóíêå èçîáðàæåí ðåçóëüòàò 
êëàñòåðíîãî àíàëèçà ñ óêàçàíèåì 
âûæèâàíèÿ ïàöèåíòîâ (Ëåò – ïà-
öèåíòû ñ ëåòàëüíûì èñõîäîì; Âûæ 
– ïàöèåíòû, êîòîðûå âûæèëè; A, 
B, C, D è E – âûäåëåííûå êëàñòå-
ðû).

Ïîïóëÿöèþ ðàñïðåäåëèëè íà 
5 êëàñòåðîâ â ñîîòâåòñòâèè ñ ðàñ-
ïðåäåëåíèåì. Êëàñòåðû îáúåäè-
íèëè â 3 ãðóïïû â çàâèñèìîñòè îò 
óðîâíÿ âûæèâàíèÿ. Â ïåðâóþ ãðóï-
ïó âîøëè ïàöèåíòû êëàñòåðà À, âî 
âòîðóþ ãðóïïó – ïàöèåíòû êëàñòå-
ðîâ Â è Ñ. Â òðåòüåé ãðóïïå ïàöè-
åíòîâ áûëè îáúåäèíåíû êëàñòåðû 
D è E. Èíòåðåñíî, ÷òî ïàöèåíòû 
êëàñòåðà D õàðàêòåðèçîâàëèñü íàè-
áîëüøèìè êîíöåíòðàöèÿìè ïîêà-
çàòåëåé îêñèäàòèâíîãî ïîâðåæäå-
íèÿ êàê áåëêîâ, òàê è ëèïèäîâ, à 
ïàöèåíòû êëàñòåðà Å èìåëè ñàìûå 
íèçêèå ïîêàçàòåëè ñðåäè âñåé ïîïó-
ëÿöèè, îäíàêî ëåòàëüíîñòü â îáîèõ 
êëàñòåðàõ ñîñòàâëÿëà 100 % (òàáë. 
1). Òàêèå äàííûå ìîæíî îáúÿñíèòü 
òåì ôàêòîì, ÷òî ñíèæåíèå îêñèäà-
òèâíûõ ïðîöåññîâ íèæå íîðìû ÿâ-
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ëÿåòñÿ ïðîãíîñòè÷åñêè íåáëàãîïðè-
ÿòíûì, ïîñêîëüêó ñâèäåòåëüñòâóåò 
î òÿæåëûõ íàðóøåíèÿõ ïðîöåññîâ 
óòèëèçàöèè êèñëîðîäà [5].

Íàáëþäàåòñÿ äîñòîâåðíîå îò-
ëè÷èå ìåæäó ãðóïïàìè ïàöèåíòîâ 
ïî óðîâíþ ëåòàëüíîñòè (òàáë. 1), 
÷òî ñâèäåòåëüñòâóåò î âîçìîæíîñòè 
ïðîãíîçèðîâàíèÿ ðåçóëüòàòà òðàâ-
ìàòè÷åñêîé áîëåçíè óæå íà 1-2-å 
ñóòêè ïîñëå òðàâìû. Íàëè÷èå äî-
ñòîâåðíîãî îòëè÷èÿ ìåæäó ãðóï-
ïàìè ïî ÷èñëó ïàöèåíòîâ, êîòîðûå 
íóæäàëèñü â ïðîâåäåíèè ãåìîòðàíñ-
ôóçèîííîé òåðàïèè, ïîêàçûâàåò, 
÷òî äàííûå êðèòåðèè ñïîñîáíû îò-
ðàæàòü òÿæåñòü êðîâîïîòåðè (òðàâ-
ìàòè÷åñêîãî øîêà). Êîíöåíòðàöèÿ 
ìàëîíîâîãî äèàëüäåãèäà ÿâëÿåòñÿ 
ìåíåå ñïåöèôè÷åñêèì ïîêàçàòåëåì 
äëÿ äèôôåðåíöèàöèè ïàöèåíòîâ 
ìåæäó I è II ãðóïïàìè. Âîçìîæíî, 
ýòî ñâÿçàíî ñ òåì, ÷òî ìàëîíîâûé 
äèàëüäåãèä ñïîñîáåí ïðåîäîëåâàòü 
ïî÷å÷íûé áàðüåð è âûâîäèòüñÿ èç 
êðîâè, îñîáåííî â óñëîâèÿõ èíòåí-
ñèâíîé èíôóçèîííîé òåðàïèè. Âîç-
ìîæíî òàêæå è òî, ÷òî ïðîöåññû ïå-
ðîêñèäàöèè ëèïèäîâ íå ïðîèñõîäÿò 

ïðîïîðöèîíàëüíî ïðîöåññàì îêèñ-
ëèòåëüíîé ìîäèôèêàöèè áåëêîâ.

Äëÿ îïðåäåëåíèÿ òî÷åê ðàçäåëå-
íèÿ ìåæäó îòäåëüíûìè ãðóïïàìè 
ïðèìåíÿëè ìåòîä ROC-àíàëèçà. 
Ó÷èòûâàÿ îòñóòñòâèå äîñòîâåðíîé 
ðàçíèöû ïî êîíöåíòðàöèè ìàëîíî-
âîãî äèàëüäåãèäà ìåæäó I è II ãðóï-
ïàìè ïàöèåíòîâ (òàáë. 1), ìû îáú-
åäèíèëè ýòè äâå ãðóïïû (êëàñòåðû 
À, B è Ñ) â îäíó. Ðåçóëüòàòû ïðåä-
ñòàâëåíû â òàáëèöå 2.

Ïîëó÷åííûå òàêèì îáðàçîì òî÷-
êè ðàçäåëåíèÿ ÿâëÿþòñÿ äîñòîâåð-
íûìè è èìåþò âûñîêèå ïîêàçàòåëè 
÷óâñòâèòåëüíîñòè è ñïåöèôè÷íî-
ñòè, ÷òî ïîäòâåðæäàåò èõ âûñîêóþ 
äèàãíîñòè÷åñêóþ öåííîñòü. Òàêèì 
îáðàçîì, âûõîäÿ èç ñòàòèñòè÷åñêèõ 
äàííûõ, ìîæíî ïðåäëîæèòü ñëå-
äóþùèå êðèòåðèè îöåíêè îêñèäà-
òèâíûõ ïðîöåññîâ áåëêîâ è ëèïè-
äîâ, èñõîäÿ èç óðîâíÿ ëåòàëüíîñòè 
(òàáë. 3).

Äëÿ ïàöèåíòîâ ñ âåðîÿòíûì 
óðîâíåì ëåòàëüíîñòè 20 % è 50 % 
õàðàêòåðíà îäèíàêîâàÿ îòíîñèòåëü-
íàÿ êîíöåíòðàöèÿ ìàëîíîâîãî äè-
àëüäåãèäà – 0,102-0,1448 ìêìîëü/ã 

áåëêà. Äèôôåðåíöèðîâàíèå ìåæäó 
ýòèìè ãðóïïàìè âîçìîæíî çà ñ÷åò 
îïðåäåëåíèÿ îòíîñèòåëüíîé êîí-
öåíòðàöèè êàðáîíèëüíûõ ãðóïï 
áåëêîâ – äëÿ ãðóïïû ñ ëåòàëüíûì 
ïðîãíîçîì 20 % õàðàêòåðíà êîí-
öåíòðàöèÿ êàðáîíèëüíûõ ãðóïï 
14,14-17,46 ìêìîëü/ã áåëêà, à äëÿ 
ãðóïïû 50 % – 10,77-14,14 ìêìîëü/ã 
áåëêà. Â ñëó÷àå ïðîâåäåíèÿ êëà-
ñòåðíîãî àíàëèçà ñ èñïîëüçîâàíè-
åì îòíîñèòåëüíûõ êîíöåíòðàöèé 
ìàëîíîâîãî äèàëüäåãèäà èëè êàð-
áîíèëüíûõ ãðóïï áåëêîâ îòäåëüíî 
îäèí îò äðóãîãî ìû íå ïîëó÷èëè 
íè àíàëîãè÷íûõ, íè äàæå ïîõîæèõ 
äåíäðîãðàìì ê òîé, êîòîðàÿ áûëà 
ïîñòðîåíà ñ ïðèìåíåíèåì îáîèõ 
ìàðêåðîâ îêñèäàòèâíîãî ñòðåññà 
îäíîâðåìåííî. Ýòî ñâèäåòåëüñòâó-
åò î òîì, ÷òî îöåíèâàòü èíòåíñèâ-
íîñòü îêñèäàòèâíûõ ïðîöåññîâ ïî 
îäíîìó ïîêàçàòåëþ íåâîçìîæíî, 
âåäü ñâîáîäíûå ðàäèêàëû, êàê èç-
âåñòíî, ïîðàæàþò âñå êëàññû áèî-
ìîëåêóë ïóòåì îïðåäåëåííûõ ïðî-
ìåæóòî÷íûõ ñòàäèé è õèìè÷åñêèõ 
ðåàêöèé, îòëè÷íûõ äëÿ êàæäîãî èç 
íèõ [11].

Ðèñóíîê
Ðåçóëüòàò êëàñòåðíîãî àíàëèçà ïîïóëÿöèè ïàöèåíòîâ íà 1-2-å ñóòêè ïîñëå òðàâìû
Figure
Results of cluster analysis of patient population at 1-2 days after trauma
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Таблица 1
Характеристика групп пациентов

Table 1
Characteristics of patient groups

Показатель
Indicator

І группа 
кластер А

Group I 
Cluster A

ІІ группа 
кластеры В и С

Group II 
Clusters B, C

ІІІ группа 
кластер D
Group III 
Cluster D

ІІІ группа 
кластер Е
Group III 
Cluster E

Вероятность 
ошибки

Error 
probability

Количество пациентов в группе
Amount of patients in a group

30 35 4 4 -

Летальность, чел.
Mortality, person

(%)
6 (20) 17 (48,6) 4 (100) 4 (100)

Р = 0,0005*
Д
R

Количество пациентов с ИВЛ, чел.
Amount of patients with ALV, person

(%)
14 (46,6) 26 (74,3) 4 (100) 4 (100)

Р = 0,0173*
НД
NR

Количество пациентов с адреномиметической поддержкой, чел.
Amount of patients with adrenomimetic support, person

(%)
6 (20) 9 (25,7) 1 (25) 4 (100)

Р = 0,0094*
НД
NR

Количество пациентов, которые нуждались в гемотрансфузии, 
чел.

Amount of patients who needed hemotransfusion, person
(%)

8 (26,6) 21 (60) 3 (75) 4 (100)
Р = 0,0048*

Д
R

Средний возраст пациентов
Mean age of patients

(М ± SE)

42,43 ± 
2,029

39,94 ± 1,974 49,5 ± 9,403
41,55 ± 
5,588

Р = 0,6413**
НД
NR

Тяжесть сочетанной травмы, баллы ISS
Severity of concomitant injury, ISS points

(M ± SE)

23,37 ± 
1,066

31,14 ± 1,865 47 ± 5,05 39,75 ± 1,25
Р < 0,0001**

Д
R

Тяжесть травмы головы, баллы AIS
Head injury severity, AIS points

(М ± SE)

1,333 ± 
0,2507

2,143 ± 0,3044
3,75 ± 
0,9465

2,5 ± 1,19
Р = 0,0454**

НД
NR

Тяжесть травмы грудной клетки, баллы AIS
Chest injury severity, AIS points

(М ± SE)

3,767 ± 
0,0785

3,771 ± 0,072 4 ± 0 4 ± 0
Р = 0,5137**

НД
NR

Тяжесть абдоминальной травмы, баллы AIS
Abdominal injury severity, AIS points

(М ± SE)

0,633 ± 
0,1625

1,6 ± 0,2631
2,75 ± 
0,9465

2,25 ± 1,031
Р = 0,017**

НД
NR

Тяжесть скелетной травмы, баллы AIS
Skeletal injury severity, AIS points

(М ± SE)

1,467 ± 
0,2525

1,857 ± 0,2136 2 ± 0,9129 2 ± 0,7071
Р = 0,5524**

НД
NR

Тяжесть состояния на момент госпитализации, баллы RTS
Severity of state on admission, RTS points

(М ± SE)
7,4 ± 0,1398 6,433 ± 0,2776

6,769 ± 
0,4055

4,596 ± 0,51
Р = 0,002**

Д
R

Среднее время от момента травмы до момента госпитализации, 
часы

Mean time from injury to admission, hours
(М ± SE)

1,579 ± 
0,3936

1,691 ± 0,6078
0,9792 ± 
0,2215

0,5625 ± 
0,1573

Р = 0,1711**
НД
NR

Средний объем противошоковой инфузионно-трансфузионной 
терпии, мл

Mean volume of anti-shock infusion transfusion therapy, ml
(М ± SE)

2979 ± 356 4406 ± 398,4 6533 ± 2080 4730 ± 1009
Р=0,0091**

НД
NR

Средняя длительность пребывания в отделении интенсивной 
терапии, дни

Mean time of stay in intensive care unit, days
(М ± SE)

8,676 ± 
1,001

23 ± 4,515 8,25 ± 1,702 1,25 ± 0,25
Р = 0,001**

Д
R

Концентрация малонового диальдегида, мкмоль/г белка
Malondialdehyde levels, mcM/g of protein

(М ± SE)

0,127 ± 
0,0017

0,123 ± 0,0022
0,15 ± 
0,0014

0,093 ± 
0,0031

Р < 0,0001**   
                Д

R

Концентрация карбонильных групп белков, мкмоль/г белка
Levels of protein carbonyl groups, mcM/g of protein

(М ± SE)

15,39 ± 
0,165

13,02 ± 0,16
18,55 ± 
0,213

9,893 ± 
0,098

Р < 0,0001**
Д
R

Примечание: * критерий χ2, ** Kruskal-Wallis тест, Д – достоверно, НД – недостоверно, ИВЛ – искусственная вентиляция 
легких, М – среднее арифметическое, SE – стандартная ошибка среднего
Note: * χ2 test, ** Kruskal-Wallis test, R – reliable, NR – not reliable, ALV – artificial lung ventilation, M – mean, SE – standard error



ПОЛИТРАВМА46 ПОЛИТРАВМАПОЛИТРАВМА

Таблица 2
Точки разделения между группами пациентов

Table 2
Separation points between groups of patients

Точка разделения
Separation point

Чувствительность, % (95 % 
доверительный интервал)

Sensitivity, % (95 % CI)

Специфичность, % (95 % 
доверительный интервал)

Specificity, % (95 % CI)

Вероятность ошибки
Error probability

> 0,1448 100 (39,76–100) 100 (94,48–100) Р = 0,00085
< 0,1023 100 (39,76–100) 95,38 (87,1–99,04) P = 0,00112
< 14,14 85,71 (69,74–95,19) 100 (88,43–100) Р < 0,0001
< 10,77 100 (39,76–100) 100 (90–100) Р = 0,0012
> 17,46 100 (39,76–100) 100 (88,43–100) Р = 0,00135

Таблица 3
Критерии тяжести оксидативного стресса в шоковом периоде тяжелой сочетанной торакальной травмы

Table 3
Criteria for severity of oxidative stress during shock period of severe concomitant thoracic injury

Вероятный уровень 
летальности

Probable level of mortality,  
%

Концентрация малонового 
диальдегида, мкмоль/г белка

Malondialdehyde level, mcM/g of 
protein

Концентрация карбонильных групп белков, 
мкмоль/г белка

Levels of carbonyl group proteins, mcM/g of 
protein

20 0,1023–0,1448 14,14–17,46
50 10,77–14,14
100 < 0,1023 или (or) > 0,1448 < 10,77 или (or) > 17,46

Íîðìàëüíûå çíà÷åíèÿ ïîêàçàòåëåé 
îêñèäàòèâíîãî ïîâðåæäåíèÿ áèî-
ìîëåêóë, êîòîðûå áûëè ïîëó÷åíû 
ïóòåì îáñëåäîâàíèÿ äîáðîâîëüöåâ 
èç êîíòðîëüíîé ãðóïïû, ñîñòàâëÿþò 
0,1005 ± 0,003 ìêìîëü/ã áåëêà äëÿ 
ìàëîíîâîãî äèàëüäåãèäà è 11,998 ± 
0,5793 ìêìîëü/ã áåëêà äëÿ êàðáî-
íèëüíûõ ãðóïï áåëêîâ. Â ñëó÷àå 
òðàâìàòè÷åñêîé áîëåçíè òÿæåëîé 
ñî÷åòàííîé òîðàêàëüíîé òðàâìû àíà-
ëîãè÷íûå çíà÷åíèÿ õàðàêòåðíû äëÿ 
ãðóïïû ïàöèåíòîâ ñ âåðîÿòíîñòüþ 
ëåòàëüíîãî ïðîãíîçà 50 % è íå ìîãóò 
òðàêòîâàòüñÿ êàê óäîâëåòâîðèòåëü-
íûå. Õîðîøèìè ïðîãíîñòè÷åñêèìè 
êðèòåðèÿìè ÿâëÿþòñÿ íåñêîëüêî ïî-
âûøåííûå ïî ñðàâíåíèþ ñ íîðìîé 
îòíîñèòåëüíûå êîíöåíòðàöèè ìàëî-
íîâîãî äèàëüäåãèäà è êàðáîíèëüíûõ 
ãðóïï áåëêîâ íà 1-2-å ñóòêè ïîñëå 
ïîëó÷åíèÿ òðàâìû.

Ó÷èòûâàÿ ïîëó÷åííûå ñòàòè-
ñòè÷åñêèå äàííûå èç òàáëèöû 1, 

äàííûå êðèòåðèè ìîæíî ñ÷èòàòü 
äîïîëíèòåëüíûìè äèàãíîñòè÷åñêè-
ìè êðèòåðèÿìè òÿæåñòè ñîñòîÿíèÿ 
ïàöèåíòîâ ñ òÿæåëîé ñî÷åòàííîé 
òîðàêàëüíîé òðàâìîé â øîêîâîì 
ïåðèîäå òðàâìàòè÷åñêîé áîëåçíè.

ÂÛÂÎÄÛ:
1. Ïðîãíîçèðîâàíèå ëåòàëüíîãî ðå-

çóëüòàòà òðàâìàòè÷åñêîé áîëåçíè 
òÿæåëîé ñîåäèíåííîé òîðàêàëü-
íîé òðàâìû âîçìîæíî íà 1-2-å 
ñóòêè ïîñëå òðàâìû íà îñíîâå 
îöåíêè èíòåíñèâíîñòè îêñèäàòèâ-
íûõ ïðîöåññîâ ñ ïîìîùüþ îòíî-
ñèòåëüíûõ êîíöåíòðàöèé ìàëî-
íîâîãî äèàëüäåãèäà è êàðáîíèëü-
íûõ ãðóïï áåëêîâ.

2. Áëàãîïðèÿòíûé èñõîä òðàâ-
ìàòè÷åñêîé áîëåçíè (20 % 
îæèäàåìàÿ ëåòàëüíîñòü) ó ïà-
öèåíòîâ ñ óðîâíåì ìàëîíîâî-
ãî äèàëüäåãèäà îò 0,1023 äî 
0,1448 ìêìîëü/ã áåëêà ìîæíî 

îæèäàòü â ñëó÷àå ñî÷åòàíèÿ ñ êîí-
öåíòðàöèåé êàðáîíèëüíûõ ãðóïï 
áåëêîâ îò 14,14 äî 17,46 ìêìîëü/ã 
áåëêà, à ñîìíèòåëüíûé (50 % îæè-
äàåìàÿ ëåòàëüíîñòü) – îò 10,77 äî 
14,14 ìêìîëü/ã áåëêà.

3. Î÷åíü âûñîêèå, à òàêæå î÷åíü 
íèçêèå êîíöåíòðàöèè ïîêàçàòå-
ëåé îêñèäàòèâíîãî ïîâðåæäåíèÿ 
áåëêîâ (ìåíåå 10,77 èëè áîëüøå 
17,46 ìêìîëü/ã áåëêà) è ëèïè-
äîâ (ìåíåå 0,1023 èëè áîëüøå 
0,1448 ìêìîëü/ã áåëêà) ÿâëÿþòñÿ 
äîñòîâåðíûìè ïðîãíîñòè÷åñêèìè 
ïðèçíàêàìè íåáëàãîïðèÿòíîãî 
èñõîäà òðàâìàòè÷åñêîé áîëåçíè.

4. Äàííûå êðèòåðèè ñïîñîáíû äî-
ñòîâåðíî ïðîãíîçèðîâàòü âåðîÿò-
íîñòü ëåòàëüíîãî ïðîãíîçà è íå 
çàâèñÿò îò âîçðàñòà ïàöèåíòîâ, 
òÿæåñòè ïîâðåæäåíèÿ îòäåëüíûõ 
àíàòîìè÷åñêèõ ó÷àñòêîâ òåëà è 
äëèòåëüíîñòè äîãîñïèòàëüíîãî 
ïåðèîäà.
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МОДИФИЦИРУЕМЫЕ ФАКТОРЫ 
РИСКА ОСТЕОПОРОЗА НА ФОНЕ 
ТЕРАПИИ РИТУКСИМАБОМ У БОЛЬНЫХ 
РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ
MODIFIABLE RISK FACTORS OF OSTEOPOROSIS ON BACKGROUND OF RITUXIMAB THERAPY IN PATIENTS 
WITH RHEUMATOID ARTHRITIS

Цель – оценить влияние терапии ритуксимабом на модифицируемые факторы 

риска остеопороза у больных ревматоидным артритом.

Материалы и методы. Под наблюдением находились 56 пациентов с до-

стоверным диагнозом ревматоидный артрит. Все больные были разделены на 

две группы в зависимости от уровня минеральной плотности костной ткани: 

группа 1 – больные с остеопенией (n = 34) и группа 2 – пациенты с остеопоро-

зом (n = 22). Для оценки факторов риска использовалась тематическая карта 

больного ревматоидным артритом, разработанная НИИ ревматологии РАМН по 

программе «Остеопороз при ревматоидном артрите: диагностика, факторы ри-

ска, переломы, лечение». Минеральную плотность костной ткани определяли 

методом двухэнергетической рентгеновской абсорбциометрии. Факторы риска 

остеопороза и минеральная плотность костной ткани оценивались в динамике 

на фоне терапии ритуксимабом.

Результаты. На фоне лечения ритуксимабом положительная динамика от-

мечена в обеих группах больных по двум факторам риска. Так, у 6 больных 

(27,3 %) с остеопорозом имело место статистически значимое увеличение ми-

неральной плотности костной ткани и Т-критерия и повышение уровня физи-

ческой активности у 7 пациентов (31,8 %). В группе больных с остеопенией 

уменьшилось количество пациентов с низкой массой тела – 1 человек (2,9 %) и 

с низким уровнем физической активности – 2 пациента (5,9 %).

Остеопоретические переломы, произошедшие при минимальной травме, заре-

гистрированы у 3 пациентов с остеопорозом (13,6 %).

Выводы. Терапия ритуксимабом у больных ревматоидным артритом положи-

тельно влияет на показатель минеральной плотности костной ткани и уровень 

физической активности пациентов.

Ключевые слова: ревматоидный артрит; остеопороз; ритуксимаб; факторы 

риска; минеральная плотность костной ткани.

Objective - to assess the influence of rituximab therapy on modifiable risk 

factors (RF) of osteoporosis in patients with rheumatoid arthritis (RA).

Materials and methods. We observed 56 patients with documented di-

agnosis of RA. All patients were divided into two groups according to the 

level of bone mineral density (BMD): group 1 – patients with osteopenia 

(n = 34), and group 2 – patients with osteoporosis (n = 22). To assess the 

risk factors the thematic case of RA patients was used developed by Rheu-

matology Research Institute of Russian Academy of Medical Sciences with 

the program «Osteoporosis in rheumatoid arthritis: diagnosis, risk factors, 

fractures, treatment». BMD was measured with dual-energy x-ray absorp-

tiometry. Osteoporosis risk factors and BMD were assessed in therapy with 

rituximab over the time.

Results. During treatment with rituximab positive trend was observed 

in both groups of patients related to two risk factors. Thus, 6 patients 

(27,3 %) with osteoporosis had a statistically significant increase in BMD 

and T-criterion, and levels of physical activity increased in 7 patients 

(31,8 %). In the group of patients with osteopenia the number of pa-

tients with low body weight decreased (1 patient, 2,9 %), and low levels 

of physical activity reduced (2 patients, 5,9 %). Osteoporotic fractures 

occurring with minimal trauma were registered in 3 patients with osteo-

porosis (13,6 %).

Conclusion. In patients with rheumatoid arthritis the therapy with ritux-

imab has positive influence on bone mineral density and level of physical 

activity.

Key words: rheumatoid arthritis; osteoporosis; rituximab; risk factors; bone 

mineral density.

Статья поступила в редакцию 26.03.2014 г.

Ðåâìàòîèäíûé àðòðèò (ÐÀ) îò-
íîñèòñÿ ê çàáîëåâàíèÿì âûñî-

êîé ìåäèêî-ñîöèàëüíîé çíà÷èìî-
ñòè, îáóñëîâëåííîé êàê çíà÷èòåëü-
íîé åãî ðàñïðîñòðàíåííîñòüþ, òàê 
è ïðîãðåññèðóþùèì õàðàêòåðîì 
òå÷åíèÿ, ïðèâîäÿùèì ê ðàííåé 
èíâàëèäèçàöèè áîëüíûõ òðóäîñïî-
ñîáíîãî âîçðàñòà [1]. ÐÀ çàíèìàåò 
âåäóùåå ìåñòî â ñïåêòðå òåðàïåâ-
òè÷åñêîé ïàòîëîãèè, àññîöèèðó-
þùåéñÿ ñ âòîðè÷íûì îñòåîïîðî-
çîì (ÎÏ), êëèíè÷åñêîå çíà÷åíèå 
êîòîðîãî îïðåäåëÿåòñÿ âûñîêèì 

ðèñêîì ïåðåëîìîâ êîñòåé ñêåëåòà  
[2-4].

Îêîëîñóñòàâíîé ÎÏ ÿâëÿåòñÿ 
îäíèì èç íàèáîëåå ðàííèõ ïðèçíà-
êîâ è äèàãíîñòè÷åñêèõ êðèòåðèåâ 
ÐÀ [5], êîòîðûé îáíàðóæèâàåòñÿ 
óæå íà 6-é íåäåëå çàáîëåâàíèÿ [6]. 
Äèôôóçíûé ÎÏ ïðèñîåäèíÿåòñÿ 
íà áîëåå ïîçäíèõ ýòàïàõ ðàçâèòèÿ 
áîëåçíè íà ôîíå õðîíè÷åñêîãî âîñ-
ïàëåíèÿ, ñíèæåíèÿ ôèçè÷åñêîé àê-
òèâíîñòè ïàöèåíòîâ è õàðàêòåðèçó-
åòñÿ ïðåèìóùåñòâåííûì ñíèæåíè-
åì ìèíåðàëüíîé ïëîòíîñòè êîñòíîé 

òêàíè (ÌÏÊ) â øåéêå áåäðåííîé 
êîñòè è â ïîÿñíè÷íîì îòäåëå ïîçâî-
íî÷íèêà [7].

Ãåíåðàëèçîâàííàÿ ïîòåðÿ ÌÏÊ 
ïðè ÐÀ îáóñëîâëåíà ìíîãèìè ïðè-
÷èíàìè, êîòîðûå óñëîâíî ìîæíî 
ðàçäåëèòü íà äâå ãðóïïû: òðàäèöè-
îííûå, íå çàâèñÿùèå îò îñíîâíîãî 
çàáîëåâàíèÿ, è ôàêòîðû, íåïîñðåä-
ñòâåííî ñâÿçàííûå ñ ÐÀ. Ê òðà-
äèöèîííûì ôàêòîðàì ðèñêà (ÔÐ) 
ÎÏ îòíîñÿò æåíñêèé ïîë, âîçðàñò, 
íèçêèé èíäåêñ ìàññû òåëà, íèçêóþ 
ÌÏÊ, ñåìåéíûé àíàìíåç ÎÏ, íèç-



№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014 49

Исследования молодых ученых 48 - 57

êóþ ôèçè÷åñêóþ àêòèâíîñòü, êóðå-
íèå, çëîóïîòðåáëåíèå àëêîãîëåì, 
äåôèöèò âèòàìèíà D, íåäîñòàòî÷-
íîå ïîòðåáëåíèå êàëüöèÿ, ãèïîãîíà-
äèçì, ðàííþþ ìåíîïàóçó, äëèòåëü-
íóþ èììîáèëèçàöèþ. Ê ôàêòîðàì, 
àññîöèèðîâàííûì ñ ÐÀ, îòíîñÿò 
àêòèâàöèþ êëåòî÷íîãî çâåíà èììó-
íèòåòà è ïîâûøåííóþ ïðîäóêöèþ 
ïðîâîñïàëèòåëüíûõ öèòîêèíîâ, âû-
ñîêóþ àêòèâíîñòü ÐÀ è ôóíêöèî-
íàëüíóþ íåäîñòàòî÷íîñòü ñóñòàâîâ, 
ãîðìîíàëüíûå íàðóøåíèÿ, ñíèæå-
íèå êëèðåíñà êðåàòèíèíà, ñêîðîñòè 
êëóáî÷êîâîé ôèëüòðàöèè, ïîâûøå-
íèå êîíöåíòðàöèè ãîìîöèñòåèíà â 
ïëàçìå êðîâè, îñëîæíåíèÿ òåðàïèè 
ãëþêîêîðòèêîèäàìè è öèòîñòàòèêà-
ìè. Àáñîëþòíûé è îòíîñèòåëüíûé 
âêëàä êàæäîãî èç ýòèõ ôàêòîðîâ â 
ðàçâèòèå ÎÏ ó áîëüíûõ ÐÀ òî÷íî 
íå óñòàíîâëåí [8].

Ïðîãðåññ â ëå÷åíèè ÐÀ ñâÿçàí ñ 
äâóìÿ îáñòîÿòåëüñòâàìè. Âî-ïåð-
âûõ, ñ ðàñøèðåíèåì âîçìîæíîñòåé 
ðàííåé äèàãíîñòèêè ÐÀ, ïîçâîëÿ-
þùåé ïðîâîäèòü àêòèâíóþ, òùà-
òåëüíî êîíòðîëèðóåìóþ òåðàïèþ 
áàçèñíûìè ïðîòèâîâîñïàëèòåëüíû-
ìè ïðåïàðàòàìè, â ïåðâóþ î÷åðåäü 
ìåòîòðåêñàòîì, íà÷èíàÿ ñ äåáþòà 
çàáîëåâàíèÿ. Âî-âòîðûõ, ñ ðàçðà-
áîòêîé íîâîãî êëàññà ïðîòèâîâîñ-
ïàëèòåëüíûõ ñðåäñòâ – ãåííî-èí-
æåíåðíûõ áèîëîãè÷åñêèõ ïðåïàðà-
òîâ (ÃÈÁÏ) [9]. Îäíèì èç ïðåä-
ñòàâèòåëåé ÃÈÁÏ ÿâëÿåòñÿ àíòè-Â-
êëåòî÷íûé ïðåïàðàò – ðèòóêñèìàá, 
ïðåäñòàâëÿþùèé ñîáîé õèìåðíûå 
âûñîêîàôôèííûå ìîíîêëîíàëüíûå 
àíòèòåëà ê ìåìáðàííîìó CD20 –
àíòèãåíó Â-êëåòîê.

Öåëü íàñòîÿùåãî èññëåäîâàíèÿ 
– îöåíèòü âëèÿíèå òåðàïèè ðèòóê-
ñèìàáîì íà ìîäèôèöèðóåìûå ÔÐ 
ÎÏ ó áîëüíûõ ÐÀ.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ
Ïîä íàáëþäåíèåì íàõîäèëèñü 

56 ïàöèåíòîâ ñ äîñòîâåðíûì äèà-
ãíîçîì ÐÀ ïî êðèòåðèÿì Àìåðè-
êàíñêîé êîëëåãèè ðåâìàòîëîãîâ 
(1987 ã.), èç íèõ 14 ìóæ÷èí (25 %) 
è 42 æåíùèíû (75 %). Ñðåäíèé 
âîçðàñò áîëüíûõ – 50,61 ± 1,6-
5 ëåò, äëèòåëüíîñòü ÐÀ – 11,81 ± 
1,04 ëåò. Èññëåäîâàíèå ñîîòâåò-
ñòâîâàëî òðåáîâàíèÿì Õåëüñèíê-
ñêîé äåêëàðàöèè Âñåìèðíîé àññî-
öèàöèè «Ýòè÷åñêèå ïðèíöèïû ïðî-
âåäåíèÿ íàó÷íûõ ìåäèöèíñêèõ èñ-

ñëåäîâàíèé ñ ó÷àñòèåì ÷åëîâåêà» ñ 
ïîïðàâêàìè 2000 ã. è «Ïðàâèëàìè 
êëèíè÷åñêîé ïðàêòèêè â Ðîññèé-
ñêîé Ôåäåðàöèè», óòâåðæäåííûìè 
Ïðèêàçîì Ìèíçäðàâà ÐÔ ¹ 266 îò 
19.06.2003 ã. Èññëåäîâàíèå ïðî-
âîäèëîñü ñ îäîáðåíèÿ ëîêàëüíîãî 
ýòè÷åñêîãî êîìèòåòà ÃÁÎÓ ÂÏÎ 
ÊåìÃÌÀ Ìèíçäðàâà Ðîññèè. Âñå 
áîëüíûå äàëè ïèñüìåííîå èíôîð-
ìèðîâàííîå ñîãëàñèå íà ó÷àñòèå â 
èññëåäîâàíèè.

Êëèíè÷åñêàÿ õàðàêòåðèñòèêà 
áîëüíûõ ïðåäñòàâëåíà â òàáëèöå 1.

Ïàöèåíòû ïîëó÷àëè êîìáèíè-
ðîâàííóþ òåðàïèþ ìåòîòðåêñàòîì 
(ñðåäíÿÿ äîçà 13,3 ± 0,26 ìã/íåä) 
è ðèòóêñèìàáîì (1000 ìã âíóòðè-
âåííî êàïåëüíî äâàæäû ñ èíòåð-
âàëîì 14 äíåé, ñðåäíåå êîëè÷åñòâî 
êóðñîâ – 3,5 ± 0,12). ÔÐ ÎÏ è 
ÌÏÊ îöåíèâàëèñü â äèíàìèêå íà 
ôîíå òåðàïèè ðèòóêñèìàáîì.

Âñå áîëüíûå áûëè ðàçäåëåíû íà 
äâå ãðóïïû â çàâèñèìîñòè îò óðîâíÿ 
ÌÏÊ: ãðóïïà 1 – áîëüíûå ñ îñòåî-

ïåíèåé (n = 34), ãðóïïà 2 – ïàöè-
åíòû ñ ÎÏ (n = 22). Äëÿ îöåíêè 
ÔÐ èñïîëüçîâàëàñü òåìàòè÷åñêàÿ 
êàðòà áîëüíîãî ÐÀ, ðàçðàáîòàííàÿ 
ÍÈÈ ðåâìàòîëîãèè ÐÀÌÍ ïî ïðî-
ãðàììå «Îñòåîïîðîç ïðè ðåâìàòî-
èäíîì àðòðèòå: äèàãíîñòèêà, ôàê-
òîðû ðèñêà, ïåðåëîìû, ëå÷åíèå».

Èíäåêñ ìàññû òåëà (ÈÌÒ) ðàñ-
ñ÷èòûâàëñÿ êàê ìàññà òåëà â êèëî-
ãðàììàõ, äåëåííàÿ íà ðîñò â êâà-
äðàòå (êã/ì2). Íèçêèì ñ÷èòàëñÿ 
ÈÌÒ < 20 êã/ì2.

ÌÏÊ îïðåäåëÿëè ìåòîäîì äâóõ-
ýíåðãåòè÷åñêîé ðåíòãåíîâñêîé 
àáñîðáöèîìåòðèè ñ ïîìîùüþ ñòà-
öèîíàðíîãî äâóõýíåðãåòè÷åñêîãî 
ðåíòãåíîâñêîãî êîñòíîãî äåíñèòî-
ìåòðà Exceell XR-46 â ãðàììàõ íà 
êâàäðàòíûé ñàíòèìåòð (ã/ñì2) è ïî 
Ò-êðèòåðèþ. Ò-êðèòåðèé âûðàæàëè 
â âåëè÷èíàõ ñòàíäàðòíûõ îòêëîíå-
íèé (SD) îò íîðìàòèâíûõ ïîêàçà-
òåëåé ïèêîâîé êîñòíîé ìàññû çäî-
ðîâûõ ëþäåé. Ðåçóëüòàò äåíñèòîìå-
òðèè ó÷èòûâàëñÿ ïî íàèìåíüøåìó 

Таблица 1
Клиническая характеристика больных РА

Table 1
Clinical characteristics of patients with RA

Показатель (indicator)
Группа 1 (Group 1)

n %
Пол (gender):

Женщины (female) 42 75
Мужчины (male) 14 25

Возраст (age):
менее 50 лет (< 50 years) 20 35,7
более 50 лет (> 50 years) 36 64,3

Длительность заболевания (disease duration):
менее 5 лет (< 5 years) 4 7,1
более 5 лет (> 5 years) 52 92,8

Иммунологическая характеристика (immunologic characteristics):
серопозитивный (seropositive) 47 83,9
серонегативный (seronegative) 9 16,1

Активность по DAS28 (activity with DAS28):
низкая (low) (DAS28 < 3,2) 7 12,5

средняя (mean) (DAS28 3,2–5,1) 18 32,1
высокая (high) (DAS28 > 5,1) 31 55,4

Рентгенологическая стадия (X-ray stage):
I 2 3,6
II 22 39,3
III 23 41,1
IV 9 16,1

Функциональный класс (functional class):
1 5 8,9
2 45 80,4
3 6 10,7
4 0 0
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çíà÷åíèþ Ò-êðèòåðèÿ â îïðåäåëåí-
íûõ òî÷êàõ. Ïîêàçàòåëü ÌÏÊ îöå-
íèâàëè â øåéêå áåäðåííîé êîñòè.

Ñóòî÷íîå ïîòðåáëåíèå êàëüöèÿ ñ 
ïèùåé ðàññ÷èòûâàëîñü ïî ôîðìó-
ëå: êàëüöèé ìîëî÷íûõ ïðîäóêòîâ 
(ìã) + 350 ìã.

Íèçêàÿ ôèçè÷åñêàÿ àêòèâíîñòü 
îöåíèâàëàñü êàê õîäüáà ìåíåå 
30 ìèí â äåíü ïðè îòñóòñòâèè äðó-
ãèõ ôèçè÷åñêèõ çàíÿòèé.

Ñòàòèñòè÷åñêèé àíàëèç ïðî-
âîäèëè ïðè ïîìîùè ïàêåòà ïðî-
ãðàìì Statistica 6.1 äëÿ Windows 
(StatSoft, ëèöåíçèîííîå ñîãëàøå-
íèå BXXR006B092218FAN11). Ïî 
êàæäîìó ïðèçíàêó â ñðàâíèâàå-
ìûõ ãðóïïàõ îïðåäåëÿëè ñðåäíþþ 
àðèôìåòè÷åñêóþ âåëè÷èíó (Ì) è 
îøèáêó ñðåäíåé (m). Ìàòåðèàëû 
èññëåäîâàíèÿ íå ñîîòâåòñòâîâàëè 
íîðìàëüíîìó ðàñïðåäåëåíèþ, ïî-
ýòîìó èñïîëüçîâàëèñü íåïàðàìå-
òðè÷åñêèå êðèòåðèè îöåíêè ñòàòè-
ñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè ðåçóëüòàòîâ. 
Äîñòîâåðíîñòü ìåæãðóïïîâûõ ðàç-
ëè÷èé ñðåäíèõ âåëè÷èí îöåíèâàëè 
ïðè ïîìîùè íåïàðàìåòðè÷åñêîãî 
êðèòåðèÿ Ìàííà-Óèòíè äëÿ äâóõ 
íåçàâèñèìûõ âûáîðîê. Êðèòåðèé 
Âèëêîêñîíà èñïîëüçîâàëñÿ äëÿ ñî-
ïîñòàâëåíèÿ ïîêàçàòåëåé, èçìåðåí-
íûõ â äâóõ ðàçíûõ óñëîâèÿõ íà 
îäíîé è òîé æå âûáîðêå èñïûòóå-
ìûõ. Äëÿ âñåõ âèäîâ àíàëèçà ðàç-
ëè÷èÿ ñ÷èòàëè äîñòîâåðíûìè ïðè 
ð < 0,05.

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ
Óñòàíîâëåíî, ÷òî íà ôîíå ëå÷å-

íèÿ ðèòóêñèìàáîì èìåëî ìåñòî ñòà-
òèñòè÷åñêè çíà÷èìîå óâåëè÷åíèå 

ÌÏÊ ó áîëüíûõ ñ ÎÏ. Òàê, ÌÏÊ 
øåéêè áåäðà èñõîäíî ñîñòàâèëà 
0,6869 ± 0,02 ã/ñì2, Ò-êðèòåðèé -
2,9 ± 0,14 SD, â äèíàìèêå íà ôîíå 
ëå÷åíèÿ óðîâåíü ÌÏÊ óâåëè÷èë-
ñÿ äî 0,733 ± 0,02 ã/ñì2, Ò-êðèòå-
ðèé -2,35 ± 0,14 ã/ñì2 (ð = 0,02 è 
ð = 0,018 ñîîòâåòñòâåííî). Ñòàòè-
ñòè÷åñêè çíà÷èìûõ ðàçëè÷èé ïî 
óðîâíþ ÌÏÊ â ãðóïïå áîëüíûõ ñ 
îñòåîïåíèåé íà ôîíå òåðàïèè ðè-
òóêñèìàáîì íå ïîëó÷åíî (òàáë. 2).

Èñõîäíî ïàöèåíòû ñ îñòåîïåíèåé 
èìåëè ñëåäóþùóþ ÷àñòîòó ÔÐ ÎÏ: 
11 ÷åëîâåê (32,4 %) – äâà ÔÐ, 
18 ÷åëîâåê (52,9 %) – òðè ÔÐ, 
4 ÷åëîâåêà (11,8 %) – ÷åòûðå ÔÐ, 
1 ÷åëîâåê (2,9 %) – øåñòü ÔÐ, è 
â ñðåäíåì íà îäíîãî áîëüíîãî – 
2,9 ÔÐ. Â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ ÎÏ 
ó 1 áîëüíîãî (4,5 %) âûÿâëåíû äâà 
ÔÐ, ó 10 áîëüíûõ (45,5 %) âûÿâëå-
íû ïî òðè ÔÐ, 5 ÷åëîâåê (22,7 %) 
èìåëè ÷åòûðå ÔÐ, 3 ïàöèåíòà 
(13,6 %) – ïÿòü ÔÐ, 2 ÷åëîâåêà 
(9,1 %) – øåñòü ÔÐ, 1 áîëüíîé 
(4,5 %) – ñåìü ÔÐ, è â ñðåäíåì íà 
îäíîãî áîëüíîãî – 3,9 ÔÐ.

ÔÐ ÎÏ â ãðóïïå áîëüíûõ ñ îñòåî-
ïåíèåé ðàñïðåäåëèëèñü ñëåäóþùèì 
îáðàçîì: íåäîñòàòî÷íîå ïîòðåáëå-
íèå êàëüöèÿ ñ ïèùåé – 17 ÷åëîâåê 
(50 %), íèçêàÿ ôèçè÷åñêàÿ àêòèâ-
íîñòü – 12 (35,3 %), ñêëîííîñòü 
ê ïàäåíèÿì – 6 (17,6 %), êóðåíèå 
– 3 ÷åëîâåêà (8,8 %), íèçêàÿ ìàññà 
òåëà – 3 (8,8 %). Â ãðóïïå áîëü-
íûõ ñ ÎÏ íèçêàÿ ôèçè÷åñêàÿ àê-
òèâíîñòü îòìå÷åíà ó 21 ÷åëîâåêà 
(95,5 %), íåäîñòàòî÷íîå ïîòðåáëå-
íèå êàëüöèÿ ñ ïèùåé – 20 ÷åëîâåê 
(90,9 %), êóðåíèå – 8 (36,4 %), 

ñêëîííîñòü ê ïàäåíèÿì – 8 ÷åëîâåê 
(36,4 %), âîçðàñò ñòàðøå 65 ëåò 
– 3 (13,6 %).

Èñõîäíî ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìûå 
ðàçëè÷èÿ ìåæäó ãðóïïàìè ïîëó÷å-
íû äëÿ ñëåäóþùèõ ÔÐ ÎÏ: êóðå-
íèå (3 ïàöèåíòà ñ îñòåîïåíèåé è 
8 áîëüíûõ ñ ÎÏ, p = 0,0002), íèç-
êàÿ ôèçè÷åñêàÿ àêòèâíîñòü (12 è 
21 ïàöèåíòîâ, p < 0,0001), íåäîñòà-
òî÷íîå ïîòðåáëåíèå êàëüöèÿ ñ ïè-
ùåé (17 è 20 ïàöèåíòîâ, p = 0,003) 
(òàáë. 3).

Óñòàíîâëåíî, ÷òî ó ïàöèåíòîâ ñ 
îñòåîïåíèåé ñóòî÷íîå ïîòðåáëåíèå 
êàëüöèÿ ñ ïèùåé ñîñòàâèëî 828,7 ± 
49,6 ìã, ÷òî ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìî 
áîëüøå, ÷åì ó ïàöèåíòîâ ñ ÎÏ – 
507,5 ± 49,9 ìã (ð < 0,0001). Áîëü-
øèíñòâî ïàöèåíòîâ ñ îñòåîïåíèåé 
(66,7 %) óïîòðåáëÿëè ìîëî÷íûå 
ïðîäóêòû áîëåå 5 ðàç â íåäåëþ, 
ïðåäïî÷òåíèå îòäàâàëîñü òâåðäûì 
ñûðàì è òâîðîãó (55,6 %). Ïàöè-
åíòû ñ ÎÏ ëèáî íå óïîòðåáëÿëè 
ìîëî÷íûå ïðîäóêòû (41,6 %), ëèáî 
óïîòðåáëÿëè èõ ìåíåå 3 ðàç â íå-
äåëþ (58,3 %).

Íà ôîíå òåðàïèè ðèòóêñèìàáîì 
ó áîëüíûõ ñ îñòåîïåíèåé îòìå÷åíî 
óìåíüøåíèå êîëè÷åñòâà ïàöèåíòîâ 
ñ íèçêîé ìàññîé òåëà – 1 ÷åëîâåê 
(2,9 %), ñ íèçêèì óðîâíåì ôèçè-
÷åñêîé àêòèâíîñòè – 2 ïàöèåíòà 
(5,9 %) è ñ íèçêèì ïîòðåáëåíè-
åì êàëüöèÿ ñ ïèùåé – 3 ÷åëîâåêà 
(8,8 %), ó áîëüíûõ ñ ÎÏ óðîâåíü 
ôèçè÷åñêîé àêòèâíîñòè çà ïåðèîä 
ëå÷åíèÿ óâåëè÷èëñÿ ó 5 ïàöèåíòîâ 
(22,7 %), ïîòðåáëåíèå êàëüöèÿ ñ 
ïèùåé óâåëè÷èëîñü ó 3 áîëüíûõ 
(13,6 %).

Таблица 2
Влияние терапии ритуксимабом на денситометрические показатели шейки бедра у больных РА (M ± m)

Table 2
Influence of rituximab therapy on densitometric indices of femoral neck in patients with rheumatoid arthritis (M ± m)

Группа 1
Group 1
(n = 34)

Группа 2
Group 2
(n = 22)

МПК (г/см2)
BMD (g/cm2)

Т-критерий
T-test
(SD)

МПК (г/см2)
BMD (g/cm2)

Т-критерий
T-test
(SD)

Исходно (А)
Initially (A)

0,8371 ± 0,02 -1,47 ± 0,13 0,6869 ± 0,02 -2,9 ± 0,14

На фоне лечения (Б)
During treatment (B)

0,9216 ± 0,03 -1,02 ± 0,18 0,733 ± 0,02 -2,35 ± 0,14

р (А vs Б)
p (A vs B)

0 0,0005 0,02 0,018
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Таблица 3
Динамика ФР ОП у больных РА на фоне лечения ритуксимабом

Table 3
Dynamics of risk factors of osteoporosis in patients with rheumatoid arthritis during treatment with rituximab

Факторы риска
Risk factors

Исходно
Initially р (гр. 1 vs гр. 2)

p (Gr. 1 vs Gr. 2)

На фоне лечения
During treatment р (гр. 1 vs гр. 2)

p (Gr. 1 vs Gr. 2)Группа 1
Group 1

Группа 2
Group 2

Группа 1
Group 1

Группа 2
Group 2

n = 34 % n = 22 % n = 34 % n = 22 %
Переломы в анамнезе
Fractures in case history

0 0 1 4,5 0,22 0 0 4 18,2 0,013

Возраст старше 65 лет
Age > 65

0 0 3 13,6 0,03 0 0 3 13,6 0,03

Низкая МПК
Low BMD

34 100 22 100 1 34 100 22 100 1

Низкая масса тела
Low body weight

3 8,8 2 9,1 0,73 2 5,9 2 9,1 0,012

Курение
Smoking

3 8,8 8 36,4 0,0002 3 8,8 8 36,4 0,0002

Низкое потребление кальция
Low calcium consumption

17 50 20 90,9 0,0003 14 41,2 17 77,3 0,01

Злоупотребление алкоголем
Alcohol abuse

1 4,5 1 4,5 1 1 4,5 1 4,5 1

Низкая физическая активность
Low physical activity

12 35,3 21 95,5 0 10 29,4 16 72,7 0,025

Склонность к падениям
Tendency to falling

6 17,6 8 36,4 0,12 6 17,6 8 36,4 0,12

Îñòåîïîðåòè÷åñêèå ïåðåëîìû, 
ïðîèçîøåäøèå ïðè ìèíèìàëüíîé 
òðàâìå, êàê íàèáîëåå çíà÷èìûé 
ôàêòîð ðèñêà ÎÏ çàðåãèñòðèðîâà-
íû íà ôîíå ëå÷åíèÿ ó 3 ïàöèåíòîâ 
ñ ÎÏ (13,6 %). Âåðîÿòíî, ýòî îá-
óñëîâëåíî áîëåå íèçêèìè èñõîäíû-
ìè ïîêàçàòåëÿìè ÌÏÊ è áîëüøèì 
êîëè÷åñòâîì ÔÐ, ïðèõîäÿùèõñÿ íà 
îäíîãî ïàöèåíòà ñ ÎÏ.

ÎÁÑÓÆÄÅÍÈÅ
Ñíèæåíèå ÌÏÊ îòìå÷åíî ó âñåõ 

ïàöèåíòîâ ñ ÐÀ, ÷òî ñîãëàñóåòñÿ ñ 
ìíîãî÷èñëåííûìè êëèíè÷åñêèìè 
äàííûìè î íåãàòèâíîì âëèÿíèè 
ÐÀ íà ñèñòåìíîå ðåìîäåëèðîâàíèå 
êîñòíîé òêàíè [10].

Â íàñòîÿùåì èññëåäîâàíèè ïî-
êàçàíî, ÷òî òåðàïèÿ ðèòóêñèìàáîì 
àññîöèèðóåòñÿ ñ ïîëîæèòåëüíîé 
äèíàìèêîé ïîêàçàòåëÿ ÌÏÊ øåé-
êè áåäðà ó áîëüíûõ ÐÀ ñ ÎÏ. Â 
èññëåäîâàíèÿõ REFLEX è IMAGE 
ïðîäåìîíñòðèðîâàíà ñïîñîáíîñòü 
êîìáèíèðîâàííîé òåðàïèè ðèòóê-
ñèìàáîì è ìåòîòðåêñàòîì çàìåä-
ëÿòü ïðîãðåññèðîâàíèå ñóñòàâíîé 
äåñòðóêöèè ïðè ÐÀ [11, 12]. Ïî 
äàííûì M.J. Boumans et al., ðè-
òóêñèìàá îêàçûâàåò ïîäàâëÿþùåå 

âëèÿíèå íà àêòèâíîñòü îñòåîêëà-
ñòîâ è, êàê ñëåäñòâèå, ñíèæàåò 
êîñòíóþ ðåçîðáöèþ [13]. Îäíàêî 
èññëåäîâàíèÿ, îöåíèâàþùèå âëè-
ÿíèå ðèòóêñèìàáà íà ñèñòåìíîå 
ðåìîäåëèðîâàíèå êîñòíîé òêàíè, 
åäèíè÷íû.

Àáñîëþòíûé è îòíîñèòåëüíûé 
âêëàä êàæäîãî èç ÔÐ â ðàçâèòèå 
ÎÏ ó áîëüíûõ ÐÀ òî÷íî íå óñòà-
íîâëåí. Íàïðèìåð, ñëåäñòâèåì 
âûñîêîé àêòèâíîñòè çàáîëåâàíèÿ 
ìîãóò áûòü îäíîâðåìåííî ïîõóäà-
íèå, ìàëîïîäâèæíûé îáðàç æèçíè, 
äåôèöèò ïîëîâûõ ãîðìîíîâ è âèòà-
ìèíà D, ïîâûøåíèå êîíöåíòðàöèè 
ïðîâîñïàëèòåëüíûõ öèòîêèíîâ, 
ïðèåì ãëþêîêîðòèêîèäîâ. Ïðåäïî-
ëàãàåòñÿ, ÷òî íàèáîëåå âàæíûìè 
èç íèõ ÿâëÿþòñÿ òÿæåëîå òå÷åíèå 
áîëåçíè, äëèòåëüíàÿ íåàäåêâàòíàÿ 
òåðàïèÿ ãëþêîêîðòèêîèäàìè, ðàí-
íÿÿ ìåíîïàóçà (ó æåíùèí), ïîæè-
ëîé âîçðàñò, íèçêèå ÌÏÊ è èíäåêñ 
ìàññû òåëà [2].

Ñëåäóåò ïîä÷åðêíóòü, ÷òî ñî÷å-
òàíèå íåñêîëüêèõ ÔÐ ÎÏ è ïåðå-
ëîìîâ îáëàäàåò êóìóëÿòèâíûì ýô-
ôåêòîì. Íàïðèìåð, åñëè ó ïàöèåí-
òà íèçêàÿ ÌÏÊ, à â àíàìíåçå áûëè 
ïåðåëîìû, ñâÿçàííûå ñ ìèíèìàëü-

íîé òðàâìîé, èëè ïàöèåíò ñòàðøå 
65 ëåò è ó íåãî íèçêàÿ ÌÏÊ, òî 
ðèñê îñòåîïîðîòè÷åñêèõ ïåðåëîìîâ 
çíà÷èòåëüíî âîçðàñòàåò è äàííûé 
ïàöèåíò òðåáóåò ïåðâîî÷åðåäíîãî 
íàçíà÷åíèÿ ñîîòâåòñòâóþùåé òåðà-
ïèè.

Àêòèâíûé âîñïàëèòåëüíûé ïðî-
öåññ – î÷åâèäíàÿ ïðè÷èíà íå òîëü-
êî ïîñëåäóþùèõ ñòîéêèõ èçìåíå-
íèé ñóñòàâîâ, ìûøå÷íîé ñëàáîñòè, 
âåäóùèõ ê ôóíêöèîíàëüíûì íàðó-
øåíèÿì, íî íåðåäêî è èììîáèëèçà-
öèè, êîòîðàÿ ñàìà ïî ñåáå ÿâëÿåòñÿ 
ÔÐ ñíèæåíèÿ ÌÏÊ è ïåðåëîìîâ 
êîñòåé. Â íàñòîÿùåì èññëåäîâàíèè 
îòìå÷åíî óâåëè÷åíèå ôèçè÷åñêîé 
àêòèâíîñòè â îáåèõ ãðóïïàõ áîëü-
íûõ ÐÀ, ÷òî, âåðîÿòíî, ìîæåò áûòü 
îáóñëîâëåíî ñíèæåíèåì àêòèâíîñòè 
ÐÀ íà ôîíå òåðàïèè ðèòóêñèìàáîì. 
Ðèòóêñèìàá âûçûâàåò äåïëåöèþ 
ðàçëè÷íûõ ñóáïîïóëÿöèé Â-ëèì-
ôîöèòîâ, äèôôåðåíöèðîâêó è ñèí-
òåç ïðîâîñïàëèòåëüíûõ öèòîêèíîâ, 
ñðåäè êîòîðûõ öåíòðàëüíîå ìåñòî 
â ðàçâèòèè ñèíîâèàëüíîãî âîñïàëå-
íèÿ, ïðîãðåññèðóþùåé êîñòíîé äå-
ñòðóêöèè è ñèñòåìíûõ ïðîÿâëåíèé 
ïðè ÐÀ çàíèìàþò ÔÍÎ α, ÈË-6 è 
ÈË 1β [9].
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Ïåðåëîìû ïðè ÎÏ ÷àñòî íîñÿò 
ñóáêëèíè÷åñêèé õàðàêòåð è òðåáó-
þò äîïîëíèòåëüíîé äèàãíîñòèêè 
(ðåíòãåíîãðàôèÿ, ÊÒ, ÌÐÒ), òàê 
êàê ÿâëÿþòñÿ ôàêòîðîì ðèñêà âîç-
íèêíîâåíèÿ ïîâòîðíûõ ïåðåëîìîâ. 
Ðèñê ïåðåëîìîâ ïîçâîíêîâ ïðè ÐÀ 

âûøå áîëåå ÷åì â 2 ðàçà ïî ñðàâíå-
íèþ ñ ïîïóëÿöèîííûì êîíòðîëåì 
[14, 15]. Â ãðóïïå áîëüíûõ ñ ÎÏ 
çà ïåðèîä íàáëþäåíèÿ âûÿâëåíî 
3 ìàëîòðàâìàòè÷íûõ ïåðåëîìà, â 
ãðóïïå áîëüíûõ ñ îñòåîïåíèåé ïå-
ðåëîìû íå çàðåãèñòðèðîâàíî.

Òàêèì îáðàçîì, òåðàïèÿ ðèòóêñè-
ìàáîì àññîöèèðóåòñÿ ñ óâåëè÷åíèåì 
óðîâíÿ ôèçè÷åñêîé àêòèâíîñòè ó âñåõ 
áîëüíûõ ÐÀ, íåçàâèñèìî îò ñòåïåíè 
ñíèæåíèÿ ïëîòíîñòè êîñòíîé òêàíè, 
è ñ ïîëîæèòåëüíîé äèíàìèêîé ïîêà-
çàòåëÿ ÌÏÊ ó áîëüíûõ ÐÀ.
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ОСОБЕННОСТИ ПОВРЕЖДЕНИЙ ОРГАНА 
СЛУХА ПРИ ВЗРЫВНОЙ ШАХТОВОЙ ТРАВМЕ
FEATURES OF HEARING ORGAN INJURY IN MINE EXPLOSIVE TRAUMA

Цель исследования – выявить особенности повреждений органа слуха при 

взрывной шахтовой травме и оценить эффективность проводимых лечебных 

мероприятий на протяжении длительного времени.

Материалы и методы. В основу работы положены клинические наблюдения 

за слухом у 141 шахтера, пострадавшего при взрыве метано-воздушной смеси 

в 2010 г. Наблюдение и лечение проведено как в острый период травмы, так 

и на протяжении последующих трех лет. В качестве сравнения обследована 

контрольная группа шахтеров из 107 человек.

Результаты. При первичном обследовании патология органа слуха выявлена 

у 106 (75 ± 3,6 %), из них у 63 (45 ± 4,1 %) нейросенсорная тугоухость, пост-

травматические отиты с разрывом барабанной перепонки у 9 (6,4 ± 2,0 %), 

односторонняя глухота у 2 (1,6 ± 1,0 %), термические ожоги ушных раковин 

были у 32 (22 ± 3,5 %). В результате проведенного лечения выздоровление 

наступило у 53 пострадавших (42 ± 4,4 %). Нейросенсорная тугоухость со-

хранилась у 61 (48 ± 4,4 %), при этом у 8 (6 ± 2,1 %) из них через 1,5-2 года 

наступило резкое ухудшение слуха, что привело к потере специальности. В 

контрольной группе патология слуха выявлена у 23 шахтеров (21,3 ± 3,9 %), 

имеющих стаж работы во вредных условиях более 20 лет. Случаев резкого 

ухудшения слуха, ведущего к потере специальности, не было.

Выводы. Травматические повреждения органа слуха у шахтеров при взрыв-

ной шахтовой травме составляют 75 ± 3,6 %. Раннее аудиологическое об-

следование позволяет выявить у них острую посттравматическую нейросен-

сорную тугоухость, терапия которой должна начинаться как можно раньше. 

Поражение органа слуха у пострадавших шахтеров, не являясь угрожающим 

жизни повреждением в момент травмы, со временем становится одной из 

основных причин снижения качества жизни с возможной потерей специаль-

ности и с дорогостоящей реабилитацией в виде регрессных выплат и слухо-

протезирования.

Ключевые слова: особенности повреждений органа слуха; взрывная шах-

товая травма.

Objective – to reveal the peculiarities of hearing organ injury after mine 

explosive trauma, and to evaluate the effectiveness of the complex of the 

procedures during a long period of time.

Materials and methods. The study is based on the clinical observations 

of hearing in 141 miners who were injured after the methane-air mixture 

explosion in 2010. Observations and treatment were performed both in acute 

period after trauma and within subsequent 3 years. The control group in-

cluded 107 miners.

Results. During the primary investigation the hearing organ pathologies 

were detected in 106 patients (75 ± 3,6 %), of whom 63 persons (45 ± 

4,1 %) had sensorineural hearing loss, 9 (6,4 ± 2,0 %) – post-traumatic 

otitis with rupture of the eardrum, 2 (1,6 ± 1,0 %) – unilateral deafness, 32 

(22 ± 3,5 %) – ear thermal burns. In the result of the treatment, recovery 

occurred in 53 (42 ± 4,4 %) of the patients. Sensorineural hearing loss per-

sisted in 61 (48 ± 4,4 %), in 8 of them (6 ± 2,1 %) sharp deterioration of 

hearing after 1,5-2 years appeared which led to the loss of specialty. In the 

control group the hearing pathologies were in 23 miners (21,3 ± 3,9 %) with 

experience of work in harmful conditions for more than 20 years. There were 

no cases of sudden hearing loss leading to the loss of specialty.

Conclusion. Traumatic injuries to hearing organ in miners after explosive 

mine trauma are 75 ± 3,6 %. Early audiological examination reveals acute 

posttraumatic sensorineural hearing loss, which should be treated as soon as 

possible. Hearing organ injury in miners not being a life-threatening injury at 

the time of trauma becomes one of the major causes of reduced quality of 

life, with a possible loss of specialty and costly rehabilitation in the form of 

regress payments and hearing aid.

Key words: features of hearing organ injury; mine explosive trauma.

Êóçíåöêèé óãîëüíûé áàññåéí 
ÿâëÿåòñÿ îäíèì èç ñàìûõ 

êðóïíûõ óãîëüíûõ ìåñòîðîæäå-
íèé ìèðà. Óãëè Êóçáàññà îòëè-
÷àþòñÿ âûñîêèì êà÷åñòâîì, îò-
íîñÿòñÿ ê ÷èñëó ëó÷øèõ óãëåé ïî 
ñâîèì õàðàêòåðèñòèêàì. Îáùèå 
ãåîëîãè÷åñêèå çàïàñû óãëÿ â Êóç-
áàññå äî ãëóáèíû 1800 ìåòðîâ ñî-
ñòàâëÿþò îêîëî 725 ìëðä. òîíí. Â 
2013 ãîäó Êóçáàññ âíîâü ïðåîäî-

ëåë 200 ìèëëèîííûé ðóáåæ, âûäàë 
íà-ãîðà 203 ìèëëèîíà òîíí óãëÿ, 
ïðåâûñèâ òåì ñàìûì íà 1,5 ìèë-
ëèîíà òîíí ïîêàçàòåëè 2012 ãîäà. 
Ñ ïðèðîñòîì ê 2012 ãîäó ñðàáî-
òàëè ÎÀÎ «ÎÓÊ «Þæêóçáàññó-
ãîëü» (+1,7 ìèëëèîíà òîíí), ÎÀÎ 
«ÑÓÝÊ-Êóçáàññ» (+1,6 ìèëëèîíà 
òîíí), ÎÀÎ «Êóçáàññêàÿ òîïëèâ-
íàÿ êîìïàíèÿ» (+1,4 ìèëëèîíà 
òîíí), ÎÀÎ «ÓÊ Þæíûé Êóç-

áàññ» (+1,0 ìèëëèîí òîíí), ÇÀÎ 
«Ðàñïàäñêàÿ óãîëüíàÿ êîìïàíèÿ» 
(+0,8 ìèëëèîíà òîíí). Êîëè÷åñòâî 
øàõòåðñêèõ áðèãàä-ìèëëèîíåðîâ â 
Êóçáàññå óæå ïðèáëèæàåòñÿ ê äâóì 
äåñÿòêàì, ïðîèçâîäèòåëüíîñòü 
òðóäà íåóêëîííî ðàñòåò. Åñëè â 
2011 ãîäó îíà ñîñòàâëÿëà 203 òîííû 
íà ÷åëîâåêà â ìåñÿö, òî â 2012-ì 

– óæå 206. Ñåé÷àñ íà òåððèòîðèè 
Êåìåðîâñêîé îáëàñòè äåéñòâóþò 

Статья поступила в редакцию 09.04.2014 г.



ПОЛИТРАВМА54 ПОЛИТРАВМАПОЛИТРАВМА

120 óãëåäîáûâàþùèõ ïðåäïðèÿòèé, 
â òîì ÷èñëå 63 øàõòû è 57 ðàçðåçîâ, 
è 42 óãëåïåðåðàáàòûâàþùèõ ïðåä-
ïðèÿòèÿ. Èõ ïðîèçâîäñòâåííàÿ ìîù-
íîñòü îöåíèâàåòñÿ â 245 ìèëëèîíîâ 
òîíí ïî äîáû÷å è 166 ìèëëèîíîâ 
òîíí – ïî ïåðåðàáîòêå. Â îòðàñëè 
ðàáîòàþò 109 òûñÿ÷ ÷åëîâåê. Ïðè 
ýòîì óñëîâèÿ òðóäà ðàáî÷èõ óãëå-
äîáûâàþùèõ ïðåäïðèÿòèé Êóçáàñ-
ñà îòíîñÿòñÿ ê êàòåãîðèè âçðûâî-
îïàñíûõ ïðîèçâîäñòâ, ÷òî îïðåäå-
ëÿåòñÿ, ñ îäíîé ñòîðîíû, âûñîêîé 
ìåòàíîâîé îáîãàùåííîñòüþ âûðàáà-
òûâàåìûõ óãîëüíûõ ïëàñòîâ øàõò 
(ñ îáúåìîì âûáðîñà îò 3 äî 20 êóá. 
ìåòðîâ â ìèíóòó), à ñ äðóãîé – íå-
ðåäêî âîçíèêàþùåé êðèòè÷åñêîé 
êîíöåíòðàöèåé ìåòàíîâîçäóøíîé 
ñìåñè (ïðè «çàëïîâûõ» âûáðîñàõ), 
êîòîðàÿ íåèçáåæíî ñîïðîâîæäàåò 
ñàì òåõíîëîãè÷åñêèé ïðîöåññ äî-
áû÷è òâåðäîãî òîïëèâà [1].

Âçðûâû ìåòàíà è ïîäçåìíûå ïî-
æàðû ñîñòàâëÿþò 3,7 % îò îáùåãî 
÷èñëà àâàðèé, íî îíè ïðàêòè÷åñêè 
âñåãäà ïðèâîäÿò ê òÿæåëûì ãðóï-
ïîâûì ïîðàæåíèÿì ïîñòðàäàâøèõ. 
Âçðûâ ìåòàíîâîçäóøíîé ñìåñè ïðî-
òåêàåò ïî òèïó âàêóóìíîãî âçðûâà 
ñ ôîðìèðîâàíèåì ñïåöèôè÷åñêèõ 
ïîâðåæäàþùèõ ôàêòîðîâ. Ðàçðó-
øèòåëüíàÿ ñèëà âçðûâà ìåòàíîâîç-
äóøíîé ñìåñè îïðåäåëÿåòñÿ êàê 
êîëè÷åñòâîì ðåàãèðóþùèõ ìåæäó 
ñîáîé ñóáñòðàòîâ è ïîëíîòîé îêèñ-
ëåíèÿ ïðîäóêòîâ ãîðåíèÿ, òàê è 
õàðàêòåðîì, êîíôèãóðàöèåé è îáú-
åìîì âîçäóøíîãî ïðîñòðàíñòâà, â 
êîòîðîì ïðîèñõîäèò âçðûâ. Íàäî 
ïîëàãàòü, ÷òî âåëè÷èíà èçáûòî÷íî-
ãî äàâëåíèÿ, êîòîðîå ñîçäàåò óäàð-
íàÿ âîëíà, äåéñòâóåò ïî àíàëîãèè ñ 
ãàçàìè ïîðîõîâîãî çàðÿäà, êîòîðûå 
è ïðèäàþò ñíàðÿäó êèíåòè÷åñêóþ 
ýíåðãèþ. Ïðè ýòîì ïîñòðàäàâøèå 
îòáðàñûâàþòñÿ íà îêðóæàþùèå 
ïðåäìåòû, îðóäèÿ, ñðåäñòâà ïðî-
èçâîäñòâà ëèáî ïîðàæàþòñÿ òàêî-
âûìè âñëåäñòâèå ðàçðóøåíèÿ èõ 
âçðûâíîé âîëíîé. Ñèëà âçðûâíîé 
âîëíû òàêîâà, ÷òî ñïîñîáíà âûçû-
âàòü îáðóøåíèÿ, çàâàëû â ãîðíûõ 
âûðàáîòêàõ, ñóùåñòâåííî îñëîæ-
íÿÿ íå òîëüêî ïîèñê, ýâàêóàöèþ 
ïîñòðàäàâøèõ, íî, ñàìîå ãëàâíîå, 
óâåëè÷èâàÿ ïåðèîä èõ âûíóæäåí-
íîé èçîëÿöèè â î÷àãå òåõíîãåííîé 
àâàðèè [2]. Äëÿ îòêðûòûõ ïðî-
ñòðàíñòâ ñ÷èòàåòñÿ óñòàíîâëåííûì 
òîò ôàêò, ÷òî ìîùíîñòü è óäàðíàÿ 

ñèëà ãàçîâîé âîëíû óìåíüøàåòñÿ íà 
âåëè÷èíó, ðàâíóþ êâàäðàòó ðàññòî-
ÿíèÿ óäàëåíèÿ îò ýïèöåíòðà âçðû-
âà [3, 4]. Ïðè âçðûâàõ â îãðàíè÷åí-
íûõ ïðîñòðàíñòâàõ ýòîé ëèíåéíîé 
çàâèñèìîñòè íåò, ÷òî îáóñëàâëè-
âàåò áîëüøèé áàðîïîâðåæäàþùèé 
ýôôåêò ãàçîâîé âîëíû íà îðãàíû 
øàõòåðîâ, íàõîäÿùèõñÿ äàëåêî îò 
ýïèöåíòðà. Êðîìå òîãî, óäàðíàÿ ãà-
çîâàÿ âîëíà íåñåò â ñâîåì ñîñòàâå 
«ðàñêàëåííûå» ìèêðî÷àñòèöû âîäû, 
êîòîðûå âûçûâàþò òåðìè÷åñêîå ïî-
ðàæåíèå îòêðûòûõ ó÷àñòêîâ òåëà ó 
ïîñòðàäàâøèõ. Ìåõàíèçì îáðàçî-
âàíèÿ âçðûâíîé âîëíû ïðîèñõîäèò 
çà ñ÷åò ðåçêîãî ðàñøèðåíèÿ ãàçîâ 
â î÷àãå âîçãîðàíèÿ ïîä äåéñòâèåì 
âûñîêîé òåìïåðàòóðû. Ïðè ýòîì 
ïîâûøåííîå ñîäåðæàíèå âîäîðîäà 
â îêðóæàþùåé ñðåäå ñîçäàåò îïàñ-
íîñòü äëÿ ïîâòîðíîãî, íî óæå áî-
ëåå ìîùíîãî âàêóóìíîãî âçðûâà, 
âîçìîæíîãî ïðè óñëîâèè äîïîëíè-
òåëüíîãî ïîñòóïëåíèÿ êèñëîðîäà 
è íàëè÷èÿ îòêðûòîãî îãíÿ. Â ñî-
âîêóïíîñòè îíè è ôîðìèðóþò ïî-
âðåæäàþùèå ôàêòîðû: âçðûâíóþ 
âîëíó è ïîâûøåíèå òåìïåðàòóðû 
îêðóæàþùåé ñðåäû, à êàê ñëåä-
ñòâèå, – ðàçëè÷íûå ôèçè÷åñêèå è 
ìåõàíè÷åñêèå ïîâðåæäåíèÿ îðãàíîâ 
è ñèñòåì, áàðî- è òåðìîòðàâìû âîç-
äóõîíîñíûõ ïóòåé, óõà è êîæíûõ 
ïîêðîâîâ ó ïîñòðàäàâøèõ [5].

Ãîñãîðòåõíàäçîðîì ÐÔ óòâåðæ-
äåíû Ïðàâèëà áåçîïàñíîñòè ïðè 
âûïîëíåíèè âñåõ òåõíîëîãè÷åñêèõ 
ïðîöåññîâ è Èíñòðóêöèè ïðèìåíå-
íèÿ ðàçëè÷íûõ ñðåäñòâ è ñïîñîáîâ 
ïðåäîòâðàùåíèÿ ïðîÿâëåíèÿ îïàñ-
íûõ ôàêòîðîâ. Îäíàêî âçðûâû ìå-
òàíîâîçäóøíîé ñìåñè è ïîæàðû â 
ðåçóëüòàòå ñàìîâîçãîðàíèÿ óãëÿ â 
øàõòàõ ïðîäîëæàþòñÿ, ÷òî ñâèäå-
òåëüñòâóåò î òîì, ÷òî ýòè ïðàâèëà 
èëè íå âûïîëíÿþòñÿ â ïîëíîé ìåðå, 
èëè èõ âûïîëíåíèå íå ïîçâîëÿåò 
îáåñïå÷èòü áåçîïàñíîñòü ðàáîò [6].

Â ìàå 2010 ã. íà îäíîé èç ñàìûõ 
êðóïíûõ â ìèðå øàõò ÎÀÎ «Ðàñ-
ïàäñêàÿ» ïðîèçîøëè äâà âçðûâà 
ìåòàíà, êîòîðûå ñïåöèàëèñòû íàçû-
âàþò ñàìûìè ìàñøòàáíûìè â ïîñò-
ñîâåòñêîé Ðîññèè. Ïîñëå ïåðâîãî 
âçðûâà îêîëî 360 øàõòåðîâ îêàçà-
ëèñü çàáëîêèðîâàííûìè ïîä çåì-
ëåé, ñïóñòÿ íåñêîëüêî ÷àñîâ ïðî-
èçîøåë âòîðîé âçðûâ, îñòàâèâøèé 
øàõòó áåç âîçäóõà è ðàçðóøèâøèé 
äàæå ÷àñòü íàçåìíûõ ïîñòðîåê. Â 

ýïèöåíòðå âçðûâà ìåòàíà ïîãèáëè 
è ïðîïàëè áåç âåñòè 91 ÷åëîâåê. 
Ðàáîòàþùèì íà áîëåå óäàëåííîì 
ðàññòîÿíèè øàõòåðàì óäàëîñü ñïà-
ñòèñü.

Öåëü èññëåäîâàíèÿ – âûÿâèòü 
îñîáåííîñòè ïîâðåæäåíèé îðãà-
íà ñëóõà ïðè âçðûâíîé øàõòîâîé 
òðàâìå è îöåíèòü ýôôåêòèâíîñòü 
êîìïëåêñà ïðîâîäèìûõ ëå÷åáíûõ 
ìåðîïðèÿòèé íà ïðîòÿæåíèè äëè-
òåëüíîãî âðåìåíè.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ
Â îñíîâó ðàáîòû ïîëîæå-

íû êëèíè÷åñêèå íàáëþäåíèÿ çà 
141 øàõòåðîì, ïîñòðàäàâøèì ïðè 
âçðûâå ìåòàíî-âîçäóøíîé ñìåñè íà 
ÎÀÎ øàõòà «Ðàñïàäñêàÿ» (ã. Ìåæ-
äóðå÷åíñê, Êåìåðîâñêàÿ îáëàñòü) 
8-9 ìàÿ 2010 ã. Ñâåäåíèÿ î êîëè-
÷åñòâå ïîñòðàäàâøèõ â ðåçóëüòàòå 
âçðûâà ïðåäîñòàâëåíû àäìèíèñòðà-
öèåé ïðåäïðèÿòèÿ. Ðàáîòà ïðåä-
ñòàâëÿåò ñîáîé äâóõýòàïíîå àíàëè-
òè÷åñêîå èññëåäîâàíèå. Îòáîð ïà-
öèåíòîâ äëÿ ïëàíèðóåìîãî èññëåäî-
âàíèÿ ïðîâîäèëñÿ ñîãëàñíî ðàçðà-
áîòàííûì êðèòåðèÿì «âêëþ÷åíèÿ» 
è «èñêëþ÷åíèÿ». Êðèòåðèè âêëþ-
÷åíèÿ â ïåðâûé ýòàï èññëåäîâàíèÿ 
(îò ìîìåíòà âçðûâà äî øåñòè ìåñÿ-
öåâ): âñå øàõòåðû, ïîñòðàäàâøèå 
âî âðåìÿ âçðûâà ìåòàíî-âîçäóøíîé 
ñìåñè â ïîäçåìíûõ âûðàáîòêàõ, íå-
çàâèñèìî îò ïîëà, âîçðàñòà, ñòàæà 
ðàáîòû, ïðîôåññèîíàëüíîé ïðèíàä-
ëåæíîñòè. Ïðîòîêîë èññëåäîâàíèÿ 
áûë ðàçðàáîòàí â ñîîòâåòñòâèè ñ 
Õåëüñèíêñêîé äåêëàðàöèåé Âñåìèð-
íîé àññîöèàöèè «Ýòè÷åñêèå ïðèí-
öèïû ïðîâåäåíèÿ íàó÷íûõ ìåäè-
öèíñêèé èññëåäîâàíèé ñ ó÷àñòèåì 
÷åëîâåêà» ñ ïîïðàâêàìè 2000 ã. è 
«Ïðàâèëàìè êëèíè÷åñêîé ïðàêòèêè 
â Ðîññèéñêîé Ôåäåðàöèè», óòâåðæ-
äåííûìè Ïðèêàçîì Ìèíçäðàâà ÐÔ 
¹ 266 îò 19.06.2003 ã., îäîáðåí 
ýòè÷åñêèì êîìèòåòîì ÃÁÎÓ ÄÏÎ 
ÍÃÈÓÂ ÌÇ ÐÔ. Ïàöèåíòû, âêëþ-
÷åííûå â èññëåäîâàòåëüñêóþ ðàáî-
òó, ïîäïèñûâàëè èíôîðìèðîâàííîå 
äîáðîâîëüíîå ñîãëàñèå íà îáñëåäî-
âàíèå ñëóõîâîé ôóíêöèè. Êðèòåðèè 
âêëþ÷åíèÿ âî âòîðîé ýòàï èññëåäî-
âàíèÿ (îò øåñòè ìåñÿöåâ äî òðåõ 
ëåò) – 126 øàõòåðîâ, ïðîäîëæèâ-
øèõ ðàáîòàòü íà øàõòå. Êðèòåðèè 
èñêëþ÷åíèÿ èç âòîðîãî ýòàïà èñ-
ñëåäîâàíèÿ: 15 ïîñòðàäàâøèõ øàõ-
òåðîâ, óâîëèâøèõñÿ ñ ïðåäïðèÿòèÿ 
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ïî ðàçíûì ïðè÷èíàì, â òîì ÷èñëå 
è ïî ñîñòîÿíèþ çäîðîâüÿ, ñðàçó ïî-
ñëå àâàðèè.

Ñðåäè ïîñòðàäàâøèõ øàõòåðîâ 
áîëüøèíñòâî ìóæ÷èíû – 134 (95 ± 
1,8 %), æåíùèí áûëî 7 (5 ± 1,8 %). 
Ïðåäñòàâèòåëåé ðàáî÷èõ ñïåöèàëü-
íîñòåé – 126 ÷åëîâåê (89,4 ± 2,5 %), 
èíæåíåðíî-òåõíè÷åñêèå ðàáîòíèêè 

– 15 ÷åëîâåê (10,6 ± 2,5 %). Îñíîâ-
íûå ðàáî÷èå ñïåöèàëüíîñòè: ïðî-
õîä÷èê, ìàøèíèñò ãîðíîâûåìî÷íûõ 
ìàøèí, ýëåêòðîñëåñàðü ïîäçåìíûé, 
ãîðíîðàáî÷èé î÷èñòíîãî çàáîÿ, ãîð-
íîðàáî÷èé ïîäçåìíûé. Æåíùèíû 
òðóäèëèñü ìîòîðèñòàìè âåíòèëÿöè-
îííûõ óñòàíîâîê, áóíêåðîâùèêàìè, 
ñòâîëîâûìè. Ñðåäè ïîñòðàäàâøèõ 
ëþäè ðàçíûõ âîçðàñòíûõ êàòåãîðèé 
îò 19 äî 60 ëåò. 131 ïîñòðàäàâøèé 
øàõòåð – ýòî ëþäè â âîçðàñòå îò 
21 äî 50 ëåò (93,2 ± 2,1 %), ñïå-
öèàëèñòû íàèáîëåå êâàëèôèöèðî-
âàííûå è òðóäîñïîñîáíûå. Ñðàçó 
ïîñëå âçðûâîâ íà ìåñòî àâàðèè 
ïðèáûëè ñïàñàòåëè ÂÃÑ× è Ì×Ñ, 
ìàøèíû ñêîðîé ïîìîùè ñ ìåäè-
öèíñêèìè ðàáîòíèêàìè, ïîæàðíûå 
÷àñòè. Âñå ïîñòðàäàâøèå øàõòåðû 
ïîñëå âûâåäåíèÿ èç øàõòû ïîëó-
÷àëè íåîòëîæíóþ ïîìîùü, à çàòåì 
äîñòàâëÿëèñü â ÖÃÁ ã. Ìåæäóðå-
÷åíñêà. Ó÷èòûâàÿ ïîñòóïèâøóþ 
èíôîðìàöèþ, âñå êëèíè÷åñêèå 
áîëüíèöû áëèçëåæàùèõ ãîðîäîâ, 
ÔÃÁËÏÓ «Íàó÷íî-êëèíè÷åñêèé 
öåíòð îõðàíû çäîðîâüÿ øàõòåðîâ» 
ã. Ëåíèíñêà-Êóçíåöêîãî, êëèíè-
êè Ìîñêâû ãîòîâû áûëè ïðèíÿòü 
ïîñòðàäàâøèõ øàõòåðîâ â ïåðâûå 
ñóòêè ïîñëå àâàðèè. Â äëèòåëüíîì 
ñòàöèîíàðíîì ëå÷åíèè íóæäàëèñü 
109 ÷åëîâåê (78 ± 3,5 %). Â ïåðâûå 
æå ñóòêè ïîñòðàäàâøèå øàõòåðû 
áûëè îñìîòðåíû ñïåöèàëèñòàìè 
ðàçíûõ ñïåöèàëüíîñòåé, âûñòàâ-
ëÿëñÿ êîìáèíèðîâàííûé äèàãíîç, 
íàçíà÷àëàñü òåðàïèÿ ñ ó÷åòîì â 
ïåðâóþ î÷åðåäü òîé ïàòîëîãèè, êî-
òîðàÿ óãðîæàëà æèçíè: îòðàâëåíèå 
óãàðíûì ãàçîì, ðàçëè÷íûå òðàâìû, 
îæîãè, øîêîâûå ñîñòîÿíèÿ. Ïî-
ñòðàäàâøèå øàõòåðû, èìåþùèå 
ëåãêèå òðàâìû, – 32 ÷åëîâåêà (22 ± 
3,5 %) – áåç óãðîçû äëÿ æèçíè, ïî-
ñëå ãîñïèòàëèçàöèè è êëèíè÷åñêîãî 
îáñëåäîâàíèÿ ïîëó÷àëè â òå÷åíèå 
òðåõ äíåé èíôóçèîííóþ òåðàïèþ, 
ñïàçìîëèòèêè, àíàëüãåòèêè, àíòè-
ãèïîêñàíòû, ãèïîòåíçèâíûå è ñå-
äàòèâíûå ïðåïàðàòû, èíúåêöèè 

àöèçîëà, ôèçèîïðîöåäóðû. Äàëü-
íåéøåå ëå÷åíèå ïðîõîäèëî àìáó-
ëàòîðíî, ïîä êîíòðîëåì òåðàïåâòà, 
îòîðèíîëàðèíãîëîãà, ïñèõîëîãà. 
Ïîñòðàäàâøèå øàõòåðû, ñîñòîÿ-
íèå êîòîðûõ òðåáîâàëî áîëåå äëè-
òåëüíîãî ëå÷åíèÿ, ïîñëå ïîëó÷åíèÿ 
ýêñòðåííîé ïîìîùè â îòäåëåíèÿõ 
íåîòëîæíîé òåðàïèè, ðàñïðåäå-
ëÿëèñü ïî ðàçíûì îòäåëåíèÿì ñ 
ó÷åòîì äîìèíèðóþùåé ïàòîëîãèè: 
òðàâìàòîëîãèÿ, íåâðîëîãèÿ, îðòî-
ïåäèÿ, îæîãîâîå, ïóëüìîíîëîãèÿ, 
êàðäèîëîãèÿ, îòîðèíîëàðèíãîëî-
ãèÿ. Ïñèõîëîã, à ïîðîé è ïñèõèàòð 
ïðèíèìàëè ó÷àñòèå â êîìïëåêñíîì 
ëå÷åíèè ïîñòðàäàâøèõ øàõòåðîâ. 
Àìáóëàòîðíûå è ñòàöèîíàðíûå ïà-
öèåíòû ïðè ñòàáèëèçàöèè îáùåãî 
ñîñòîÿíèÿ íàïðàâëÿëèñü íà êîí-
ñóëüòàöèþ ê ñóðäîëîãó äëÿ áîëåå 
äåòàëüíîãî îáñëåäîâàíèÿ ñëóõîâîé 
ôóíêöèè, êîððåêöèè ëå÷åíèÿ ñ 
ó÷åòîì ïîëó÷àåìîé òåðàïèè, äîìè-
íèðóþùåé ïàòîëîãèè ïîñëå òðàâ-
ìû. Áîëüøèíñòâî æàëîá â îñòðûé 
ïåðèîä ïîñëå òðàâìû êàñàëîñü ïà-
òîëîãèè, ñâÿçàííîé ñ èíòîêñèêà-
öèåé óãàðíûì ãàçîì è ïðîäóêòàìè 
ãîðåíèÿ, òðàâìîé ãîëîâû (öåôàë-
ãèÿ, ãîëîâîêðóæåíèå òîøíîòà, ñëà-
áîñòü), îæîãàìè âåðõíèõ äûõàòåëü-
íûõ ïóòåé è ïàòîëîãèåé áðîíõîëå-
ãî÷íîé ñèñòåìû (êàøåëü, îñèïëîñòü 
ãîëîñà, ïåðøåíèå â ãîðëå, îäûøêà), 
ïåðåíåñåííûì ñòðåññîì (ñòðàõ, òðå-
âîãà, ïëàêñèâîñòü, ðàçäðàæèòåëü-
íîñòü, íàðóøåíèå ñíà). Æàëîáû 
íà ñíèæåíèå ñëóõà ïðåäúÿâëÿëèñü 
ïðè ñóùåñòâåííîé åãî ïàòîëîãèè 
(II, II-III, III ñòåïåíè òóãîóõîñòè). 
Ïðè ïåðâè÷íîì îáñëåäîâàíèè ïà-
òîëîãèÿ îðãàíà ñëóõà âûÿâëåíà ó 
106 ïîñòðàäàâøèõ (75 ± 3,6 %), èç 
íèõ ó 63 (45 ± 4,1 %) íåéðîñåíñîð-
íàÿ òóãîóõîñòü ðàçëè÷íîé ñòåïåíè 
âûðàæåííîñòè, ïîñòòðàâìàòè÷åñêèå 
îòèòû ñ ðàçðûâîì áàðàáàííîé ïåðå-
ïîíêè ó 9 (6,4 ± 2,0 %), îäíîñòî-
ðîííÿÿ ãëóõîòà ó 2 (1,6 ± 1,0 %), 
òåðìè÷åñêèå îæîãè óøíûõ ðàêîâèí 
áûëè ó 32 (22 ± 3,5 %).

Â îñòðûé ïåðèîä íàáëþäåíèÿ 
èëè ïðè îòðèöàòåëüíîé äèíàìèêå 
ñëóõîâîé ôóíêöèè ó ïîñòðàäàâøèõ 
øàõòåðîâ ïðîâîäèëè ñòàöèîíàðíîå 
ëå÷åíèå ñ ôàðìàêîòåðàïèåé, âêëþ-
÷àþùåé â ñåáÿ: ãëþêîêîðòèêîèäû 
(äåêñàìåòàçîí); ïðåïàðàòû, óëó÷-
øàþùèå âíóòðèñîñóäèñòûé êîìïî-
íåíò ìèêðîöèðêóëÿöèè (ðåîïîëè-

ãëþêèí); âèòàìèííûå êîìïëåêñû 
(ìèëüãàììà, àñêîðáèíîâàÿ êèñëî-
òà); àíòèîêñèäàíòû è àíòèãèïîêñàí-
òû (öèòîõðîì Ñ, àêòîâåãèí); àíãè-
îïðîòåêòîðû (êàâèíòîí); íîîòðîïû 
(ïèðàöåòàì); ñðåäñòâà, âëèÿþùèå 
íà òêàíåâîé îáìåí (öåðåáðîëèçèí); 
âåñòèáóëîëèòèêè (ïðåïàðàòû íà 
îñíîâå áåòàãèñòèíà). Äîïîëíèòåëü-
íî ðåêîìåíäîâàëàñü ãèïåðáàðè÷å-
ñêàÿ îêñèãåíàöèÿ, èãëîðåôëåêñîòå-
ðàïèÿ, òðàíñêðàíèàëüíàÿ ýëåêòðî-
ñòèìóëÿöèÿ, ñàíàòîðíî-êóðîðòíîå 
ëå÷åíèå. ×àñòü ïîñòðàäàâøèõ øàõ-
òåðîâ – 27 ÷åëîâåê (19 ± 3,3 %) 
– áûëà âïåðâûå îáñëåäîâàíà íàìè 
òîëüêî íà ïðîôèëàêòè÷åñêîì åæå-
ãîäíîì ìåäèöèíñêîì îñìîòðå (÷å-
ðåç 6 ìåñÿöåâ) ââèäó òÿæåñòè èõ 
ñîñòîÿíèÿ â ìîìåíò òðàâìû è ïî-
ñëåäóþùåãî íàõîæäåíèÿ íà ëå÷å-
íèè â äðóãèõ ðåãèîíàõ Ðîññèéñêîé 
Ôåäåðàöèè (ïðè ýòîì ïðîâîäèëñÿ 
àíàëèç âûïèñíûõ ýïèêðèçîâ èç ëå-
÷åáíûõ ó÷ðåæäåíèé). Ïðè âûÿâëå-
íèè ó íèõ ïàòîëîãèè îðãàíà ñëóõà 
íàçíà÷àëàñü òåðàïèÿ ñ ïîñëåäóþ-
ùèì àóäèîëîãè÷åñêèì êîíòðîëåì â 
ñóðäîëîãè÷åñêîì êàáèíåòå.

Íà âòîðîì ýòàïå èññëåäîâàíèÿ 
íàáëþäåíèå è ëå÷åíèå ïîñòðàäàâ-
øèõ øàõòåðîâ ïðîäîëæåíî íà ïðî-
òÿæåíèè ïîñëåäóþùèõ òðåõ ëåò 
(ïðîâîäèëàñü òîíàëüíàÿ ïîðîãîâàÿ 
àóäèîìåòðèÿ, íàäïîðîãîâàÿ àóäèî-
ìåòðèÿ, èìïåäàíñíàÿ àóäèîìåòðèÿ, 
èññëåäîâàíèå ïðîõîäèìîñòè ñëóõî-
âûõ òðóá). Â êà÷åñòâå ñðàâíåíèÿ 
ìû îáñëåäîâàëè ãðóïïó øàõòåðîâ, 
ñîñòîÿâøóþ èç 107 ÷åëîâåê, íå ïîä-
âåðãíóâøèõñÿ âîçäåéñòâèþ âçðûâà 
ìåòàíî-âîçäóøíîé ñìåñè â ïîä-
çåìíûõ âûðàáîòêàõ, ïðè ýòîì îíè 
ñòàòèñòè÷åñêè äîñòîâåðíî íå îòëè-
÷àëèñü ïî âîçðàñòó, óñëîâèÿì ðàáî-
òû è ñòàæó (p = 0,166; p = 1,000). 
Îñíîâíûå ïðîôåññèîíàëüíûå âðåä-
íîñòè â îáåèõ ãðóïïàõ: ïðîèçâîä-
ñòâåííûé øóì ïðè ïðîâåäåíèè ïîä-
çåìíûõ ðàáîò; îáùàÿ è ëîêàëüíàÿ 
âèáðàöèÿ; óãîëüíàÿ ïûëü è èçìå-
íåíèÿ òåìïåðàòóðû âíåøíåé ñðåäû. 
Åñëè øóì â óøàõ è íàðóøåíèå ðàç-
áîð÷èâîñòè ðå÷è â îñòðûé ïåðèîä 
ìàëî áåñïîêîèëè ïîñòðàäàâøèõ 
øàõòåðîâ, òî â îòäàëåííûé ïåðèîä 
íàáëþäåíèÿ ïðåäúÿâëÿåìûå æàëî-
áû èçìåíèëè ñâîþ íàïðàâëåííîñòü. 
Ïðè èñ÷åçíîâåíèè óãðîçû æèçíè 
ïîÿâèëîñü æåëàíèå óëó÷øèòü êà-
÷åñòâî æèçíè. Óâåëè÷èëîñü êîëè-
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÷åñòâî æàëîá íà ñíèæåíèå ñëóõà 
(ñ 36 ± 4,0 % äî 42 ± 4,1 %), Çíà-
÷èòåëüíî áîëüøå ñòàëè áåñïîêîèòü 
íàðóøåíèå ðàçáîð÷èâîñòè ðå÷è (ñ 
19 ± 3,3 % äî 31 ± 3,8 %), øóì 
â ãîëîâå è óøàõ (ñ 19 ± 3,3 % äî 
49,9 ± 4,2 %). Çíà÷èòåëüíî ìåíüøå 
ñòàëî æàëîá íà ãîëîâíóþ áîëü, ãî-
ëîâîêðóæåíèÿ, ãëîòî÷íóþ ïàòîëî-
ãèþ. Äàæå æàëîáû, ñâÿçàííûå ñî 
ñòðåññîì, óìåíüøèëèñü äî 11,9 ± 
2,7 %. Îöåíêà ýôôåêòèâíîñòè ïðî-
âåäåííîãî ðàíåå ëå÷åíèÿ ñëóõîâîé 
ôóíêöèè ó ïîñòðàäàâøèõ øàõòåðîâ 
çà ïåðèîä äèíàìè÷åñêîãî íàáëþäå-
íèÿ îñíîâûâàëàñü íà ñóáúåêòèâíîé 
îöåíêå ñëóõà, äèíàìèêå óøíîãî 
øóìà, èçìåíåíèÿ ðàçáîð÷èâîñòè 
ðå÷è ñî ñòîðîíû ñàìîãî ïàöèåíòà 
è àóäèîëîãè÷åñêîãî îáñëåäîâàíèÿ â 
äèíàìèêå ïîñëå ëå÷åíèÿ.

Ñòàòè÷åñêèå âû÷èñëåíèÿ ïðî-
âîäèëè ñ èñïîëüçîâàíèåì ïàêå-
òà ïðèêëàäíûõ ïðîãðàìì Sta-
tistica (âåðñèÿ 10.0.1011.0, ëè-
öåíçèîííîå ñîãëàøåíèå ¹ SN 
AXAAR207P396130FA-0). Âû-
÷èñëÿëè óðîâåíü ñòàòèñòè÷åñêîé 
çíà÷èìîñòè p. Íóëåâóþ ãèïîòåçó 
îòâåðãàëè â ñëó÷àå p < 0,05. Äëÿ 
ïîðÿäêîâûõ è êà÷åñòâåííûõ ïðè-
çíàêîâ âû÷èñëÿëèñü ÷àñòîòíûå õà-
ðàêòåðèñòèêè. Ðàçëè÷èÿ â ãðóïïàõ 
âûÿâëÿëèñü ïðè ïîìîùè Z-êðèòå-
ðèÿ.

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ  
È ÎÁÑÓÆÄÅÍÈÅ
Çà òðè ãîäà çà ñ÷åò âûçäîðîâëå-

íèÿ óâåëè÷èëîñü êîëè÷åñòâî ïà-

öèåíòîâ áåç ïàòîëîãèè ñëóõîâîé 
ôóíêöèè ñ 24,8 ± 3,8 % äî 42,1 ± 
4,4 %. Îñòðûå òóáîîòèòû ïîñëå 
îñòðîé àêóáàðîòðàâìû êóïèðîâà-
ëèñü. Òîëüêî ó 2,4 ± 1,3 % ïîñòðà-
äàâøèõ øàõòåðîâ â îòäàëåííûé 
ïåðèîä íàáëþäàëèñü õðîíè÷åñêèå 
ñàëüïèíãèòû ñ ëåãêîé ñòåïåíüþ 
êîíäóêòèâíîé òóãîóõîñòè íà ôîíå 
èñêðèâëåíèÿ íîñîâîé ïåðåãîðîä-
êè. Îñòðûå ïîñòòðàâìàòè÷åñêèå 
ïåðôîðàöèè áàðàáàííûõ ïåðåïî-
íîê (6,4 ± 2,1 %) çàðóáöåâàëèñü â 
àäãåçèâíûå îòèòû è òèìïàíîñêëå-
ðîç áåç ïàòîëîãèè ñëóõîâîãî íåðâà 
(2,4 ± 1,3 %) è ñ ëåãêîé ïàòîëîãèåé 
ñëóõîâîãî íåðâà (3,2 ± 1,5 %). Ó 
äâóõ ïîñòðàäàâøèõ øàõòåðîâ ñî-
õðàíÿþòñÿ ñòîéêèå ïåðôîðàöèè íà 
áàðàáàííûõ ïåðåïîíêàõ (îò ïðåä-
ëîæåííîé îïåðàöèè – òèìïàíî-
ïëàñòèêè – âîçäåðæèâàþòñÿ). Íå-
èçìåííûì îñòàëîñü ÷èñëî ïîñòðà-
äàâøèõ øàõòåðîâ ñ îäíîñòîðîííåé 
ãëóõîòîé è ëåãêîé íåéðîñåíñîðíîé 
òóãîóõîñòüþ íà âòîðîå óõî (1,6 ± 
1,1 %). Äî àâàðèè, ïî äàííûì êàðò 
ìåäèöèíñêèõ îñìîòðîâ, ëåãêàÿ ñòå-
ïåíü òóãîóõîñòè ôèêñèðîâàëàñü 
ó 10 ÷åëîâåê (7 ± 2,2 %). Â îòäà-
ëåííûé ïåðèîä íàáëþäåíèÿ êîëè-
÷åñòâî ïîñòðàäàâøèõ øàõòåðîâ ñ 
íåéðîñåíñîðíîé òóãîóõîñòüþ ðàç-
íîé ñòåïåíè ñîñòàâèëî 48,4 ± 4,4 % 
(òàáë.).

Íà ôîíå ïðîâîäèìîãî ëå÷åíèÿ 
èçìåíèëàñü ñòðóêòóðà ñòåïåíè òó-
ãîóõîñòè ó ïîñòðàäàâøèõ øàõòå-
ðîâ: êîëè÷åñòâî óìåðåííîé ñòåïå-
íè íåéðîñåíñîðíîé òóãîóõîñòè íå-

çíà÷èòåëüíî óìåíüøèëîñü ñ 12,1 ± 
4,1 % äî 10,3 ± 3,8 %, à íà÷àëüíîé 
è ëåãêîé ñòåïåíè íåéðîñåíñîðíîé 
òóãîóõîñòè óâåëè÷èëîñü ñ 24,1 ± 
5,4 % äî 31,7 ± 5,9 %. Âîçðîñëî 
÷èñëî ïîñòðàäàâøèõ øàõòåðîâ ñî 
çíà÷èòåëüíîé ñòåïåíüþ íåéðîñåí-
ñîðíîé òóãîóõîñòè ñ 1,4 ± 1,4 % 
äî 6,8 ± 3,2 %, ÷òî ïðèâåëî èõ ê 
óòðàòå ñïåöèàëüíîñòè, è, êàê ñëåä-
ñòâèå, óâîëüíåíèþ ñ ðàáîòû. Ïîëî-
æèòåëüíûì ìîìåíòîì ëå÷åíèÿ ìîæ-
íî ñ÷èòàòü òîò ôàêò, ÷òî ïðîöåíò 
ïàöèåíòîâ ñ ëåãêîé ñòåïåíüþ íåé-
ðîñåíñîðíîé òóãîóõîñòè (11-20 äÁ 
ïîòåðè ñëóõà íà îñíîâíûå ðå÷åâûå 
÷àñòîòû) óâåëè÷èëñÿ, à ñ óìåðåí-
íîé ñòåïåíüþ (21-30 äÁ ïîòåðè ñëó-
õà íà îñíîâíûå ðå÷åâûå ÷àñòîòû) 
óìåíüøèëñÿ. Ëþäè ñ ëåãêîé ïà-
òîëîãèåé ñëóõà ÷àñòî íå çàìå÷àëè 
ýòè èçìåíåíèÿ â áûòîâîì îáùåíèè. 
Íî òàêèå ïîñòðàäàâøèå øàõòåðû 
òàêæå òðåáîâàëè äèíàìè÷åñêîãî íà-
áëþäåíèÿ è ïåðèîäè÷åñêîãî èõ ëå-
÷åíèÿ äëÿ ñòàáèëèçàöèè ñëóõîâîé 
ôóíêöèè.

Â êîíòðîëüíîé ãðóïïå ïàòîëî-
ãèÿ ñëóõà âûÿâëåíà ó 23 øàõòåðîâ 
(21,3 ± 3,9 %). Íàèáîëüøåå êîëè-
÷åñòâî íåéðîñåíñîðíîé òóãîóõîñòè 
â âîçðàñòíîé ãðóïïå 51-60 ëåò, ýòî 
14 ÷åëîâåê (13 %). Ëåãêàÿ ñòåïåíü 
òóãîóõîñòè (I-II ñòåïåíü) íàáëþ-
äàëàñü ó 13 øàõòåðîâ (12 ± 3,1 %). 
Óõóäøåíèå ñëóõà çà ïåðèîä íàáëþ-
äåíèÿ ïî àóäèîëîãè÷åñêîìó îáñëå-
äîâàíèþ íàñòóïèëî ó 10 ÷åëîâåê 
(9,3 ± 2,8 %), â ïðåäåëàõ òîé æå 
ñòåïåíè (ïîðÿäêà 5 äÁ íà ðå÷åâûå 

Таблица
Распределение пациентов по степени нейросенсорной тугоухости

Table
Distribution of patients according to degree of sensorineural hearing loss

Степень тугоухости
Hearing loss degree

Основная группа
Main group
(n = 126)

Группа сравнения
Control group

(n = 108)

z-критерий
z-criterion

Начальная стадия НСТ (I)
Primary stage of SHL (I)

8,3 % 1,8 % 1,920
p = 0,055

Легкая степень НСТ (II)
Mild degree of SHL (II)

32 % 12,1 % 1,994
p = 0,046

Умеренная НСТ (III)
Moderate degree of SHL (III)

10,3 % 7,4 % 0,545
p = 0,586

Значительная НСТ (IV)
Significant SHL (IV)

6,8 % 0 % 2,412
p = 0,016

Всего
Total

48,4 % 21,3 % 4,172
p < 0,001
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÷àñòîòû). Â êîíòðîëüíîé ãðóïïå ïà-
òîëîãèÿ ñëóõîâîé ôóíêöèè áîëüøå 
âûðàæåíà â ñòàðøèõ âîçðàñòíûõ 
ãðóïïàõ, èìåþùèõ ñòàæ ðàáîòû âî 
âðåäíûõ óñëîâèÿõ áîëåå 20 ëåò. Â 
ãðóïïå ñðàâíåíèÿ ñëó÷àåâ ðåçêîãî 
óõóäøåíèÿ ñëóõà ñ ïîòåðåé ñïåöè-
àëüíîñòè è âûâåäåíèÿ èç øàõòû 
íå áûëî. Øàõòåðû êîíòðîëüíîé 
ãðóïïû ñî ñíèæåííûì ñëóõîì òàê-
æå ïîëó÷àëè ïðîòèâîíåâðèòíóþ 
òåðàïèþ îäèí ðàç â ãîä, ñ íåçíà-
÷èòåëüíîé îòðèöàòåëüíîé äèíàìè-
êîé – îäèí ðàç â ãîä è äîïîëíè-
òåëüíî: âèòàìèííûå êîìïëåêñû 
â âåñåííåå âðåìÿ íà çäðàâïóíêòå 
ïðåäïðèÿòèÿ. Áîëüøîå âíèìàíèå 
â îáåèõ ãðóïïàõ óäåëÿëîñü ñîñòî-
ÿíèþ ñîïóòñòâóþùèõ çàáîëåâàíèé. 

Ïðîâîäèëîñü ñâîåâðåìåííîå èõ  
ëå÷åíèå.

Â îòäàëåííûé ïåðèîä íàáëþäå-
íèÿ 57,9 ± 4,4 % ïîñòðàäàâøèõ 
øàõòåðîâ èìåþò ïàòîëîãèþ ñëóõà, 
êîòîðàÿ ñíèæàåò êà÷åñòâî èõ æèç-
íè, ÷òî çíà÷èòåëüíî âûøå, ÷åì â 
ãðóïïå ñðàâíåíèÿ – 21,3 ± 3,9 %. 
Z-êðèòåðèé = 5,325; p = 0,001. Ïðè 
ýòîì ïàòîëîãèÿ ñëóõà ó íèõ ÿâëÿ-
åòñÿ íå òîëüêî ñîöèàëüíîé ïðîáëå-
ìîé (ñíèæåíèå óðîâíÿ ñîöèàëüíî-
ãî îáùåíèÿ), íî è ãðîçèò ïîòåðåé 
ñïåöèàëüíîñòè, òðóäîñïîñîáíîñòè, 
çàðàáîòíîé ïëàòû.

ÂÛÂÎÄÛ:
1. Òðàâìàòè÷åñêèå ïîâðåæäåíèÿ îð-

ãàíà ñëóõà ó øàõòåðîâ ïðè âçðûâ-

íîé øàõòîâîé òðàâìå ñîñòàâëÿþò 
75 ± 3,6 %.

2. Ðàííåå àóäèîëîãè÷åñêîå îáñëåäî-
âàíèå ïîçâîëÿåò âûÿâèòü ó íèõ 
îñòðóþ ïîñòòðàâìàòè÷åñêóþ íåé-
ðîñåíñîðíóþ òóãîóõîñòü, òåðàïèÿ 
êîòîðîé äîëæíà íà÷èíàòüñÿ êàê 
ìîæíî ðàíüøå.

3. Ïîðàæåíèå îðãàíà ñëóõà ó ïî-
ñòðàäàâøèõ øàõòåðîâ, íå ÿâ-
ëÿÿñü óãðîæàþùèì æèçíè ïî-
âðåæäåíèåì â ìîìåíò òðàâìû, ñî 
âðåìåíåì ñòàíîâèòñÿ îäíîé èç 
îñíîâíûõ ïðè÷èí ñíèæåíèÿ êà÷å-
ñòâà æèçíè ñ âîçìîæíîé ïîòåðåé 
ñïåöèàëüíîñòè (6 ± 2,1 % óæå ÷å-
ðåç 1,5-2 ãîäà) è ñ äîðîãîñòîÿùåé 
ðåàáèëèòàöèåé â âèäå ðåãðåññíûõ 
âûïëàò è ñëóõîïðîòåçèðîâàíèÿ.
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ВСЕГДА ЛИ ПЛОСКОСТОПИЕ – АНАТОМО-
ФУНКЦИОНАЛЬНЫЙ ДЕФЕКТ СТОПЫ?
IS PLATYPODIA ALWAYS AN ANATOMIC AND FUNCTIONAL DEFECT OF THE FOOT?

Плоскостопие – наиболее распространенный дефект стопы. Принято думать, 

что утрата функции стопы соответствует степени плоскостопия. Клинический 

опыт показывает, что это не всегда так.

Цель – проанализировать связь между снижением высоты сводов стопы и 

утратой ее функций.

Материал и методы. Обследованы 60 человек с третьей степенью плоско-

стопия. Пациентам проводили клинические обследования, плантоподографию 

и обследование на комплексе «ДиаСлед».

Результаты. Оказалось, что 75 % обследованных предъявляют характерные 

жалобы, у них имеется смещение общего центра давления, диагональный 

перекос, межконечностная асимметрия и нарушение зонального распределе-

ния нагрузки. При ходьбе у этих пациентов нарушено распределения нагрузки 

между стопами и на отдельные участки стопы. У 25 % обследованных не было 

жалоб. Распределение нагрузки на стопы при стоянии и ходьбе оказалось в 

пределах нормы.

Выводы. Снижение высоты сводов и деформация стопы не всегда сразу при-

водит к нарушению ее функций. При определении медицинских ограничений 

к физическим нагрузкам необходимо проводить исследование не только фор-

мы, но и функции стоп.

Ключевые слова: стопа; плоскостопие; плантоподограмма; «ДиаСлед».

Platypodia is the most common defect of the foot. It is commonly thought 

that the loss of foot function corresponds to the degree of platypodia. Clinical 

experience shows that it is not always the case.

Objective – to analyze the relationship between the decrease in the height 

of foot arches and the loss of its function.

Materials and methods. Sixty people with degree of platypodia of the 

third degree were examined. The patients underwent clinical examination, 

plantopodography, and testing with the DiaSled complex.

Results. Seventy-five per cent of the subjects were found to have specific 

complaints, displacement of the overall center of pressure, diagonal skew, 

inter-extremity asymmetry, and abnormal regional load distribution. These 

patients demonstrated abnormal load distribution when walking between the 

two feet as well as in some areas of the foot. Twenty-five per cent of the 

subjects did not have any complaints and the load distribution between their 

feet appeared to be normal both when standing and walking.

Conclusion. The decrease in the height of the arches and the deformation 

of the foot may not lead immediately to impaired foot function. It is neces-

sary to assess not only the shape of the feet, but also their function when 

determining medical restrictions to physical activity.

Key words: foot; platypodia; plantopodogram; DiaSled.

Ïëîñêîñòîïèå ïðåäñòàâëÿåò ñî-
áîé îäíó èç íàèáîëåå ðàñïðî-

ñòðàíåííûõ ñòàòè÷åñêèõ äåôîðìà-
öèé îïîðíî-äâèãàòåëüíîãî àïïàðàòà 
÷åëîâåêà. Ïî äàííûì ðàçíûõ àâòî-
ðîâ, îíî âñòðå÷àåòñÿ ó 15-80 % íà-
ñåëåíèÿ [1, 2, 3].

Âûäåëÿþò âðîæäåííîå è ïðèîáðå-
òåííîå ïëîñêîñòîïèå. Âðîæäåííîå 
ïëîñêîñòîïèå âñòðå÷àåòñÿ êðàéíå 
ðåäêî [4]. Ïðèîáðåòåííîå ïëîñêî-
ñòîïèå ïî ýòèîëîãè÷åñêîìó ïðèí-
öèïó ðàçäåëÿþò íà: ñòàòè÷åñêîå, 
ðàõèòè÷åñêîå, ïàðàëèòè÷åñêîå è 
òðàâìàòè÷åñêîå. Íè îäíà èç ïåðå-
÷èñëåííûõ ïðè÷èí â ÷èñòîì âèäå 
íå ìîæåò îáåñïå÷èòü òó ìàññîâóþ 
ïàòîëîãèþ, êîòîðóþ íàáëþäàþò ïå-
äèàòðû è äåòñêèå îðòîïåäû.

Øèðîêóþ ðàñïðîñòðàíåííîñòü 
ïëîñêîñòîïèÿ ÷àñòî ñâÿçûâàþò ñ ïå-
ðèíàòàëüíîé ïàòîëîãèåé öåíòðàëü-
íîé íåðâíîé ñèñòåìû [5]. Íåëüçÿ 
èñêëþ÷àòü ðîëü õðîíè÷åñêèõ âÿëî-
òåêóùèõ ôîðì ðàõèòà â ôîðìèðîâà-
íèè ýòîé ïàòîëîãèè ñðåäè äåòñêîãî 
íàñåëåíèÿ êðóïíûõ ïðîìûøëåííûõ 
ãîðîäîâ. Èçìåíåíèå äâèãàòåëüíîãî 
ðåæèìà è íîøåíèå íåðàöèîíàëüíîé 
îáóâè â ñîâîêóïíîñòè ôîðìèðóþò 
íåîïòèìàëüíûå óñëîâèÿ äëÿ ðàáî-
òû ìûøö, ôîðìèðóþùèõ è óäåð-
æèâàþùèõ ñâîä ñòîïû.

Ìåæäó òåì, ñòîïà â îðãàíèçìå 
÷åëîâåêà âûïîëíÿåò îïîðíóþ, ðåñ-
ñîðíóþ, áàëàíñèðîâî÷íóþ è òîë÷-
êîâóþ ôóíêöèè. Ïîñòóëèðîâàíî 
íåãàòèâíîå âëèÿíèå ïëîñêîñòîïèÿ 

íà âñå ýòè ôóíêöèè [4]. Â ðàñòóùåì 
îðãàíèçìå ôîðìèðîâàíèå ñâîäîâ 
ñòîï èäåò ïàðàëëåëüíî ôîðìèðîâà-
íèþ è ðàñøèðåíèþ äâèãàòåëüíûõ 
ñòåðåîòèïîâ. Ñ÷èòàåòñÿ, ÷òî äåòè ñ 
ïëîñêîñòîïèåì ìåíåå êîîðäèíèðî-
âàííûå, õóæå äåðæàò ðàâíîâåñèå, 
èõ ïîõîäêà íå ñòîëü ïëàâíàÿ, êàê 
ó çäîðîâûõ äåòåé òîãî æå âîçðàñ-
òà, ÷àñòî «øëåïàþùàÿ». Òàêèå äå-
òè îòñòàþò îò ñâåðñòíèêîâ â îñâî-
åíèè áåãà è ïðûæêîâ, óïðàæíåíèÿ 
â ïîëíîé êîîðäèíàöèè äàþòñÿ èì 
ñ áîëüøèìè óñèëèÿìè è ñìîòðÿòñÿ 
ìåíåå ýñòåòè÷íî.

Ñëàáàÿ ñôîðìèðîâàííîñòü ðåñ-
ñîðíîé ôóíêöèè ñòîïû íåãàòèâíî 
îòðàæàåòñÿ íà âñåì îðãàíèçìå: ïðè 
õîäüáå, áåãå, ïðûæêàõ ñóñòàâû 
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íèæíèõ êîíå÷íîñòåé, ïîçâîíî÷íè-
êà, âíóòðåííèå îðãàíû, ìîçã ñòàíî-
âÿòñÿ ïîäâåðæåíû ñîòðÿñåíèÿì.

Ñëàáîñòü ìûøö ãîëåíè è ñòîïû 
ïðèâîäèò ê áûñòðîé óòîìëÿåìîñòè, 
ïîýòîìó äåòè áûñòðî óñòàþò, íå 
ëþáÿò äîëãî õîäèòü, â ìëàäøåì 
âîçðàñòå îíè ÷àñòî ïðîñÿòñÿ íà 
ðóêè, ñòàðøèå ñòàðàþòñÿ èçáåãàòü 
ïåøèõ ïðîãóëîê, ïîäâèæíûõ èãð. 
×àñòî äëèòåëüíîå ïðåáûâàíèå íà 
íîãàõ ñîïðîâîæäàåòñÿ áîëåâûìè 
îùóùåíèÿìè â ìûøöàõ è ñóñòàâàõ 
íèæíèõ êîíå÷íîñòåé.

Â òî æå âðåìÿ âñå, êòî çàíèìàåòñÿ 
äèàãíîñòèêîé è ëå÷åíèåì ïëîñêî-
ñòîïèÿ ñòàëêèâàþòñÿ ñ âàðèàíòàìè 
ïëîñêîé ñòîïû, ïðè êîòîðîé ó ïà-
öèåíòîâ íå âîçíèêàåò õàðàêòåðíûõ 
æàëîá, íåò îãðàíè÷åíèÿ äâèãàòåëü-
íîé àêòèâíîñòè, ñâÿçàííîãî ñî ñíè-
æåíèåì ôóíêöèè ñòîï, âîçìîæíû 
óñïåøíûå çàíÿòèÿ ñïîðòîì. Ñëåäî-
âàòåëüíî, íå âñåãäà óïëîùåíèå ñâî-
äîâ ñòîï ñîïðîâîæäàåòñÿ çàìåòíûì 
óõóäøåíèåì ðåññîðíîé, áàëàíñèðî-
âî÷íîé è òîë÷êîâîé ôóíêöèé. Íå 
ó âñåõ ëþäåé íàáëþäàåòñÿ ÷åòêèé 
ïàðàëëåëèçì ìåæäó ñòåïåíüþ ñíè-
æåíèÿ ñâîäîâ ñòîïû è óõóäøåíèåì 
åå ôóíêöèè.

Îäíàêî ïðè äèàãíîñòèêå ïëî-
ñêîñòîïèÿ ó÷èòûâàåòñÿ ãëàâíûì 
îáðàçîì èìåííî ñíèæåíèå ñâîäîâ. 
Ðàñïðîñòðàíåííûå ìåòîäû èññëå-
äîâàíèÿ ñâîäîâ ñòîï – îñìîòð, 
ïëàíòîêîíòóðîãðàôèÿ, ðåíòãåíî-
ãðàôèÿ – íàöåëåíû â îñíîâíîì íà 
äèàãíîñòèêó ôîðìû ñòîïû, ïëîùà-
äè åå ñîïðèêîñíîâåíèÿ ñ îïîðíîé 
ïîâåðõíîñòüþ [6]. Ýòî îòðàæåíî â 
êëàññèôèêàöèè ïëîñêîñòîïèÿ.

Ïðè ïîìîùè ìåòîäîâ äèíàìî-
ãðàôèè, ñòàáèëîãðàôèè îöåíèâàþò 
îïîðíûå ðåàêöèè ïðè äâèæåíèè, 
ðàñïðåäåëåíèå äàâëåíèÿ â ïðåäå-
ëàõ îïîðíîãî êîíòóðà ïðè ñòîÿíèè. 
Â âûïîëíåíèè ýòèõ ôóíêöèé èãðà-
åò ðîëü íå òîëüêî ñòîïà, íî îðãà-
íèçì â öåëîì, ïîýòîìó âû÷ëåíèòü 
ñòåïåíü óòðàòû ôóíêöèè ñòîïû ïî 
ýòèì ìåòîäèêàì ïðåäñòàâëÿåòñÿ 
ïðîáëåìàòè÷íûì, ïðè ïîñòàíîâêå 
äèàãíîçà «ïëîñêîñòîïèå» èõ îáû÷-
íî íå èñïîëüçóþò.

Èñïîëüçîâàíèå êîìïëåêñà «Äèà-
Ñëåä» ïîçâîëÿåò îáúåêòèâíî êà÷å-
ñòâåííî è êîëè÷åñòâåííî îöåíèòü 
ôóíêöèþ ñòîïû: ïîëó÷èòü êàðòèíó 
ðàñïðåäåëåíèÿ äàâëåíèÿ ïîä ñòîïîé 
â ñòàòèêå è äèíàìèêå, êîìïëåêñíî 

îöåíèòü ðåññîðíóþ, áàëàíñèðîâî÷-
íóþ, îïîðíóþ è òîë÷êîâóþ ôóíê-
öèè íà îñíîâàíèè àíàëèçà äèíàìè-
êè äàâëåíèÿ ðàçëè÷íûìè îòäåëàìè 
ñòîïû íà îïîðó ïðè âûïîëíåíèè 
ïîñòóðàëüíûõ è ëîêîìîòîðíûõ òå-
ñòîâ.

Öåëü íàñòîÿùåé ðàáîòû ñîñòîÿëà 
â àíàëèçå ñâÿçåé ìåæäó ñíèæåíèåì 
âûñîòû ñâîäîâ ñòîïû è óòðàòîé åå 
ôóíêöèé.

ÌÀÒÅÐÈÀË È ÌÅÒÎÄÛ
Èññëåäîâàíèå ïðîâåäåíî íà 

áàçå ïðîòåçíî-îðòîïåäè÷åñêîãî 
ïðåäïðèÿòèÿ ã. Íîâîêóçíåöêà â 
2010-2013 ãã. Çà ýòî âðåìÿ áûëî 
îáñëåäîâàíî 380 ÷åëîâåê ñ äèàãíî-
çîì «ïëîñêîñòîïèå». Èç íèõ âû-
áðàíà ãðóïïà â ñîñòàâå 60 ÷åëîâåê 
ñ òðåòüåé ñòåïåíüþ ïëîñêîñòî-
ïèÿ: 14 ïàöèåíòîâ ìóæñêîãî ïîëà, 
46 – æåíñêîãî, âîçðàñò êîëåáàëñÿ 
îò 4 ëåò äî 81 ãîäà. Âñå ïàöèåí-
òû ðàñïðåäåëèëèñü ïî âîçðàñòíûì 
ãðóïïàì ñëåäóþùèì îáðàçîì: îò 
4 äî18 ëåò – 20 ÷åëîâåê, îò 19 äî 
40 ëåò – 15 ÷åëîâåê, îò 41 ãîäà äî 
60 ëåò – 17 ÷åëîâåê, ñòàðøå 61 ãîäà 

– 8 ÷åëîâåê.
Âñåì èì ïðîâåäåíî êëèíè÷åñêîå 

îáñëåäîâàíèå, ïëàíòîïîäîãðàôèÿ è 
îáñëåäîâàíèå íà êîìïëåêñå «Äèà-
Ñëåä». Ýòî ñòàíäàðòíîå îáñëåäîâà-
íèå, êîòîðîå ïðîâîäÿò âñåì ïàöèåí-
òàì, îáðàòèâøèìñÿ ñ àíàëîãè÷íûì 
äèàãíîçîì íà ïðîòåçíî-îðòîïåäè÷å-
ñêîå ïðåäïðèÿòèå ã. Íîâîêóçíåöêà. 
Ïðîâåäåííîå èññëåäîâàíèå ñîîòâåò-
ñòâóåò ñòàíäàðòàì, èçëîæåííûì â 
Õåëüñèíêñêîé äåêëàðàöèè Âñåìèð-
íîé àññîöèàöèè «Ýòè÷åñêèå ïðèí-
öèïû ïðîâåäåíèÿ íàó÷íûõ ìåäè-
öèíñêèõ èññëåäîâàíèé ñ ó÷àñòèåì 
÷åëîâåêà» è ïðàâèëàì êëèíè÷åñêîé 
ïðàêòèêè â Ðîññèéñêîé Ôåäåðà-
öèè. Èíôîðìèðîâàííîå ñîãëàñèå 
ïàöèåíòîâ íà îáðàáîòêó ñâîèõ ïåð-
ñîíàëüíûõ äàííûõ ïîëó÷åíî (ïðî-
òîêîë ¹ 1 çàñåäàíèÿ ýòè÷åñêîãî 
êîìèòåòà ÔÃÁÓ ÍÍÏÖ ÌÑÝ è ÐÈ 
Ìèíòðóäà Ðîññèè îò 30.01.2014 ã.).

Èç àíàìíåçà æèçíè óçíàâàëè: 
íàëè÷èå àíàëîãè÷íîé ïàòîëîãèè ó 
ðîäñòâåííèêîâ, õàðàêòåð ïðîôåñ-
ñèîíàëüíîé äåÿòåëüíîñòè, çàíÿòèÿ 
ôèçè÷åñêîé êóëüòóðîé, ñïîðòîì, 
íàëè÷èå çàáîëåâàíèé (îñòåîõîí-
äðîç ïîçâîíî÷íèêà, îñòåîàðòðîçû 
ñóñòàâîâ íèæíèõ êîíå÷íîñòåé), â 
ãåíåçå êîòîðûõ îïðåäåëåííóþ ðîëü 

èãðàåò ñíèæåíèå ðåññîðíîé ôóíê-
öèè ñòîï.

Èç àíàìíåçà áîëåçíè óçíàâàëè: 
ñòàæ çàáîëåâàíèÿ, åãî òå÷åíèå, âëè-
ÿíèå íà îãðàíè÷åíèå äâèãàòåëüíîé 
àêòèâíîñòè, îáðàç æèçíè, âûáîð 
õàðàêòåðà ðàáîòû, ïîäáîð îáóâè.

Ïðè îñìîòðå îáðàùàëè âíèìà-
íèå íà äåôîðìàöèþ ïîçâîíî÷íèêà, 
êðóïíûõ ñóñòàâîâ, ôîðìó ñòîïû, 
óïëîùåíèå ñâîäîâ, íàëè÷èå ìîëîò-
êîîáðàçíîé äåôîðìàöèè ïàëüöåâ, 
îòâåäåíèå 1-ãî ïàëüöà, äåôîðìà-
öèþ ïÿòî÷íîé êîñòè.

Ïëàíòîïîäîãðàôèþ ïðîâîäèëè íà 
ìîäóëå ÏëàíòîÑêàí, ïîçâîëÿþùåì 
íà îñíîâàíèè âèçóàëüíîé è ãðàôè-
êî-ðàñ÷åòíîé îöåíêè ðàçëè÷íûõ 
ëèíåéíûõ è óãëîâûõ ïîêàçàòåëåé 
êîñâåííî ñóäèòü î âçàèìíîì ðàñ-
ïîëîæåíèè îòäåëîâ ñòîïû, à òàêæå 
î âûñîòå âíóòðåííåãî ïðîäîëüíîãî 
ñâîäà (êîýôôèöèåíò ïåðåäíåãî îò-
äåëà, êîýôôèöèåíò ðàñïëàñòàííî-
ñòè ïåðåäíåãî îòäåëà, óãîë Øîïà-
ðîâà ñóñòàâà, óãîë îòêëîíåíèÿ ïåð-
âîãî ïàëüöà, ëèíåéíûé ïîêàçàòåëü 
âûñîòû ñâîäà ñòîïû).

Îáñëåäîâàíèå íà êîìïëåêñå «Äè-
àÑëåä» âêëþ÷àëî èññëåäîâàíèå ñòî-
ÿíèÿ è õîäüáû. Â ñòàòèêå àíàëèçè-
ðîâàëè: ïîëîæåíèå îáùåãî öåíòðà 
äàâëåíèÿ, íàëè÷èå äèàãîíàëüíîãî 
ïåðåêîñà, ìåæêîíå÷íîñòíóþ àñèì-
ìåòðèþ íàãðóçêè, íàðóøåíèå çî-
íàëüíîãî ðàñïðåäåëåíèÿ íàãðóçêè, 
îïîðîïðåäïî÷òåíèå. Â äèíàìèêå 
àíàëèçèðîâàëè: ñìåùåíèå îáùåãî 
öåíòðà äàâëåíèÿ, ñèììåòðè÷íîñòü 
òðàåêòîðèè öåíòðà äàâëåíèÿ ïðà-
âîé è ëåâîé ñòîï, ñòðóêòóðó ãðàôè-
êà èíòåãðàëüíîé íàãðóçêè äëÿ êàæ-
äîé ñòîïû, ðèòìè÷íîñòü, ïëàâíîñòü, 
âûðàæåííîñòü ïåðåäíåãî è çàäíåãî 
òîë÷êîâ, íàëè÷èå ãëàâíîãî ìèíèìó-
ìà íàãðóçêè, ñòðóêòóðó ïåðåêàòà, 
ëîêàëüíóþ ãèïåðïðåññèþ, âàðèà-
áåëüíîñòü øàãà.

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÛ
Èç 60 ÷åëîâåê 47 ïðåäúÿâëÿëè 

æàëîáû íà áûñòðóþ óòîìëÿåìîñòü 
ïðè ñòîÿíèè è õîäüáå, áîëè â ñòî-
ïàõ, áîëè â îáëàñòè ïÿòêè, äåôîð-
ìàöèþ ñòîï, îòåê â îáëàñòè ãîëå-
íîñòîïíîãî ñóñòàâà, óâåëè÷åíèå 
ðàçìåðîâ ñòîï, áîëè â ãîëåíÿõ è 
êîëåííûõ ñóñòàâàõ. Òðèíàäöàòü ïà-
öèåíòîâ æàëîá íå ïðåäúÿâëÿëè.

Äàëüíåéøèé àíàëèç ïðîâîäèëè 
ïî ãðóïïàì. Ëèö, ïðåäúÿâëÿâøèõ 
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æàëîáû, îáúåäèíèëè â ïåðâóþ 
ãðóïïó, à íå ïðåäúÿâëÿâøèõ æàëîá 

– âî âòîðóþ.
Ñðåäè ïàöèåíòîâ ïåðâîé ãðóïïû 

áûëî 7 ìóæ÷èí è 40 æåíùèí. Âîç-
ðàñò ïàöèåíòîâ êîëåáàëñÿ îò 4 ëåò 
äî 81 ãîäà, ñðåäíèé âîçðàñò ñîñòà-
âèë 43 ãîäà.

Ó äâîèõ ìóæ÷èí ïëîñêîñòîïèå 
ÿâèëîñü ñëåäñòâèåì òðàâìû (ïåðå-
ëîì ïÿòî÷íîé êîñòè, ïåðåëîì ïëþñ-
íåâûõ êîñòåé), ó 5 äåòåé ìóæñêîãî 
ïîëà íàðÿäó ñ ïëîñêîñòîïèåì èìåë-
ñÿ ñêîëèîç 1-é èëè 2-é ñòåïåíè. Ðî-
äèòåëè îòìå÷àëè ìàëîïîäâèæíûé 
îáðàç æèçíè ìàëü÷èêîâ, èçáåãàíèå 
õîäüáû, áåãà, ïðûæêîâ, íà÷èíàÿ ñ 
ðàííåãî äåòñòâà. Ó äðóãèõ ÷ëåíîâ 
ñåìüè ïëîñêîñòîïèÿ íå îòìå÷àëè.

Ñðåäè æåíùèí 38 âñïîìíèëè, ÷òî 
ïëîñêîñòîïèå áûëî ó èõ ðîäèòåëåé, 
äåäóøåê è áàáóøåê, ÷òî ïîçâîëÿëî 
ïðåäïîëîæèòü íàñëåäñòâåííóþ ïðåä-
ðàñïîëîæåííîñòü. Äâå æåíùèíû îò-
ìå÷àëè, ÷òî äèàãíîç «ïëîñêîñòîïèå» 
óñòàíîâëåí â þíîñòè, íî æàëîáû íà 
áûñòðóþ óòîìëÿåìîñòü, áîëè â ñòî-
ïàõ è ãîëåíÿõ ïîÿâèëèñü çíà÷èòåëü-
íî ïîçäíåå – ïîñëå 40 ëåò.

Âñå æåíùèíû ýòîé ãðóïïû íîñè-
ëè íåðàöèîíàëüíóþ îáóâü: íåóäîá-
íóþ, òåñíóþ, ñ ïëîõîé âûêëàäêîé 
ñâîäà. Æåíùèíû îòìå÷àëè, ÷òî â 
îáóâè íà âûñîêèõ êàáëóêàõ ñòîïà 
«ñêàòûâàëàñü» îò ïÿòêè ê íîñêó îá-
óâè, ÷òî ñîïðîâîæäàëîñü ÷óâñòâîì 
äèñêîìôîðòà â îáëàñòè ïàëüöåâ, 
ðàñïëàñòûâàíèåì ïåðåäíåãî îòäå-
ëà ñòîïû, óìåíüøåíèåì óñòîé÷è-
âîñòè ïðè ñòîÿíèè è õîäüáå. Âñå 
îïðîøåííûå æåíùèíû âåëè ìàëî-
ïîäâèæíûé îáðàç æèçíè, íî ëèøü 
18 ÷åëîâåê ñâÿçàëè ìàëîïîäâèæ-
íûé îáðàç æèçíè ñ äèñêîìôîðòîì 
â ñòîïàõ ïðè äâèæåíèÿõ. Âñå íà-
õîäèëèñü â ïðåäìåíîïàóçàëüíîì 
èëè ïîñòìåíîïàóçàëüíîì ïåðèîäå, 
âñå èìåëè ñòàæ ëå÷åíèÿ ïî ïîâîäó 
îñòåîõîíäðîçà è äåôîðìèðóþùåãî 
àðòðîçà êðóïíûõ ñóñòàâîâ.

Ïðè îñìîòðå ñòîï ó âñåõ îáñëå-
äîâàííûõ âçðîñëûõ ýòîé ãðóïïû 
(42 ÷åëîâåêà) âûÿâèëè: óïëîùåíèå 
ïðîäîëüíîãî ñâîäà, ðàñïëàñòàí-
íîñòü ïåðåäíåãî îòäåëà ñòîï, íà-
òîïòûøè â îáëàñòè ãîëîâîê 2-3-4-é 
ïëþñíåâûõ êîñòåé, îòâåäåííûé 1-é 
ïàëåö, ìîëîòêîîáðàçíóþ äåôîðìà-
öèþ 2-3-4-ãî ïàëüöåâ, äåôèãóðàöèþ 
êîëåííûõ ñóñòàâîâ, ñãëàæåííîñòü 
ïîÿñíè÷íîãî ëîðäîçà.

Íà ïëàíòîïîäîãðàììàõ (ðèñ. 1à): 
óâåëè÷åíèå êîýôôèöèåíòà ðàñïëà-
ñòàííîñòè ïåðåäíåãî îòäåëà ñòîï 
îò 0,45 è áîëåå, óìåíüøåíèå óãëà 
Øîïàðîâà ñóñòàâà äî 140-155î, óâå-
ëè÷åíèå ëèíåéíîãî ïîêàçàòåëÿ âû-
ñîòû ñâîäà áîëåå 0,83, óìåíüøåíèå 
ïîäîìåòðè÷åñêîãî èíäåêñà ìåíåå 
25 %, èçìåíåíèå âàëüãóñíîãî îò-
êëîíåíèÿ îñè ïÿòî÷íîãî îòäåëà ñòî-
ïû ó 8 ÷åëîâåê â ñòîðîíó óìåíüøå-
íèÿ, ó 29 – â ñòîðîíó óâåëè÷åíèÿ. 
Ó 10 ÷åëîâåê îòêëîíåíèå ïÿòî÷íîãî 
îòäåëà ñòîïû îòñóòñòâîâàëî.

Ïî ðåçóëüòàòàì îáñëåäîâàíèÿ íà 
êîìïëåêñå «ÄèàÑëåä» â ñòàòèêå ó 
âñåõ ïàöèåíòîâ ýòîé ãðóïïû âûÿâè-
ëè: ñìåùåíèå âî ôðîíòàëüíîé, ñà-
ãèòòàëüíîé èëè â îáåèõ ïëîñêîñòÿõ 
ïîëîæåíèÿ îáùåãî öåíòðà äàâëåíèÿ, 
íàëè÷èå äèàãîíàëüíîãî ïåðåêîñà, 
ìåæêîíå÷íîñòíóþ àñèììåòðèþ íà-
ãðóçêè (ðèñ. 1b), íàðóøåíèå çî-
íàëüíîãî ðàñïðåäåëåíèÿ íàãðóçêè: 
ãèïåðïðåññèþ â ïðîåêöèè ãîëîâîê 
ñðåäíèõ ïëþñíåâûõ êîñòåé, âûðà-
æåííîå îïîðîïðåäïî÷òåíèå íà ïðà-
âóþ èëè ëåâóþ ñòîïó (ðèñ. 1c).

Èññëåäîâàíèå õîäüáû ïîêàçàëî 
íàðóøåíèå ðàñïðåäåëåíèÿ íàãðóç-
êè êàê ìåæäó ñòîïàìè, òàê è íà 
îòäåëüíûå ó÷àñòêè ñòîïû â ðàç-
ëè÷íûå ôàçû øàãà. Õàðàêòåð íàðó-
øåíèÿ çàâèñåë îò ïðåîáëàäàþùåé 
ïàòîëîãèè.

Ó 12 ÷åëîâåê, ó êîòîðûõ äîìèíè-
ðóþùåé ïàòîëîãèåé ÿâèëîñü ïðî-
äîëüíîå ïëîñêîñòîïèå, óâåëè÷èâà-
ëàñü íàãðóçêà â îáëàñòè âíóòðåííå-
ãî îòäåëà ïÿòêè è ñðåäíåãî îòäåëà 
ñòîïû â ïåðèîä ïåðåäíåãî òîë÷êà, â 
îáëàñòè ïåðåäíå-íàðóæíîãî îòäåëà 
ñòîïû – â ïåðèîä çàäíåãî òîë÷êà. 
Ïðè ïîïåðå÷íîì ïëîñêîñòîïèè ïî-
ñëåäîâàòåëüíîñòü ïåðåêàòà íå ìåíÿ-
ëàñü, íî ïðîäîëæèòåëüíîñòü çàäíå-
ãî òîë÷êà âîçðàñòàëà, è íàãðóçêà íà 
ãîëîâêè ïëþñíåâûõ êîñòåé óâåëè-
÷èâàëàñü. Ó 18 ÷åëîâåê ñ âûðàæåí-
íûì áîëåâûì ñèíäðîìîì íàáëþäà-
ëè ïîâòîðíóþ íàãðóçêó íà ãîëîâêè 
ïëþñíåâûõ êîñòåé, ÷òî óâåëè÷èâàëî 
äëèòåëüíîñòü çàäíåãî òîë÷êà.

Ñìåùåíèå òðàåêòîðèè îáùåãî 
öåíòðà äàâëåíèÿ âî ôðîíòàëüíîé 
ïëîñêîñòè îòìåòèëè ó 19 ÷åëîâåê, â 
ñàãèòòàëüíîé – ó 16. Ó 12 ÷åëîâåê 
èìåëî ìåñòî ñìåùåíèå òðàåêòîðèè 
îáùåãî öåíòðà äàâëåíèÿ â äâóõ 
ïëîñêîñòÿõ (ðèñ. 1d). Ìåäèàëüíîå 
èëè ëàòåðàëüíîå ñìåùåíèå öåíòðà 

äàâëåíèÿ ïîä ñòîïàìè (ðèñ. 1e) è 
óâåëè÷åíèå ðàäèóñà êðèâèçíû òðà-
åêòîðèè öåíòðà äàâëåíèÿ îòìå÷åíî 
ó âñåõ îáñëåäîâàííûõ ýòîé ãðóïïû.

Íàðóøåíèå ñòðóêòóðû ãðàôèêà 
èíòåãðàëüíîé íàãðóçêè ó âñåõ ïà-
öèåíòîâ áûëî áîëåå âûðàæåíî íà 
îäíîé èç ñòîï, ÷òî ïðèâîäèëî ê 
àñèììåòðèè ãðàôèêîâ èíòåãðàëü-
íîé íàãðóçêè. Íàðóøåíèå âûðà-
æåííîñòè ïåðåäíåãî èëè çàäíåãî 
òîë÷êîâ ïðîÿâëÿëîñü â óìåíüøåíèè 
ìàêñèìàëüíîé àìïëèòóäû, ñãëà-
æåííîñòè è ïîÿâëåíèè íåñêîëüêèõ 
ìàêñèìóìîâ. Ó 23 ÷åëîâåê íàáëþ-
äàëè îòñóòñòâèå ãëàâíîãî ìèíèìó-
ìà íàãðóçêè. Ó 24 ÷åëîâåê ãðàôèê 
èíòåãðàëüíîé íàãðóçêè ïðåäñòàâ-
ëÿë ñîáîé îäíîãîðáóþ êðèâóþ ñî 
ñðåçàííîé âåðøèíîé (ðèñ. 1f).

Âî âòîðóþ ãðóïïó âîøëè òðèíàä-
öàòü ÷åëîâåê â âîçðàñòå îò 12 äî 
38 ëåò, ñðåäè íèõ ñåìåðî ìóæñêîãî 
ïîëà, øåñòåðî – æåíñêîãî. Ïðåä-
ñòàâèòåëè ìóæñêîãî ïîëà – ïîä-
ðîñòêè, âåäóùèå àêòèâíûé îáðàç 
æèçíè, ñðåäè ñâîèõ óâëå÷åíèé îò-
ìå÷àëè çàíÿòèÿ ôóòáîëîì, õîêêååì, 
òàíöàìè, ãîðíûìè ëûæàìè. Âñå 
îíè áûëè íàïðàâëåíû íà îáñëå-
äîâàíèå ïî ïîâîäó ïëîñêîñòîïèÿ 
îðòîïåäàìè ïðèçûâíîé êîìèññèè 
èëè ïðèøëè ïî èíèöèàòèâå ðîäè-
òåëåé, êîòîðûå çàìåòèëè äåôîðìà-
öèþ ñòîï. Ó âñåõ ïðåäñòàâèòåëåé 
ýòîé ãðóïïû íàñëåäñòâåííîñòü îòÿ-
ãîùåíà ïëîñêîñòîïèåì ïî êðàéíåé 
ìåðå îäíîãî èç ðîäèòåëåé. Íàðÿäó 
ñ ïëîñêî-âàëüãóñíîé äåôîðìàöèåé 
ñòîï ó âñåõ âûÿâëåí S-îáðàçíûé 
ñêîëèîç 1-é èëè 2-é ñòåïåíè.

Æåíùèíû ýòîé ãðóïïû îáðà-
òèëèñü íà îáñëåäîâàíèå â ñâÿçè 
ñ êîñìåòè÷åñêèì äåôåêòîì ñòîï. 
Îíè âåëè àêòèâíûé îáðàç æèçíè, 
ïîëüçîâàëèñü îáóâüþ ñ âûñîêèì 
êàáëóêîì, èíîãäà – ñ ïëîõîé âû-
êëàäêîé ñâîäà, ïåðèîäè÷åñêè – îá-
óâüþ íà ïëîñêîé ïîäîøâå. Ó âñåõ 
íàñëåäñòâåííîñòü îòÿãîùåíà ïîïå-
ðå÷íî-ïðîäîëüíûì ïëîñêîñòîïèåì 
ïî æåíñêîé ëèíèè. Ïðè ðåòðîñïåê-
òèâíîì îïðîñå íèêòî èç æåíùèí íå 
âñïîìíèë î áîëÿõ â ñòîïàõ â ïåðè-
îäû ðîñòîâîãî òîë÷êà èëè áåðåìåí-
íîñòè. Íèêòî íå îãðàíè÷èâàë ñâîþ 
äâèãàòåëüíóþ àêòèâíîñòü èç-çà 
óòîìëÿåìîñòè èëè áîëåé â ñòîïàõ. 
Æàëîá íà áîëåâûå ñèíäðîìû îñòå-
îõîíäðîçà, àðòðîçû ñóñòàâîâ íèæ-
íèõ êîíå÷íîñòåé íèêòî íå ïðåäú-
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Ðèñóíîê 1
Ïðèìåð ðàñïðåäåëåíèÿ íàãðóçêè íà ñòîïû ó ïàöèåíòà ïåðâîé ãðóïïû: à – êîìïüþòåðíàÿ 
ïëàíòîïîäîãðàììà; b – ðàñïðåäåëåíèå íàãðóçêè ìåæäó ñòîïàìè ïðè ñòîÿíèè; c – çîíàëüíîå ðàñïðåäåëåíèå 
íàãðóçêè íà ñòîïû ïðè ñòîÿíèè; 
d – ðàñïðåäåëåíèå íàãðóçêè 
ìåæäó ñòîïàìè ïðè õîäüáå; 
e – çîíàëüíîå ðàñïðåäåëåíèå 
íàãðóçêè íà ñòîïû ïðè õîäüáå; 
f – ãðàôèêè èíòåãðàëüíîé 
íàãðóçêè ïðè õîäüáå
Figure 1
The example of foot load 
distribution in a patient of 
the first group: a – computer 
plantopodogram;  
b – load distribution between the 
feet during standing; c – zonal 
distribution of feet load during 
standing;  
d – load distribution between the 
feet during walking; e – zonal 
feet load distribution during 
walking;  
f – the diagrams of interval load 
during walking

ÿâëÿë, ëå÷åíèå ïî ïîâîäó ýòèõ çà-
áîëåâàíèé íå ïðîõîäèë.

Ïðè îñìîòðå ó âñåõ ïðåäñòàâèòå-
ëåé ýòîé ãðóïïû âûÿâèëè ãðóáûå 
èçìåíåíèÿ ôîðìû ñòîï: óïëîùåíèå 
ïðîäîëüíîãî ñâîäà, ðàñïëàñòàí-
íîñòü ïåðåäíåãî îòäåëà, íàëè÷èå 
íàòîïòûøåé íà ãîëîâêàõ âòîðîé è 

òðåòüåé ïëþñíåâûõ êîñòåé, îòâå-
äåíèå 1-ãî ïàëüöà, íàëè÷èå êîñò-
íî-õðÿùåâîãî ýêçîñòîçà â îáëàñòè 
ãîëîâêè 1-é ïëþñíåâîé êîñòè.

Íà ïëàíòîïîäîãðàììàõ (ðèñ. 2à): 
óâåëè÷åíèå êîýôôèöèåíòà ðàñïëà-
ñòàííîñòè ïåðåäíåãî îòäåëà ñòîï 
îò 0,45 è áîëåå, óìåíüøåíèå óã-

ëà Øîïàðîâà ñóñòàâà äî 140-155î, 
óâåëè÷åíèå ëèíåéíîãî ïîêàçàòåëÿ 
âûñîòû ñâîäà áîëåå 0,83, óìåíü-
øåíèå ïîäîìåòðè÷åñêîãî èíäåêñà 
ìåíåå 25 %, èçìåíåíèå âàëüãóñíîãî 
îòêëîíåíèÿ îñè ïÿòî÷íîãî îòäåëà 
ñòîïû â ñòîðîíó óìåíüøåíèÿ ó 4, 
óâåëè÷åíèÿ – ó 9.

a

b c e

d f
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Ðèñóíîê 2
Ïðèìåð ðàñïðåäåëåíèÿ íàãðóçêè íà ñòîïû ó ïàöèåíòà âòîðîé ãðóïïû: à – êîìïüþòåðíàÿ ïëàíòîïîäîãðàììà; 
b – ðàñïðåäåëåíèå íàãðóçêè 
ìåæäó ñòîïàìè ïðè ñòîÿíèè; 
c – çîíàëüíîå ðàñïðåäåëåíèå 
íàãðóçêè íà ñòîïû ïðè 
ñòîÿíèè; d – ðàñïðåäåëåíèå 
íàãðóçêè ìåæäó ñòîïàìè 
ïðè õîäüáå; e – çîíàëüíîå 
ðàñïðåäåëåíèå íàãðóçêè 
íà ñòîïû ïðè õîäüáå; 
f – ãðàôèêè èíòåãðàëüíîé 
íàãðóçêè ïðè õîäüáå.
Figure 2
The example of foot load 
distribution in a patient of the 
second group: a – computer 
plantopodogram;  
b – load distribution between 
the feet during standing; 
c - zonal distribution of feet 
load during walking;  
d – load distribution between the feet during walking; e – zonal distribution of feet load during walking;  
f – the diagrams of interval load during walking

a

b c e

d f

Ïî ðåçóëüòàòàì îáñëåäîâàíèÿ íà 
êîìïëåêñå «ÄèàÑëåä» â ñòàòèêå: 
îáùèé öåíòð äàâëåíèÿ âî ôðîí-
òàëüíîé ïëîñêîñòè ðàñïîëîæåí 
ïî ñðåäíåé ëèíèè, â ñàãèòòàëüíîé 

– íåñêîëüêî ñìåùåí äîðñàëüíî, ÷òî 
ñîîòâåòñòâóåò íîðìå. Äèàãîíàëüíî-
ãî ïåðåêîñà íåò, ìåæêîíå÷íîñòíàÿ 
àñèììåòðèÿ íåçíà÷èòåëüíàÿ, â ïðå-

äåëàõ íîðìû. Îïîðîïðåäïî÷òåíèå 
íåáîëüøîå, â ïðåäåëàõ ðàçíèöû 
ìåæäó òîë÷êîâîé è ìàõîâîé íîãîé 
çäîðîâîãî ÷åëîâåêà (ðèñ. 2b). Âû-
ÿâëåíà óìåðåííàÿ ãèïåðïðåññèÿ â 
îáëàñòè ãîëîâîê ñðåäíèõ ïëþñíå-
âûõ êîñòåé íà îäíîé èç ñòîï (ðèñ. 
2c). Â äèíàìèêå: òðàåêòîðèè öåí-
òðà äàâëåíèÿ ëåâîé è ïðàâîé ñòî-

ïû ïðåäñòàâëÿþò ñîáîé ïëàâíûå 
ëèíèè, ïðîõîäÿùèå âäîëü ïðîäîëü-
íûõ îñåé îáåèõ ñòîï, ñèììåòðè÷-
íûå. Ñìåùåíèå îáùåé òðàåêòîðèè 
öåíòðà äàâëåíèÿ îòñóòñòâóåò (ðèñ. 
2d). Èìååòñÿ ãèïåðïðåññèÿ â îáëà-
ñòè ãîëîâîê ñðåäíèõ ïëþñíåâûõ êî-
ñòåé, ÷òî îòðàæàåò ðàñïëàñòàííîñòü 
ïåðåäíåãî ñâîäà (ðèñ. 2e). Ãðàôèêè 
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èíòåãðàëüíîé íàãðóçêè ïëàâíûå, 
ñèììåòðè÷íûå. Ïåðåäíèé è çàäíèé 
òîë÷êè îáåèìè ñòîïàìè è ãëàâíûé 
ìèíèìóì íàãðóçêè õîðîøî âûðàæå-
íû (ðèñ. 2f). Ïðè áûñòðîé õîäüáå 
áîëåå âûðàæåí çàäíèé òîë÷îê, ÷òî 
ñëóæèò ïðîÿâëåíèåì íîðìû.

ÎÁÑÓÆÄÅÍÈÅ
Îáñëåäîâàíû 60 ÷åëîâåê ñ òðå-

òüåé ñòåïåíüþ ïëîñêîñòîïèÿ. Ïî 
ðåçóëüòàòàì îïðîñà âñå îáñëåäî-
âàííûå ÷åòêî ðàçäåëèëèñü íà äâå 
íåðàâíûå ãðóïïû. Ïðåäñòàâèòå-
ëè ïåðâîé ãðóïïû, â êîòîðóþ âî-
øëî òðè ÷åòâåðòè îáñëåäîâàííûõ, 
ïðåäúÿâëÿëè õàðàêòåðíûå æàëî-
áû, ñòðîèëè ñâîþ æèçíü ñ ó÷åòîì 
îãðàíè÷åíèé, âíîñèìûõ ïàòîëîãèåé 
ñòîï. Ïðåäñòàâèòåëè âòîðîé ãðóï-
ïû òîæå èìåëè ñíèæåíèå âûñîòû 
ñâîäîâ è âûðàæåííûå äåôîðìàöèè 
ñòîï â ðàìêàõ ïëîñêîñòîïèÿ òðåòåé 
ñòåïåíè, ñîïîñòàâèìûå ñ òàêîâûìè 
ó ïðåäñòàâèòåëåé ïåðâîé ãðóïïû, 
îäíàêî ýòî íå îêàçûâàëî çàìåòíîãî 
íåãàòèâíîãî âëèÿíèÿ íà èõ æèçíü.

Ïðè÷èíû ðàçëè÷èé ñòàëè î÷åâèä-
íû ïîñëå ñðàâíåíèÿ ðåçóëüòàòîâ 
îáñëåäîâàíèÿ ôóíêöèè ñòîï. Îêà-
çàëîñü, ÷òî ó ïðåäñòàâèòåëåé ïåð-
âîé, áîëåå ìíîãî÷èñëåííîé ãðóïïû 
èìåëîñü íàðóøåíèå ôóíêöèé ñòîï. 
Íàðóøåíèå îïîðíîé è áàëàíñèðî-
âî÷íîé ôóíêöèé ñòîïû ïðè ñòîÿíèè 
ïðîÿâëÿëîñü ñìåùåíèåì ïîëîæåíèÿ 
îáùåãî öåíòðà äàâëåíèÿ, íàëè÷èåì 

äèàãîíàëüíîãî ïåðåêîñà, ìåæêî-
íå÷íîñòíîé àñèììåòðèåé íàãðóçêè, 
íàðóøåíèåì çîíàëüíîãî ðàñïðåäå-
ëåíèÿ íàãðóçêè è íàëè÷èåì âûðà-
æåííîãî îïîðîïðåäïî÷òåíèÿ.

Íàðóøåíèå ðåññîðíîé òîë÷êîâîé 
è áàëàíñèðîâî÷íîé ôóíêöèé ïðè 
õîäüáå ïðîÿâëÿëîñü ñìåùåíèåì 
îáùåãî öåíòðà äàâëåíèÿ âî ôðîí-
òàëüíîé è ñàãèòòàëüíîé ïëîñêîñòÿõ, 
ñìåùåíèåì öåíòðà äàâëåíèÿ ïîä 
ñòîïàìè, óâåëè÷åíèåì ðàäèóñà êðè-
âèçíû òðàåêòîðèè öåíòðà äàâëåíèÿ, 
íàðóøåíèåì ñòðóêòóðû è àñèììå-
òðèåé ãðàôèêà èíòåãðàëüíîé íà-
ãðóçêè. Ó âñåõ îáñëåäîâàííûõ 
èìåëàñü çîíàëüíàÿ ãèïåðïðåññèÿ 
è ðàçëè÷íûå âàðèàíòû íàðóøåíèÿ 
ïîñëåäîâàòåëüíîñòè ïåðåêàòà ÷åðåç 
ñòîïó.

Ðåçóëüòàòû îáñëåäîâàíèÿ ýòèõ 
ïàöèåíòîâ ñîîòâåòñòâóþò îæèäàíè-
ÿì îðòîïåäîâ. Íàðóøåíî ðàñïðåäå-
ëåíèå íàãðóçêè íà ñòîïó ïðè ñòîÿ-
íèè è õîäüáå, â ðåçóëüòàòå ôóíê-
öèè ñòîïû ñòðàäàþò, âîçíèêàþò 
áîëè â ñòîïàõ, ìåíÿåòñÿ íàãðóçêà 
íà âûøåëåæàùèå îòäåëû ñêåëåòà 
ïðè äâèæåíèÿõ, ÷òî, â ñâîþ î÷å-
ðåäü, ïðîâîöèðóåò âîçíèêíîâåíèå 
ïàòîëîãèè êðóïíûõ ñóñòàâîâ è ïî-
çâîíî÷íèêà.

Ó ïðåäñòàâèòåëåé âòîðîé, ìàëî-
÷èñëåííîé ãðóïïû, íåâçèðàÿ íà 
íàëè÷èå âûðàæåííîé äåôîðìàöèè 
ñòîï, íàãðóçêà â ñòàòèêå è äèíà-
ìèêå ðàñïðåäåëÿëàñü ïðèìåðíî òàê 

æå, êàê ó çäîðîâûõ ëþäåé, ïîýòîìó 
óïëîùåíèå ñâîäîâ ñòîï íå ïðèâî-
äèëî ê ïîÿâëåíèþ æàëîá, îãðàíè-
÷åíèþ äâèãàòåëüíîé àêòèâíîñòè. Â 
ýòó ãðóïïó âîøëè ïàöèåíòû â âîç-
ðàñòå äî 40 ëåò. Ñðåäè ïîæèëûõ 
ïàöèåíòîâ, âîøåäøèõ â ïåðâóþ 
ãðóïïó, 2 ÷åëîâåêà îòìåòèëè, ÷òî 
ïëîñêîñòîïèå ó íèõ çàìå÷åíî ñ 
þíîñòè, íî õàðàêòåðíûå æàëîáû 
ïîÿâèëîñü ëèøü ïîñëå 40 ëåò.

Ñëåäîâàòåëüíî, ñíèæåíèå âûñî-
òû ñâîäîâ è äåôîðìàöèÿ íå âñåã-
äà ñðàçó ïðèâîäèò ê íàðóøåíèþ 
ôóíêöèé ñòîïû. Â íàøåì èññëå-
äîâàíèè ÷åòâåðòü ïàöèåíòîâ ñ 
ïëîñêîñòîïèåì òðåòüåé ñòåïåíè íå 
ïðåäúÿâëÿëè æàëîá, à ïðè èññëå-
äîâàíèè ôóíêöèè ñòîïû îêàçàëèñü 
ñîõðàíåíû. Òåì íå ìåíåå, ñ òå÷å-
íèåì âðåìåíè äåôîðìàöèÿ ñòîïû 
ïðèâîäèò ê óòðàòå åå ôóíêöèè. Â 
ïîäòâåðæäåíèå ýòîãî ïðåäïîëîæå-
íèÿ îòìåòèì, ÷òî æàëîá íå ïðåäú-
ÿâëÿëè ëèøü ìîëîäûå ïàöèåíòû, à 
ñðåäè ïîæèëûõ ëþäåé äâîå îòìå-
÷àëè â àíàìíåçå äëèòåëüíûé ïåðè-
îä æèçíè áåç æàëîá.

Èç ýòîãî ñëåäóþò âàæíûå äëÿ 
ïðàêòèêè âûâîäû: ïðè îïðåäåëå-
íèè ìåäèöèíñêèõ îãðàíè÷åíèé ê 
ôèçè÷åñêèì íàãðóçêàì íåîáõîäèìî 
ïðîâîäèòü èññëåäîâàíèå íå òîëüêî 
ôîðìû, íî è ôóíêöèè ïëîñêîé ñòî-
ïû. Ëþäè ñ ïëîñêîñòîïèåì íóæäà-
þòñÿ â ïîäáîðå ðàöèîíàëüíîé îáó-
âè íåçàâèñèìî îò íàëè÷èÿ æàëîá.
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Ôåäåðàëüíîå ãîñóäàðñòâåííîå áþäæåòíîå  

ëå÷åáíî-ïðîôèëàêòè÷åñêîå ó÷ðåæäåíèå  
«Íàó÷íî-êëèíè÷åñêèé öåíòð îõðàíû çäîðîâüÿ øàõòåðîâ»,

ã. Ëåíèíñê-Êóçíåöêèé, Ðîññèÿ

Pronskikh Al. A. 
Kravtsov S.A. 
Pronskikh A.A.
Federal Scientific  
Clinical Center  
of Miners´ Health Protection,

Leninsk-Kuznetsky, Russia

ОПЕРАТИВНОЕ ВОССТАНОВЛЕНИЕ 
КАРКАСНОСТИ ГРУДНОЙ КЛЕТКИ 
У ПАЦИЕНТА С ТЯЖЕЛОЙ ЗАКРЫТОЙ 
ТРАВМОЙ ГРУДИ ПРИ ПОЛИТРАВМЕ
SURGICAL RESTORATION OF CHEST STRUCTURE IN PATIENT WITH CLOSED CHEST INJURY  
WITH POLYTRAUMA

Закрытая травма груди у пациентов с политравмой сохраняет большую кли-

ническую значимость в связи с высоким уровнем летальности (76-85,7 %), 

большим количеством осложнений (45,6-75 %). Она в 90 % случаев сопро-

вождается повреждениями легкого и органов средостения, развиваются 

тяжелые респираторные осложнения – респираторный дистресс-синдром 

взрослых, застойная пневмония, тяжелая дыхательная недостаточность. 

Одним из ключевых моментов лечения остается проблема восстановления 

каркасности поврежденной грудной клетки.

Цель – показать на клиническом примере возможности оперативного вос-

становления каркасности грудной клетки с помощью оригинального фик-

сатора у пациентки с политравмой, где ведущим повреждением являлась 

тяжелая закрытая травма груди.

Материалы и методы. Представлен случай лечения пациентки с поли-

травмой и тяжелой торакальной травмой. Пациентке в первые сутки после 

поступления в клинику ФГБЛПУ «НКЦОЗШ» проведено оперативное восста-

новление каркасности грудной клетки путем открытой репозиции, остеосин-

теза ребер оригинальным фиксатором – пластиной с угловой стабильностью 

под контролем эндовидеоторакоскопии.

Результаты. У представленной пациентки удалось уменьшить время на-

хождения в реанимационном отделении, сократить время проводимой ис-

кусственной вентиляции легких, пациентка была выписана на амбулаторное 

лечение в удовлетворительном состоянии, гнойно-септических осложнений, 

миграций металлоконструкций не было.

Выводы. Раннее восстановление каркасности грудной клетки с помощью 

оригинального фиксатора под контролем эндовидеоторакоскопии позволило 

максимально быстро мобилизовать больную, избежать тяжелых респиратор-

ных осложнений, уменьшить сроки проведения ИВЛ.

Ключевые слова: политравма; закрытая травма груди; каркасность груд-

ной клетки; эндовидеоторакоскопия.

Closed chest injury in patients with polytrauma has great clinical signifi-

cance in context of high mortality (76-85,7 %) and high rate of complications 

(45,6-75 %). In 90 % of cases it is accompanied by injuries to the lungs and 

mediastinal organs and severe respiratory complications: adult respiratory 

distress syndrome, congestive pneumonia, severe respiratory insufficiency. 

One of the key moments of treatment is a problem of injured chest structure 

restoration.

Objective – by means of a clinical example to demonstrate the possibilities 

of surgical restoration of chest structure with the original fixator in the pa-

tient with polytrauma with severe closed chest injury as the leading one.

Materials and methods. The case of treatment is presented with the pa-

tient with polytrauma and severe thoracic trauma. During the first day after 

admission to Clinical Center of Miners’ Health Protection the patient received 

surgical restoration of chest structure by means of open reduction, rib os-

teosynthesis with the original fixator – angle stability plate under endovid-

eothoracoscopy.

Results. For the presented patient it was possible to reduce terms of stay in 

ICU and artificial lung ventilation. The patient was discharged for out-patient 

treatment in satisfactory condition. There were no purulent septic complica-

tions and migrations of metal constructions.

Conclusion. Early restoration of chest structure using the original fixator 

under endovideothoracoscopy allowed maximal rapid mobilization of the pa-

tient, prevention of severe respiratory complications and reduction of ALV 

time.

Key words: polytrauma; closed chest injury; chest structure; endovideo-

thoracoscopy.

Òðàâìà ãðóäè ÿâëÿåòñÿ îäíîé èç 
âåäóùèõ ìåäèêî-ñîöèàëüíûõ 

ïðîáëåì ñîâðåìåííîñòè. Â ñòðóê-
òóðå îáùåãî òðàâìàòèçìà òîðà-
êàëüíàÿ òðàâìà ïî ÷àñòîòå âñòðå-
÷àåìîñòè çàíèìàåò 3-å ìåñòî è ñî-
ñòàâëÿåò 12-15 %, à ñìåðòíîñòü â 
ðåçóëüòàòå òîðàêàëüíîé òðàâìû 
ñîñòàâëÿåò 55-60 % [1, 2]. Àêòóàëü-
íîñòü ïðîáëåìû çàêðûòîé òðàâìîé 

ãðóäè (ÇÒÃ) ñâÿçàíà ñ åå âûñîêîé 
÷àñòîòîé, áîëüøèì êîëè÷åñòâîì 
îñëîæíåíèé (45,6-75 %), âûñîêèì 
óðîâíåì ëåòàëüíîñòè (32-76,2 %), 
äëèòåëüíûìè ñðîêàìè ëå÷åíèÿ è 
ðåàáèëèòàöèè ïîñòðàäàâøèõ [3, 4]. 
Ïî êëàññèôèêàöèè Å.À. Âàãíåðà 
ðàçëè÷àþò ÇÒÃ ñ ïîâðåæäåíèåì 
âíóòðåííèõ îðãàíîâ, áåç ïîâðåæäå-
íèÿ âíóòðåííèõ îðãàíîâ, à òàêæå 

èçîëèðîâàííóþ ÒÃ è ñî÷åòàííóþ. 
Ó áîëüíûõ ñ èçîëèðîâàííîé òðàâ-
ìîé ãðóäè ëåòàëüíîñòü äîñòèãàåò 
17 %, à ïðè òÿæåëîé ñî÷åòàííîé 
òðàâìå – 76 % [5]. Íàèáîëüøóþ 
êëèíè÷åñêóþ çíà÷èìîñòü ïðåäñòàâ-
ëÿåò ÇÒÃ ó ïàöèåíòîâ ñ ïîëèòðàâ-
ìîé. Â îáùåé ñòðóêòóðå ïîëèòðàâ-
ìû òîðàêàëüíàÿ òðàâìà ñîñòàâëÿåò 
23-56,9 %, à ñðåäè ïîãèáøèõ â 25-

Статья поступила в редакцию 16.04.2014 г.
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50 % ñëó÷àåâ èìåííî ÇÒÃ ÿâëÿåòñÿ 
íåïîñðåäñòâåííîé ïðè÷èíîé ñìåðòè 
[3, 6, 7]. Ïî ñâîäíûì äàííûì, ÷à-
ñòîòà ïåðåëîìîâ ðåáåð ïðè çàêðû-
òîé òðàâìå ãðóäè êîëåáëåòñÿ îò 35 
äî 92 %, à ó ïîãèáøèõ îò òðàâìû 
ãðóäè ôëîòèðóþùèå ïåðåëîìû ðå-
áåð âñòðå÷àþòñÿ â 52,1-63,6 % ñëó-
÷àåâ [6, 8-10]. Ïðè äâóñòîðîííèõ 
ïåðåëîìàõ ñ ôëîòàöèåé ãðóäèíî-
ðåáåðíîãî ñåãìåíòà ñìåðòíîñòü äî-
ñòèãàåò 85,7 % [6, 8]. Òðàâìà ãðóäè 
ñ íàðóøåíèåì öåëîñòè ðåáåðíîãî 
êàðêàñà â 80-90 % ñëó÷àåâ ñîïðî-
âîæäàåòñÿ ïîâðåæäåíèÿìè ëåãêîãî, 
âíóòðèïëåâðàëüíûìè îñëîæíåíèÿ-
ìè, òàêèìè êàê ãåìîòîðàêñ è ïíåâ-
ìîòîðàêñ; îíà îòíîñèòñÿ ê íàèáîëåå 
òÿæåëûì ïîâðåæäåíèÿì [6, 8, 11, 
12].

Áîëüøîé ïðîöåíò òÿæåëûõ îñëîæ-
íåíèé, òàêèõ êàê òðàâìàòè÷åñêèé 
øîê, ðåñïèðàòîðíûé äèñòðåññ-ñèí-
äðîì âçðîñëûõ (ÐÄÑÂ), çàñòîéíàÿ 
ïíåâìîíèÿ, òÿæåëàÿ äûõàòåëüíàÿ 
íåäîñòàòî÷íîñòü è ïð., ðàçâèâà-
þòñÿ íà 1-2-å ñóòêè ïîñòòðàâìà-
òè÷åñêîãî ïåðèîäà è îòíîñÿòñÿ ê 
ïåðèîäó îñòðîé ðåàêöèè îðãàíèç-
ìà íà òðàâìó [1, 3, 13]. Îäíîé èç 
âåäóùèõ ïðè÷èí, ïðîâîöèðóþùèõ 
óõóäøåíèå ñîñòîÿíèÿ ïîñòðàäàâ-
øèõ è ðàçâèòèå ýòèõ îñëîæíåíèé, 
ÿâëÿåòñÿ óìåíüøåíèå ýêñêóðñèè 
ãðóäíîé êëåòêè. Òàêèì îáðàçîì, 
îñòðî âñòàåò ïðîáëåìà âîññòàíîâ-
ëåíèÿ êàðêàñíîñòè ïîâðåæäåííîé 
ãðóäíîé êëåòêè.

Â íàøåé êëèíèêå ïðåäëîæåí îðè-
ãèíàëüíûé ôèêñàòîð äëÿ âîññòàíîâ-
ëåíèÿ êàðêàñíîñòè ãðóäíîé êëåòêè 
(ðèñ. 1) – ìåòàëëè÷åñêàÿ ïëàñòèíà 
ñ óãëîâîé ñòàáèëüíîñòüþ, 4 êðþ÷-
êàìè íà áîêîâîé ïîâåðõíîñòè äëÿ 
êðåïëåíèÿ çà âåðõíèé êðàé ðåáðà. 
Â ïëàñòèíå 4 îòâåðñòèÿ, ñíàáæåí-
íûå ðåçüáîé äëÿ áëîêèðîâàíèÿ 
âèíòîâ (Ïàòåíò ÐÔ íà ïîëåçíóþ 
ìîäåëü ¹ 126260 îò 02.08.2012 
«Ïëàñòèíà äëÿ îñòåîñèíòåçà ïðè 
ìíîæåñòâåííûõ ôëîòèðóþùèõ ïå-
ðåëîìàõ ðåáåð»).

Îñîáåííîñòÿìè ôèêñàòîðà ÿâëÿ-
þòñÿ íàëè÷èå ðåáåðíûõ êðþ÷êîâ, 
âîçìîæíîñòü åãî èíòðàîïåðàöèîí-
íîãî ìîäåëèðîâàíèÿ äëÿ ëó÷øåé 
ðåïîçèöèè ïåðåëîìîâ ðåáåð, íàëè-
÷èå óãëîâîé ñòàáèëüíîñòè. Òåõíè-
÷åñêè îïåðàöèÿ ïðîèçâîäèòñÿ ïîä 
êîíòðîëåì ýíäîâèäåîòîðàêîñêîïèè 
èç ìàëîèíâàçèâíîãî äîñòóïà ñ ìè-

íèìàëüíîé êðîâîïîòåðåé. Âñå âû-
øåïåðå÷èñëåííûå ôàêòîðû ïîçâî-
ëÿþò îïðåäåëèòüñÿ ñ ïîêàçàíèÿìè 
äëÿ îñòåîñèíòåçà ðåáåð, äîáèòüñÿ 
õîðîøåé ðåïîçèöèè, ñíèçèòü òðàâ-
ìàòè÷íîñòü è âðåìÿ îïåðàòèâíîãî 
âìåøàòåëüñòâà.

Öåëü – ïîêàçàòü íà êëèíè÷åñêîì 
ïðèìåðå âîçìîæíîñòè îïåðàòèâ-
íîãî âîññòàíîâëåíèÿ êàðêàñíîñòè 
ãðóäíîé êëåòêè ñ ïîìîùüþ îðèãè-
íàëüíîãî ôèêñàòîðà ó ïàöèåíòêè ñ 
ïîëèòðàâìîé, ãäå âåäóùèì ïîâðåæ-
äåíèåì ÿâëÿëàñü òÿæåëàÿ çàêðûòàÿ 
òðàâìà ãðóäè.

ÌÀÒÅÐÈÀËÛ È ÌÅÒÎÄÛ
Ïàöèåíòêà Ï., 1968 ã.ð., ïîñòó-

ïèëà â êëèíèêó íà 2-å ñóòêè ïîñëå 
òðàâìû. Òðàâìà ïðîèçâîäñòâåííàÿ 
– íà ïàöèåíòêó óïàëà ìàññèâíàÿ 
ñòâîðêà äâåðè æåëåçíîäîðîæíîãî 
àíãàðà. Ïåðâàÿ ïîìîùü îêàçàíà â 
òðàâìîöåíòðå 1 óðîâíÿ – ïðîâåäå-
íî äðåíèðîâàíèå ïëåâðàëüíûõ ïî-
ëîñòåé ñ îáåèõ ñòîðîí, ÏÕÎ ðàí, 
ïåðåâîä íà èñêóññòâåííóþ âåíòè-
ëÿöèþ ëåãêèõ (ÈÂË). Ïàöèåíòêà 
íà ðåàíèìîáèëå, â óñëîâèÿõ ïðî-
äîëæàþùåéñÿ ïðîòèâîøîêîâîé 
òåðàïèè: óïðàâëÿåìîé èñêóññòâåí-
íîé âåíòèëÿöèè ëåãêèõ ñ ïîëîæè-
òåëüíûì äàâëåíèåì êîíöà âûäîõà 
(ÈÂË ñ ÏÄÊÂ), èíôóçèîííîé òå-
ðàïèè, îáåçáîëèâàíèè è ò.ä. – äî-
ñòàâëåíà â ÔÃÁËÏÓ «ÍÊÖÎÇØ». 
Ïðè ïîñòóïëåíèè ñîñòîÿíèå ïàöè-
åíòêè ïî øêàëå Pape àãîíàëüíîå 
[11], òÿæåñòü òðàâìû ïî øêàëå IS-
S = 24 áàëëà.

Íà îñíîâàíèè äàííûõ êëèíè-
÷åñêîãî îñìîòðà, ëàáîðàòîðíûõ, 

èíñòðóìåíòàëüíûõ è ëó÷åâûõ ìå-
òîäîâ äèàãíîñòèêè áûë âûñòàâëåí 
äèàãíîç: «Ïîëèòðàâìà. Çàêðûòûé 
îñëîæíåííûé ïåðåëîì 2, 3, 4, 5, 6, 
7, 8, 9, 10, 11 ðåáåð ñëåâà ñ ôëî-
òàöèåé 3, 4, 5, 6, 7, 8 ðåáåð. Çà-
êðûòûé îñëîæíåííûé ïåðåëîì 2, 
3, 4, 5, 6, 7, 8, 9 ðåáåð ñïðàâà ñ 
ôëîòàöèåé 6, 7, 8, 9 ðåáåð. Äâóñòî-
ðîííèé ãåìîïíåâìîòîðàêñ. Óøèá 
îáîèõ ëåãêèõ. ÐÄÑÂ 2-3 ñò. Óøèá 
ñåðäöà. Ïîäêîæíàÿ ýìôèçåìà ãðóä-
íîé êëåòêè. ÏÑÌÒ. Îñëîæíåííûé 
óøèá øåéíîãî îòäåëà ïîçâîíî÷íè-
êà, óøèá ñïèííîãî ìîçãà íà øåéíîì 
óðîâíå, ïðàâîñòîðîííèé ãåìèïàðåç. 
Ñîòðÿñåíèå ãîëîâíîãî ìîçãà. Óøè-
áëåííàÿ ðàíà çàòûëî÷íîé îáëàñòè 
ñïðàâà. Ìíîæåñòâåííûå óøèáû è 
ññàäèíû ãîëîâû, ãðóäíîé êëåòêè, 
âåðõíèõ êîíå÷íîñòåé. Óøèá ïåðåä-
íåé áðþøíîé ñòåíêè».

Äîìèíèðóþùèì ïîâðåæäåíèåì, 
îïðåäåëÿþùèì òÿæåñòü òðàâìû è 
ñîñòîÿíèÿ ïîñòðàäàâøåé, ÿâëÿëàñü 
òÿæåëàÿ çàêðûòàÿ òðàâìà ãðóäè ñ 
ãðóáûìè íàðóøåíèÿìè êàðêàñíî-
ñòè ãðóäíîé êëåòêè (ðèñ. 2, 3), áû-
ëî äèàãíîñòèðîâàíî 36 ïåðåëîìîâ 
22 ðåáåð.

Ïðè ïîñòóïëåíèè â ÔÃÁËÏÓ 
«ÍÊÖÎÇØ» ëå÷åíèå ïðîâîäèëîñü 
â îòäåëåíèè ðåàíèìàöèè. Ïîñëå 
ïðîâåäåíèÿ êîìïëåêñà äèàãíîñòè÷å-
ñêèõ ìåðîïðèÿòèé è ïðåäâàðèòåëü-
íîé ïðåäîïåðàöèîííîé ïîäãîòîâêè 
ýêñòðåííî, ÷åðåç 3 ÷àñà, áûëè âû-
ïîëíåíû ñëåäóþùèå îïåðàòèâíûå 
âìåøàòåëüñòâà.

Ïðîâåäåíà òîðàêîñêîïè÷åñêàÿ 
ðåâèçèÿ. Íà îñíîâàíèè ìåòîäîâ ëó-
÷åâîé äèàãíîñòèêè, êëèíè÷åñêîãî 

Ðèñóíîê 1
Âíåøíèé âèä ôèêñàòîðà
Figure 1
Appearance of the fixator
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îñìîòðà, ýíäîâèäåîòîðàêîñêîïè-
÷åñêîé ðåâèçèè îïðåäåëåíû ìåñòà 
íàèáîëüøåé äåôîðìàöèè ãðóäíîé 
êëåòêè, ïðèâîäÿùèå ê íàðóøåíèþ 
åå êàðêàñíîñòè. Äëÿ âîññòàíîâëå-
íèÿ êàðêàñíîñòè ãðóäíîé êëåòêè 
áûëî ïðîâåäåíî îïåðàòèâíîå âìå-
øàòåëüñòâî: îòêðûòàÿ ðåïîçèöèÿ, 
îñòåîñèíòåç 5, 6 ðåáåð ñëåâà ïëà-
ñòèíîé ñ óãëîâîé ñòàáèëüíîñòüþ, 
âèíòàìè, ôèêñàöèÿ ïåðåëîìîâ 4, 
5, 6, 7 ðåáåð íàëîæåíèåì ïàðàêî-
ñòàëüíûõ øâîâ, óøèâàíèå ïàðèå-
òàëüíîé ïëåâðû (âðåìÿ îïåðàöèè 
1 ÷àñ 40 ìèíóò). Îïåðàöèÿ çàâåð-
øåíà äðåíèðîâàíèåì ïëåâðàëüíûõ 
ïîëîñòåé ñëåâà è ñïðàâà. Äðåíàæè 
ïîäêëþ÷åíû â ñèñòåìå ïàññèâíîé 
àñïèðàöèè ïî Áþëàó-Ïåòðîâó.

Ó÷èòûâàÿ íåîáõîäèìîñòü ïðî-
âåäåíèÿ äëèòåëüíîé ÈÂË, èíñòðó-
ìåíòàëüíîé ñàíàöèè è âèçóàëèçà-
öèè ñîñòîÿíèÿ òðàõåîáðîíõèàëü-
íîãî «äåðåâà», íàëîæåíà íèæíÿÿ 
òðàõåñòîìèÿ ïî Áúåðêó.

Âèçóàëüíî è êëèíè÷åñêè îïåðà-
òèâíîå âìåøàòåëüñòâî ïîçâîëèëî 
óáðàòü ôëîòàöèþ ïîâðåæäåííîãî 
ñåãìåíòà, óáðàòü ïàðîäîêñàëüíîå 
äûõàíèå, ñòàáèëèçèðîâàòü êàðêàñ 
ïðàâîé ïîëîâèíû ãðóäíîé êëåòêè.

Ïîñëå îïåðàöèè ïàöèåíòêà ïåðå-
âåäåíà â îòäåëåíèå ðåàíèìàöèè, ëå-
÷åíèå ïðîâîäèëîñü ïî ïðèíöèïàì 
Damage control orthopedics. Ïîñëå 
ñòàáèëèçàöèè ñîñòîÿíèÿ äî óðîâíÿ 
ñóáêîìïåíñàöèè ïî øêàëå Pape íà 
3-è ñóòêè ïîñëå òðàâìû ïðîâåäåíî 
ýòàïíîå îïåðàòèâíîå âìåøàòåëüñòâî 

– ýíäîâèäåîòîðàêîñêîïè÷åñêàÿ ðå-
âèçèÿ ïðàâîé òîðàêàëüíîé ïîëîñòè, 
îïðåäåëåíû ìåñòà íàèáîëüøåé äå-
ôîðìàöèè ïðàâîé ïîëîâèíû ãðóä-
íîé êëåòêè, ïðèâîäÿùèå ê íàðóøå-
íèþ åå êàðêàñíîñòè; îòêðûòàÿ ðåïî-
çèöèÿ, îñòåîñèíòåç 6, 8 ðåáåð ñïðà-
âà ïëàñòèíàìè ñ óãëîâîé ñòàáèëü-
íîñòüþ, âèíòàìè, óøèâàíèå äåôåê-
òà ïàðèåòàëüíîé ïëåâðû (ðèñ. 4).

Ïàöèåíòêà íàõîäèëàñü íà ëå÷å-
íèè â îòäåëåíèè ðåàíèìàöèè, ãäå 
åé ïðîâîäèëñÿ êîìïëåêñ èíòåíñèâ-
íîé òåðàïèè, â òîì ÷èñëå ðåñïè-
ðàòîðíàÿ ïîääåðæêà ñ ïëàíîâûì 
ñíèæåíèåì åå èíòåíñèâíîñòè. Â 
ðàííåì ïîñëåîïåðàöèîííîì ïåðèî-
äå çàêîíîìåðíî ðàçâèëèñü ÿâëåíèÿ 
ïîñòòðàâìàòè÷åñêîé äâóñòîðîííåé 
ïîëèñåãìåíòàðíîé ïíåâìîíèè. Âîñ-
ñòàíîâëåíèå êàðêàñíîñòè ãðóäíîé 
êëåòêè ïîçâîëèëî ñíèçèòü ñòåïåíü 

Ðèñóíîê 2
Ðåíòãåíîãðàììà 
îðãàíîâ ãðóäíîé 
êëåòêè ïðè 
ïîñòóïëåíèè
Figure 2
Chest X-ray on 
admission

Ðèñóíîê 3
Ìóëüòèñïèðàëüíàÿ êîìïüþòåðíàÿ òîìîãðàôèÿ îðãàíîâ ãðóäíîé êëåòêè 
(ÑÊÒ ÎÃÊ) ïðè ïîñòóïëåíèè
Figure 3
Chest multispiral computer tomography (CMSCT) on admission
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èíòåíñèâíîñòè ïðèíóäèòåëüíîé 
âåíòèëÿöèè, ïðåæäå âñåãî, îò-
êàçàòüñÿ îò âûñîêèõ ïàðàìåòðîâ 
ïîëîæèòåëüíîãî äàâëåíèÿ êîíöà 
âûäîõà, ÏÄÊÂ â òå÷åíèå 7 ñóòîê 
ñîõðàíÿëîñü íà çíà÷åíèÿõ 5-7 ìì 
Í2Î, â ïîñëåäóþùåì îò íåãî îò-
êàçàëèñü. Âîññòàíîâëåííûé êàðêàñ 
ãðóäíîé êëåòêè ïîçâîëèë àêòèâèçè-
ðîâàòü ïàöèåíòêó (ïàññèâíàÿ ñìåíà 
ïîëîæåíèÿ â ïîñòåëè, â òîì ÷èñëå â 
ïîëîæåíèè íà æèâîòå), ïðîâîäèòü 
ÈÂË âî âñïîìîãàòåëüíûõ ðåæèìàõ, 
÷òî ïîçâîëèëî êóïèðîâàòü ÿâëåíèÿ 
ïíåâìîíèè ê 15-16-ì ñóòêàì. Íå-
ñìîòðÿ íà òî, ÷òî ñîñòîÿíèå ïàöè-
åíòêè ñòàáèëèçèðîâàëîñü, ñàìîñòîÿ-
òåëüíîå äûõàíèå áûëî íåýôôåêòèâ-
íî, ïðîäîëæàëèñü âñïîìîãàòåëüíûå 
ðåæèìû ðåñïèðàòîðíîé ïîääåðæêè 
(ÀSB). Íà êîíòðîëüíûõ R-ãðàììàõ 
îðãàíîâ ãðóäíîé êëåòêè âûÿâëåíî 
ñîõðàíÿþùååñÿ àòåëåêòàçèðîâàíèå 
íèæíåé äîëè ïðàâîãî ëåãêîãî, ÷òî 
ïîòðåáîâàëî äîïîëíèòåëüíîãî âìå-
øàòåëüñòâà. Íà 19-å ñóòêè ïîñëå 
òðàâìû ïðîèçâåäåíî îïåðàòèâíîå 
âìåøàòåëüñòâî – âèäåîàññèñòèðî-
âàííàÿ ïðàâîñòîðîííÿÿ ìèíèòîðà-
êîòîìèÿ, ðåâèçèÿ, óäàëåíèå ñâåð-
íóâøåãîñÿ ïðàâîñòîðîííåãî ãåìîòî-
ðàêñà, ñàíàöèÿ ïëåâðàëüíîé ïîëî-
ñòè ñïðàâà. Ëåãêîå ðàñïðàâèëîñü.

Íà 20-å ñóòêè ïîñëå òðàâìû ïàöè-
åíòêà ïåðåâåäåíà íà ñàìîñòîÿòåëü-
íîå äûõàíèå. Â ïîñëåîïåðàöèîííîì 
ïåðèîäå ñ ïåðâûõ ñóòîê èíòåíñèâíî 
ïðîâîäèëàñü ïàññèâíàÿ ãèìíàñòè-
êà, íàïðàâëåííàÿ íà âîññòàíîâëå-
íèå äâèæåíèé â êðóïíûõ ñóñòàâàõ, 
äûõàòåëüíàÿ ãèìíàñòèêà. Íà 25-å 
ñóòêè ïîñëå òðàâìû íà÷àòà ýòàïíàÿ 
àêòèâèçàöèÿ ïàöèåíòêè, ïàöèåíò-
êå ðàçðåøåíî ñèäåòü íà êðîâàòè ñ 
îïóùåííûìè íîãàìè. Íà÷àòà ËÔÊ 

íà óêðåïëåíèå ìûøö êîíå÷íîñòåé, 
ïàññèâíàÿ è àêòèâíàÿ ðàçðàáîòêà 
äâèæåíèé â ïðàâîì ëîêòåâîì, êî-
ëåííîì, ïëå÷åâîì ñóñòàâàõ. Íà 
37-å ñóòêè ïîñëå òðàâìû ïåðåâåäå-
íà â ïðîôèëüíîå îòäåëåíèå.

Íà 58-å ñóòêè ïîñëå òðàâìû ïàöè-
åíòêà âûïèñàíà â óäîâëåòâîðèòåëü-
íîì ñîñòîÿíèè íà àìáóëàòîðíîå 
ëå÷åíèå. Ïîñëåîïåðàöèîííûå ðàíû 
çàæèëè ïåðâè÷íûì íàòÿæåíèåì, 
ãíîéíî-ñåïòè÷åñêèõ îñëîæíåíèé, 
ìèãðàöèé ìåòàëëîêîíñòðóêöèé íå 
áûëî. Íåâðîëîãè÷åñêàÿ ñèìïòî-
ìàòèêà ïîëíîñòüþ ðåãðåññèðîâàëà, 

îáúåì äâèæåíèé â êðóïíûõ ñóñòà-
âàõ ïðàâîé âåðõíåé è ïðàâîé íèæ-
íåé êîíå÷íîñòåé âîññòàíîâëåí â 
ïîëíîì îáúåìå.

ÇÀÊËÞ×ÅÍÈÅ
Òàêèì îáðàçîì, ðàííåå âîññòàíîâ-

ëåíèå êàðêàñíîñòè ãðóäíîé êëåòêè 
ñ ïîìîùüþ îðèãèíàëüíîãî ôèêñà-
òîðà ïîä êîíòðîëåì ýíäîâèäåîòî-
ðàêîñêîïèè ïîçâîëèëî ìàêñèìàëü-
íî áûñòðî ìîáèëèçîâàòü áîëüíóþ, 
èçáåæàòü òÿæåëûõ ðåñïèðàòîðíûõ 
îñëîæíåíèé, óìåíüøèòü ñðîêè ïðî-
âåäåíèÿ ÈÂË.

Ðèñóíîê 4
Ïîñëåîïåðàöèîííûå ðåíòãåíîãðàììû ïàöèåíòêè
Figure 4
Postsurgical radiographs of the patient
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ТЕРМИНОЛОГИЯ И КЛАССИФИКАЦИЯ 
ОПЕРАЦИЙ В ПЛАСТИЧЕСКОЙ ХИРУРГИИ, 
ТРАВМАТОЛОГИИ И ОРТОПЕДИИ
TERMINOLOGY AND CLASSIFICATION OF OPERATIONS IN PLASTIC SURGERY, TRAUMATOLOGY  
AND ORTHOPEDY

Научно-технический прогресс последних десятилетий способствовал вне-

дрению множества новых терминов, определений и оборотов речи. Это ока-

зало влияние и на медицинскую терминологию, в частности, касающуюся 

хирургической операции. Часть определений и классификаций не соответ-

ствуют реалиям настоящего времени. Существует неудачное применение 

иностранных терминов.

Цель – рассмотреть некоторые термины, определения и классификации 

применительно к хирургической операции и изложить по ним позицию ав-

тора.

Материал и методы. Работа представлена на основе 50-летнего опыта 

хирургической деятельности автора в качестве общего хирурга, травмато-

лога, ангиохирурга и трансплантолога и 43-летнего преподавания хирур-

гии, анализа литературы и историй болезни МБУЗ ГКБ № 2 г. Кемерово по 

применению терминов, определению тяжести состояния больных и степени 

операционного риска.

Результаты. В хирургической деятельности и преподавании хирургии ис-

пользуются устаревшие определения, классификации. Необоснованно ис-

пользуются иностранные термины.

Выводы. Проблема терминологии и определений в хирургической практике 

более обширна и значима. Автор обратил внимание читателя на небольшую 

ее часть, чтобы показать необходимость подхода к этому вопросу с большей 

ответственностью.

Ключевые слова: хирургическая операция; терминология; определения.

Scientific and technical progress of last decades promoted introduction of 

set of new terms, definitions and turns of speech. Also it has influenced on 

medical terminology, in particular, concerning surgical operation. The part of 

definitions and classifications do not correspond to present realities. There is 

an unsuccessful application of foreign terms.

Objective – to survey some terms, definitions and classifications with refer-

ence to surgical operation and to state author’s position.

Materials and methods. The study is based on 50 year experience of sur-

gical activity of the author as general surgeon, the traumatologist, vascular 

surgeon and transplantologist, 43 year teaching of surgery, the analysis of 

the literature and case histories in Kemerovo city hospital N 2 in relation 

with application of terms, assessment of patient severity state and degree 

of operational risk.

Results. In surgical activity and surgery teaching out-of-date definitions and 

classifications are used. Unreasonable use of foreign terms is noted.

Conclusion. The problem of terminology and definitions in surgical practice 

is more extensive and significant. The author has attracted reader’s atten-

tion to its small part to show necessity of the approach to this question with 

higher responsibility.

Key words: surgical operation; terminology; definitions.

Íàó÷íî-òåõíè÷åñêèé ïðîãðåññ 
ïîñëåäíèõ äåñÿòèëåòèé ïîâëåê 

çà ñîáîé âíåäðåíèå â îáèõîä ðå÷è 
ìíîæåñòâà íîâûõ ñëîâ, îáîðîòîâ 
ðå÷è, îïðåäåëåíèé. Íå ìîãëî ýòî 
íå ñêàçàòüñÿ è íà ìåäèöèíñêîé òåð-
ìèíîëîãèè, êàñàþùåéñÿ õèðóðãè-
÷åñêîé îïåðàöèè. Çíà÷åíèé ó ýòîãî 
ñëîâà ñóùåñòâóåò ìíîæåñòâî: âî-
åííàÿ îïåðàöèÿ, ïðîèçâîäñòâåííàÿ, 
ôèíàíñîâàÿ, ñòðàõîâàÿ è ò.ä.

Îïåðàöèÿ – (ëàò. operatio) îçíà-
÷àåò äåéñòâèå. Äî ïîñëåäíèõ ëåò 
õèðóðãè÷åñêàÿ îïåðàöèÿ ðàññìà-
òðèâàëàñü êàê âìåøàòåëüñòâî, ïðåä-
ïðèíèìàåìîå ñ ëå÷åáíîé öåëüþ ïî-
ñðåäñòâîì ðåæóùèõ èíñòðóìåíòîâ. 

Îïðåäåëåíèå îïåðàöèè â ìíîãî-
òîìíîì ðóêîâîäñòâå ïî õèðóðãèè 
[5] âûãëÿäèò ñëåäóþùèì îáðàçîì: 
«Îïåðàöèåé íàçûâàåòñÿ ìåõàíè-
÷åñêîå âîçäåéñòâèå íà òêàíè è 
îðãàíû áîëüíîãî, ïðîèçâîäèìîå ñ 
öåëüþ äèàãíîñòèêè è ëå÷åíèÿ». Â 
ó÷åáíèêàõ ïî êóðñó îáùåé õèðóð-
ãèè [2] îïåðàöèþ îïðåäåëÿþò, êàê 
«âûïîëíåíèå ñïåöèàëüíîãî ìåõà-
íè÷åñêîãî âîçäåéñòâèÿ íà îðãàíû 
è òêàíè ñ ëå÷åáíîé èëè äèàãíîñòè-
÷åñêîé öåëüþ».

Ìåæäó òåì, óæå äåñÿòèëåòèÿ 
ïðîâîäÿòñÿ îïåðàöèè ïóòåì ôèçè-
÷åñêîãî, õèìè÷åñêîãî, áèîëîãè÷å-
ñêîãî è èíûõ âèäîâ âîçäåéñòâèÿ íà 

òêàíè. Òàê, èìåþòñÿ ñîîáùåíèÿ î 
âîçìîæíîñòè âûçûâàòü äåñòðóêöèþ 
ïàòîëîãè÷åñêîãî î÷àãà ïóòåì âûñî-
êîýíåðãåòè÷åñêîãî óëüòðàçâóêîâîãî 
âîçäåéñòâèÿ, íå ïîâðåæäàÿ êîæó 
(áåñêðîâíàÿ îïåðàöèÿ), î âîçìîæ-
íîñòè òóííåëèðîâàíèÿ ìèîêàðäà 
ïó÷êîì ëó÷åé ëàçåðà. Åñòü ñîîáùå-
íèÿ î õèìè÷åñêîì âîçäåéñòâèè íà 
íåðâíûå ñòðóêòóðû è ïàòîëîãè÷å-
ñêèé î÷àã. Îäíèì ñëîâîì, îêàçà-
ëîñü, ÷òî îïðåäåëåíèå õèðóðãè÷å-
ñêîé îïåðàöèè îòñòàåò îò ðåàëüíî-
ñòè, õîòÿ êàçàëîñü, ÷òî âñå äîëæíî 
áûòü íàîáîðîò – îïðåäåëåíèå äîëæ-
íî îõâàòûâàòü áîëüøå ðåàëüíûõ 
âîçìîæíîñòåé, îïåðåæàòü äåéñòâè-
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òåëüíîñòü. Åñëè îïðåäåëåíèå îõâà-
òûâàåò íå âñå ïîçèöèè, êàñàþùèåñÿ 
ïîíÿòèÿ îïåðàöèè, òî íàñòàëî âðå-
ìÿ ïðîâîäèòü åãî êîððåêöèþ. Óñòà-
ðåâàþùèå îïðåäåëåíèÿ, òåðìèíû, 
êëàññèôèêàöèè, ðàçíîå ïîíèìàíèå 
òåðìèíîâ îòðèöàòåëüíî îòðàæàåòñÿ 
íà îáùåíèè ñïåöèàëèñòîâ ìåæäó 
ñîáîé, àíàëèçå ìàòåðèàëîâ, îáó÷å-
íèè ìîëîäûõ ñïåöèàëèñòîâ.

Ïî íàøåìó ìíåíèþ, ðåàëèÿì íà-
ñòîÿùåãî âðåìåíè ìîæåò óäîâëåò-
âîðÿòü ñëåäóþùåå îïðåäåëåíèå 
îïåðàöèè. Îïåðàöèÿ – ýòî âîç-
äåéñòâèå íà îðãàíèçì ìåõàíè-
÷åñêèìè, ôèçè÷åñêèìè, õèìè-
÷åñêèìè, áèîëîãè÷åñêèìè èëè 
êîìáèíèðîâàííûìè ñïîñîáà-
ìè ñ ïðîôèëàêòè÷åñêîé, äèà-
ãíîñòè÷åñêîé, ëå÷åáíîé èëè 
êîñìåòè÷åñêîé öåëüþ. Àíàëèç 
ïðèìåíÿåìûõ òåðìèíîâ â ðàìêàõ 
ïîíÿòèÿ õèðóðãè÷åñêàÿ îïåðàöèÿ 
ïîêàçàë, ÷òî âî ìíîãîì çäåñü ñó-
ùåñòâóåò ïóòàíèöà, òðåáóþùàÿ îá-
ñóæäåíèÿ.

Ïðåäîïåðàöèîííûé ïåðèîä. Òðà-
äèöèîííîå îïðåäåëåíèå ïðåäîïåðà-
öèîííîãî ïåðèîäà, â êîòîðîì íà÷à-
ëîì åãî ñ÷èòàëîñü âðåìÿ îò ìîìåíòà 
ïîñòóïëåíèÿ áîëüíîãî â ñòàöèîíàð 
äî íà÷àëà îïåðàöèè, â íàñòîÿùåå 
âðåìÿ ìîæíî ñ÷èòàòü óñòàðåâøèì, 
ïîñêîëüêó áîëüøîå êîëè÷åñòâî îïå-
ðàöèé ïðîâîäèòñÿ â àìáóëàòîðíûõ 
óñëîâèÿõ. Ïðè ýòîì ïî îáúåìó ýòè 
îïåðàöèè ðàâíîçíà÷íû îïåðàöèÿì, 
ïðîâåäåííûì â óñëîâèÿõ ñòàöèî-
íàðà (ãðûæåñå÷åíèå, âåíýêòîìèÿ). 
Ñëåäîâàòåëüíî, êðèòåðèé íà÷àëà 
ïðåäîïåðàöèîííîãî ïåðèîäà äîë-
æåí óäîâëåòâîðÿòü ëþáîé îïåðà-
öèè, íåçàâèñèìî îò òîãî, â êàêèõ 
óñëîâèÿõ îíà ïðîâîäèòñÿ. Òàê êàê 
ñàìûì ðàííèì ýëåìåíòîì ïîäãîòîâ-
êè áîëüíîãî ê îïåðàöèè ÿâëÿåòñÿ 
ïñèõîëîãè÷åñêàÿ ïîäãîòîâêà, òî íà-
÷àëîì ïðåäîïåðàöèîííîãî ïåðèîäà 
ÿâëÿåòñÿ ìîìåíò ðåøåíèÿ âîïðîñà 
îá îïåðàöèè. Ñðàçó ïîñëå ñîîáùå-
íèÿ âðà÷îì î íåîáõîäèìîñòè ïðî-
âåäåíèÿ îïåðàöèè ó áîëüíîãî íà÷è-
íàåòñÿ ïðîöåññ âíóòðåííåé ïñèõî-
ëîãè÷åñêîé ñàìîïîäãîòîâêè ê ýòîìó 
îòâåòñòâåííîìó õèðóðãè÷åñêîìó 
àêòó. Òàêèì îáðàçîì, ïðåäîïåðà-
öèîííûé ïåðèîä – ýòî âðåìÿ îò 
ìîìåíòà ðåøåíèÿ âîïðîñà î ñîãëà-
ñèè áîëüíîãî íà îïåðàöèþ äî åå 
íà÷àëà. Ïðîäîëæèòåëüíîñòü åãî çà-
âèñèò îò ðÿäà ôàêòîðîâ: õàðàêòåðà 

çàáîëåâàíèÿ, êâàëèôèêàöèè âðà÷à, 
ðàöèîíàëüíîé îðãàíèçàöèè äèà-
ãíîñòè÷åñêîãî ïðîöåññà, ñîñòîÿíèÿ 
áîëüíîãî.

Â ïðåäîïåðàöèîííîì ïåðèîäå 
îñóùåñòâëÿåòñÿ îöåíêà îáùåãî ñî-
ñòîÿíèÿ ïàöèåíòîâ. Âðà÷ ýòî äåëàåò 
íà äîãîñïèòàëüíîì ýòàïå, â ïðèåì-
íîì ïîêîå ïðè çàïîëíåíèè èñòîðèè 
áîëåçíè íà ïîñòóïàþùåãî áîëüíîãî, 
íå èìåÿ ðåçóëüòàòîâ ëàáîðàòîðíûõ 
è èíûõ èññëåäîâàíèé. Ê ñîæàëå-
íèþ, ïðè çíàêîìñòâå ñ èñòîðèÿìè 
áîëåçíè áîëüíûõ, ïîñòóïàþùèõ â 
õèðóðãè÷åñêóþ êëèíèêó, çà÷àñòóþ 
ìîæíî âñòðåòèòü ðàçíóþ îöåíêó 
òÿæåñòè îáùåãî ñîñòîÿíèÿ â îäíî 
è òî æå âðåìÿ ðàçíûìè âðà÷àìè, 
êîíñóëüòàíòàìè. Íàøè èññëåäîâà-
íèÿ ïîêàçàëè, ÷òî äèàïàçîí îöåíîê 
ìîæåò êîëåáàòüñÿ îò óäîâëåòâîðè-
òåëüíîãî ñîñòîÿíèÿ äî òÿæåëîé ñòå-
ïåíè òÿæåñòè. ×àùå âðà÷è íå äèô-
ôåðåíöèðóþò ñîñòîÿíèå ïàöèåíòîâ 
ìåæäó ñðåäíåé è òÿæåëîé, òÿæåëîé 
è î÷åíü òÿæåëîé ñòåïåíÿìè. Ýòîò 
ôàêò ÿâëÿåòñÿ ñâèäåòåëüñòâîì îò-
ñóòñòâèÿ ÷åòêèõ êðèòåðèåâ îöåíêè 
òÿæåñòè ñîñòîÿíèÿ ïàöèåíòîâ. Äî 
íàñòîÿùåãî âðåìåíè íå óíèôèöèðî-
âàíà è òåðìèíîëîãèÿ ñòåïåíåé òÿ-
æåñòè ñîñòîÿíèÿ ïàöèåíòîâ. Â êà-
÷åñòâå ïðèìåðà ïðèâîäèì òåðìèíû 
èç òðåõ ðîññèéñêèõ èñòî÷íèêîâ:
- õîðîøåå – íîðìàëüíîå – íîð-

ìàëüíîå;
- óäîâëåòâîðèòåëüíîå – ëåãêîå 

– ñòðåññ-êîìïåíñèðîâàííîå;
- ñðåäíåé òÿæåñòè – ñðåäíåé òÿæå-

ñòè – òðåâîæíîå;
- òÿæåëîå – ñðåäíåé è òÿæåëîé 

ñòåïåíè – óãðîæàþùåå;
- î÷åíü òÿæåëîå – òÿæåëîå – óãðî-

æàþùåå;
- àãîíèðóþùåå – òåðìèíàëüíîå 

– êàòàñòðîôè÷åñêîå.
Ñ ïåðâîãî âçãëÿäà íà ýòè òðè 

ïîäõîäà ê îöåíêå òÿæåñòè ïàöèåí-
òîâ íàïðàøèâàåòñÿ íåîáõîäèìîñòü 
â âûðàáîòêå åäèíîé òåðìèíîëîãèè 
äëÿ íàçâàíèÿ êàæäîé ñòåïåíè òÿ-
æåñòè. Íàì èìïîíèðóþò íàçâàíèÿ 
ñòåïåíåé òÿæåñòè, äàííûå â êëàññè-
ôèêàöèè îïåðàöèîííî-àíåñòåçèîëî-
ãè÷åñêîãî ðèñêà, ðåêîìåíäîâàííîé 
Ìîñêîâñêèì íàó÷íûì îáùåñòâîì 
àíåñòåçèîëîãîâ-ðåàíèìàòîëîãîâ â 
1988 ãîäó. Â ñîîòâåòñòâèè ñ ýòîé 
êëàññèôèêàöèåé îöåíêà îáùåãî ñî-
ñòîÿíèÿ áîëüíûõ ïðîâîäèòñÿ â ïÿ-
òè ñòåïåíÿõ:

- óäîâëåòâîðèòåëüíîå – ñîìàòè÷å-
ñêè çäîðîâûå ïàöèåíòû ñ ëîêà-
ëèçîâàííûìè õèðóðãè÷åñêèìè 
çàáîëåâàíèÿìè áåç ñèñòåìíûõ 
ðàññòðîéñòâ;

- ñðåäíåé òÿæåñòè – áîëüíûå ñ ëåã-
êèìè èëè óìåðåííûìè ñèñòåìíû-
ìè ðàññòðîéñòâàìè, ñâÿçàííûìè 
èëè íå ñâÿçàííûìè ñ îñíîâíûì 
õèðóðãè÷åñêèì çàáîëåâàíèåì;

- òÿæåëîå – áîëüíûå ñ âûðàæåí-
íûìè ñèñòåìíûìè ðàññòðîéñòâà-
ìè, êîòîðûå îáóñëîâëåíû èëè íå 
îáóñëîâëåíû õèðóðãè÷åñêèì çà-
áîëåâàíèåì;

- êðàéíå òÿæåëîå – áîëüíûå ñ 
êðàéíå òÿæåëûìè ñèñòåìíûìè 
ðàññòðîéñòâàìè, êîòîðûå ñâÿçàíû 
èëè íå ñâÿçàíû ñ õèðóðãè÷åñêèì 
çàáîëåâàíèåì è ïðåäñòàâëÿþùè-
ìè îïàñíîñòü äëÿ æèçíè áîëü-
íîãî áåç îïåðàöèè èëè âî âðåìÿ 
îïåðàöèè;

- òåðìèíàëüíîå – áîëüíûå â òåð-
ìèíàëüíîì ñîñòîÿíèè ñ âûðàæåí-
íûìè ÿâëåíèÿìè äåêîìïåíñàöèè 
ôóíêöèè æèçíåííî âàæíûõ îðãà-
íîâ è ñèñòåì, ïðè êîòîðîì ìîæíî 
îæèäàòü ñìåðòè âî âðåìÿ îïåðà-
öèè èëè â òå÷åíèå áëèæàéøèõ 
÷àñîâ áåç îïåðàöèè.
Ïî ñìûñëó áëèçêà ê ýòîé êëàñ-

ñèôèêàöèÿ Àìåðèêàíñêîãî îáùå-
ñòâà àíåñòåçèîëîãîâ (ÀÎÀ), â êî-
òîðîé òàêæå âûäåëåíû 5 êëàññîâ, â 
îñíîâó êîòîðûõ çàëîæåíà ñòåïåíü 
ñèñòåìíûõ ðàññòðîéñòâ. Îäíàêî 
ìåæäó ñòåïåíÿìè ýòèõ ðàññòðîéñòâ 
â îáåèõ êëàññèôèêàöèÿõ íåò ÷åò-
êèõ ãðàíèö (ëåãêèå, âûðàæåííûå, 
êðàéíå òÿæåëûå, èíâàëèäèçèðóþ-
ùèå, ñ óãðîçîé äëÿ æèçíè), è îíè 
íå ïîçâîëÿþò óâåðåííî äàòü îöåíêó 
ñîñòîÿíèþ áîëüíîãî. Êðîìå òîãî, 
â íèõ âûäåëåíî òîëüêî 5 ñòåïåíåé, 
òîãäà êàê â äðóãèõ – ïî øåñòü.

Âíå âñÿêîãî ñîìíåíèÿ, êëàññèôè-
êàöèÿ äîëæíà áûòü åäèíîé, ìåæ-
äèñöèïëèíàðíîé è íå çàâèñåòü îò 
õàðàêòåðà çàáîëåâàíèÿ. Ñëîæíîñòü 
ñîñòàâëåíèÿ òàêîé êëàññèôèêàöèè 
ñâÿçàíà ñ ðàçäåëåíèåì çàáîëåâà-
íèé íà îñòðûå, áûñòðîïðîãðåññè-
ðóþùèå è õðîíè÷åñêèå. Ïðè õðî-
íè÷åñêèõ çàáîëåâàíèÿõ ñîñòîÿíèå 
áîëüíûõ äëèòåëüíîå âðåìÿ îñòàåò-
ñÿ êëèíè÷åñêè íåèçìåííûì. Ïðî-
ãðåññèðîâàíèå çàáîëåâàíèÿ ó íèõ 
îïðåäåëÿåòñÿ ðàçâèòèåì îðãàííîé 
íåäîñòàòî÷íîñòè (êîìïåíñàöèÿ, 
ñóáêîìïåíñàöèÿ, äåêîìïåíñàöèÿ). 
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Èìåííî â ñèëó ýòîãî îáñòîÿòåëü-
ñòâà ñóùåñòâóþò ðàçäåëüíî êëàññè-
ôèêàöèè äëÿ îñòðîé è õðîíè÷åñêîé 
èøåìèè êîíå÷íîñòåé, ÷òî íå ñîâñåì 
ïðàâèëüíî.

Äëÿ îñòðûõ çàáîëåâàíèé âðà÷åá-
íîå ñîîáùåñòâî â ïîñëåäíèå ãîäû 
ïðèíÿëî êëàññèôèêàöèþ íà îñíîâå 
ñèíäðîìà ñèñòåìíîé âîñïàëèòåëü-
íîé ðåàêöèè (ÑÑÂÐ) äëÿ ñåïñè-
ñà, ïðåäëîæåííóþ ñîãëàñèòåëüíîé 
êîíôåðåíöèåé Àìåðèêàíñêîãî êîë-
ëåäæà ïóëüìîíîëîãîâ è Îáùåñòâà 
ñïåöèàëèñòîâ êðèòè÷åñêîé ìåäèöè-
íû (1992). Ñèíäðîì ðàçâèâàåòñÿ 
â îòâåò íà âîçäåéñòâèå èíôåêöèè, 
òðàâìû, îïåðàöèè è äðóãèõ ôàê-
òîðîâ. Åñòåñòâåííî, îöåíêà ñîñòîÿ-
íèÿ îðãàíèçìà äîëæíà íà÷èíàòüñÿ 
îò êðèòåðèåâ ïðàêòè÷åñêè çäîðîâî-
ãî ÷åëîâåêà è çàêàí÷èâàòüñÿ òåðìè-
íàëüíûì ñîñòîÿíèåì.

Ñ ó÷åòîì èçëîæåííûõ ïîçèöèé 
íàøå âèäåíèå óíèôèöèðîâàííîé 
îöåíêè ñîñòîÿíèÿ ïàöèåíòîâ ïðåä-
ñòàâëÿåòñÿ â øåñòè óðîâíÿõ ñëåäó-
þùèì îáðàçîì.
1. Âïîëíå óäîâëåòâîðèòåëüíîå 

(íîðìàëüíîå) – ñîñòîÿíèå çäî-
ðîâîãî ÷åëîâåêà ñ íåîñòðûìè 
ëîêàëüíûìè çàáîëåâàíèÿìè áåç 
ñèñòåìíûõ ðàññòðîéñòâ (íàïðè-
ìåð, ëèïîìà, ãðûæà íåáîëüøèõ 
ðàçìåðîâ, ïåðâè÷íîå âàðèêîçíîå 
ðàñøèðåíèå âåí íèæíèõ êîíå÷-
íîñòåé).

2. Óäîâëåòâîðèòåëüíîå – ñîñòîÿíèå 
îðãàíèçìà, èìåþùåãî ëîêàëüíîå 
îñòðîå çàáîëåâàíèå, ñèñòåìíûå 
ðàññòðîéñòâà ñ ïîãðàíè÷íûìè 
ëàáîðàòîðíûìè ïîêàçàòåëÿìè, 
êîìïåíñèðîâàííûì ñîñòîÿíèåì 
æèçíåííî âàæíûõ îðãàíîâ (íà-
ïðèìåð, ïåðåëîì ëîäûæêè, ïàíà-
ðèöèé, ôóðóíêóë).

3. Ñðåäíåé òÿæåñòè – ñîñòîÿíèå, 
ñîîòâåòñòâóþùåå ÑÑÂÐ è øîêî-
âîé ðåàêöèè 1 ñòåïåíè, êîìïåí-
ñèðîâàííîå ñîñòîÿíèå æèçíåííî 
âàæíûõ îðãàíîâ. ÑÑÂÐ õàðàê-
òåðèçóåòñÿ áîëåå ÷åì îäíèì èç 
ñëåäóþùèõ ïðèçíàêîâ: òåìïåðà-
òóðà òåëà áîëüøå 38 èëè ìåíüøå 
36 ãðàäóñîâ, ×ÑÑ áîëüøå 90 â 
ìèíóòó, ×Ä áîëüøå 20 â ìèíóòó, 
ëåéêîöèòû êðîâè áîëüøå 12 òûñ. 
èëè ìåíüøå 4 òûñ. èëè íåçðåëûõ 
ôîðì áîëüøå 10 %.

4. Òÿæåëîå – ñîñòîÿíèå, ñîîò-
âåòñòâóþùåå ñåïñèñó, øîêîâîé 
ðåàêöèè II ñòåïåíè, ñóáêîìïåí-

ñèðîâàííîå ñîñòîÿíèå æèçíåííî 
âàæíûõ îðãàíîâ.

5. Êðàéíå òÿæåëîå – ñîñòîÿíèå, ñî-
îòâåòñòâóþùåå òÿæåëîìó ñåïñèñó 
(îðãàííàÿ äèñôóíêöèÿ), øîêîâîé 
ðåàêöèè III ñòåïåíè, äåêîìïåíñà-
öèÿ æèçíåííî âàæíûõ îðãàíîâ.

6. Òåðìèíàëüíîå – ïðåäàãîíèÿ, 
àãîíèÿ – ñîñòîÿíèå, ñîîòâåòñòâó-
þùåå ñåïòè÷åñêîìó øîêó (øîêî-
âàÿ ðåàêöèÿ IV ñòåïåíè), äåêîì-
ïåíñèðîâàííîå ñîñòîÿíèå æèç-
íåííî âàæíûõ îðãàíîâ.
Ïîêàçàíèÿ è ïðîòèâîïîêàçàíèÿ 

ê îïåðàöèè. Âðåìÿ è ñêîðîñòü ðàç-
âèòèÿ çàáîëåâàíèÿ ñ âîçìîæíîé 
óãðîçîé äëÿ æèçíè ÿâëÿþòñÿ äâó-
ìÿ âçàèìîñâÿçàííûìè ôàêòîðàìè, 
îïðåäåëÿþùèìè ïîêàçàíèÿ ê ïðî-
âåäåíèþ îïåðàöèè. Ïðèíÿòî ðàçëè-
÷àòü àáñîëþòíûå è îòíîñèòåëüíûå 
ïîêàçàíèÿ. Ê àáñîëþòíûì ïîêà-
çàíèÿì îòíîñÿòñÿ ñîñòîÿíèÿ ÷åëî-
âåêà, ïðè êîòîðûõ áåç ïðîâåäåíèÿ 
îïåðàöèè â ñêîðîì âðåìåíè (ðàíü-
øå åñòåñòâåííîé ñìåðòè) íàñòóïèò 
íåáëàãîïðèÿòíûé èñõîä. Òàêèì îá-
ðàçîì, îïåðàöèÿ ÿâëÿåòñÿ æèçíåí-
íî íåîáõîäèìîé, íî, â çàâèñèìîñòè 
îò õàðàêòåðà çàáîëåâàíèÿ, ïîêàçàí-
íîé ìîæåò áûòü ñðî÷íàÿ îïåðàöèÿ 
(íåìåäëåííî, ýêñòðåííî, íåîòëîæ-
íî). Òèïè÷íûì ïðèìåðîì òàêîé 
ñèòóàöèè ìîæåò áûòü êðîâîòå÷åíèå. 
Âî ìíîãèõ ñëó÷àÿõ îáñòîÿòåëüñòâà 
ñêëàäûâàþòñÿ òàê, ÷òî áîëüíîìó 
ïîêàçàíà îòñðî÷åííàÿ îïåðàöèÿ. 
Âðåìÿ îòñðî÷êè îïåðàöèè èñïîëüçó-
åòñÿ äëÿ âûïîëíåíèÿ ïðèíÿòîé ëå-
÷åáíîé òàêòèêè: ïðîáíîå êîíñåðâà-
òèâíîå ëå÷åíèå, îò ýôôåêòèâíîñòè 
êîòîðîãî çàâèñèò äàëüíåéøåå ðåøå-
íèå âîïðîñà îá îïåðàöèè (îñòðûé 
õîëåöèñòèò), èëè ëó÷åâîå ëå÷åíèå 
çëîêà÷åñòâåííîé îïóõîëè ïåðåä 
õèðóðãè÷åñêèì âìåøàòåëüñòâîì. Â 
ñëó÷àÿõ áîëåå çàìåäëåííîãî íåãà-
òèâíîãî âëèÿíèÿ ïàòîëîãè÷åñêîãî 
ïðîöåññà íà îðãàíèçì ñòðàäàþùåãî 
õðîíè÷åñêèì çàáîëåâàíèåì ÷àùå 
ïðîâîäÿòñÿ ïëàíîâûå îïåðàöèè. Ê 
òàêèì ñîñòîÿíèÿì ìîæíî îòíåñòè 
àðòåðèàëüíóþ ãèïåðòåíçèþ, îáëèòå-
ðèðóþùèé àòåðîñêëåðîç ðàçëè÷íûõ 
ëîêàëèçàöèé, ãðûæåâóþ áîëåçíü â 
ïåðñïåêòèâå óãðîæàþùèõ ðàçâèòè-
åì èíñóëüòà, èíôàðêòà ìèîêàðäà, 
óùåìëåíèÿ. Âûäåëåíèå íåêîòîðû-
ìè àâòîðàìè "æèçíåííûõ" ïîêàçà-
íèé íå ÿâëÿåòñÿ öåëåñîîáðàçíûì, 
ïîñêîëüêó ïðè ýòîì äóáëèðóåòñÿ 

ïîíÿòèå àáñîëþòíîãî ïîêàçàíèÿ ê 
ñðî÷íîé îïåðàöèè.

Îòíîñèòåëüíûìè ïîêàçàíèÿìè ê 
îïåðàöèè ñ÷èòàþòñÿ çàáîëåâàíèÿ, 
êîòîðûå íå ïðåäñòàâëÿþò óãðîçû 
äëÿ æèçíè áîëüíîãî íè â áëèæàé-
øåì, íè â îòäàëåííîì âðåìåíè. Ê 
òàêèì çàáîëåâàíèÿì ìîæíî îòíå-
ñòè ïîâåðõíîñòíî ðàñïîëîæåííûå 
äîáðîêà÷åñòâåííûå îïóõîëè (ëè-
ïîìà), ïåðâè÷íîå âàðèêîçíîå ðàñ-
øèðåíèå âåí íèæíèõ êîíå÷íîñòåé, 
hallus valgus.

Ïðîòèâîïîêàçàíèÿ ê îïåðàöèè, 
êàê è ïîêàçàíèÿ, ìîãóò áûòü àáñî-
ëþòíûìè è îòíîñèòåëüíûìè. Àá-
ñîëþòíûìè ïðîòèâîïîêàçàíèÿìè 
ê îïåðàöèè ÿâëÿþòñÿ: 1) íåñîãëà-
ñèå áîëüíîãî íà îïåðàöèþ; 2) òåð-
ìèíàëüíîå ñîñòîÿíèå áîëüíîãî ñ 
äëèòåëüíûì ïåðèîäîì âõîæäåíèÿ 
â íåãî. Áåç ñîãëàñèÿ îïåðàöèè ïðî-
âîäÿòñÿ ïî æèçíåííûì ïîêàçàíèÿì 
ó äåòåé ïðè îòñóòñòâèè ðîäñòâåííè-
êîâ èëè îïåêóíîâ, ó íåâìåíÿåìûõ 
áîëüíûõ è ó áîëüíûõ, íàõîäÿùèõ-
ñÿ áåç ñîçíàíèÿ. Â ýòèõ ñëó÷àÿõ 
íåîáõîäèìîñòü ïðîâåäåíèÿ îïå-
ðàöèè îôîðìëÿåòñÿ êîíñèëèóìîì 
âðà÷åé. Îòíîñèòåëüíûìè ïðîòèâî-
ïîêàçàíèÿìè ê îïåðàöèè ÿâëÿþòñÿ 
ñîïóòñòâóþùèå èëè ôîíîâûå çà-
áîëåâàíèÿ æèçíåííî âàæíûõ îðãà-
íîâ, íî åñëè îïåðàöèÿ íåîáõîäèìà 
ïî àáñîëþòíûì ïîêàçàíèÿì, ýòèìè 
ïðîòèâîïîêàçàíèÿìè ïðåíåáðåãàþò, 
ïðîâîäÿò îïåðàöèþ, ó÷èòûâàÿ îñî-
áåííîñòè îðãàíèçìà áîëüíîãî.

Õèðóðãè÷åñêàÿ îïåðàöèÿ. Åæå-
äíåâíî ëþäÿì ïðîâîäÿòñÿ òûñÿ÷è 
îïåðàöèé ðàçíîé òðàâìàòè÷íîñòè 

– îò ïðîêîëà áðþøíîé ñòåíêè äî 
âìåøàòåëüñòâ íà ñåðäöå ñ èñêóñ-
ñòâåííûì êðîâîîáðàùåíèåì. Ñó-
ùåñòâóåò ìíîæåñòâî êëàññèôèêà-
öèé, õàðàêòåðèçóþùèõ îïåðàöèè 
ñ ðàçëè÷íûõ ñòîðîí. Âûäåëÿþò 
ñëåäóþùèå îïåðàöèè: 1) êðîâàâûå 
è áåñêðîâíûå; 2) îäíîìîìåíòíûå 
è ìíîãîìîìåíòíûå; 3) îðãàíî-
ñîõðàíÿþùèå è îðãàíîóíîñÿùèå; 
4) ðàäèêàëüíûå – ñ èçëå÷åíèåì 
è ïàëëèàòèâíûå, ïðèíîñÿùèå îá-
ëåã÷åíèå; 5) ïëàñòè÷åñêèå, âîñ-
ñòàíîâèòåëüíûå – íàïðàâëåíû íà 
âîññòàíîâëåíèå ôîðìû è ôóíêöèè 
òêàíåé è îðãàíîâ; 6) ðåêîíñòðóê-
òèâíûå – ñ öåëüþ ñîçäàíèÿ íîâîé 
ñèòóàöèè; 7) ñî÷åòàííûå – ïðîâî-
äèìûå ñîâìåñòíî ñ îñíîâíîé îïåðà-
öèåé, îäíîâðåìåííî; 8) ïî òåõíèêå 
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âûïîëíåíèÿ âûäåëÿþò ìèêðîõè-
ðóðãè÷åñêèå è ýíäîñêîïè÷åñêèå 
îïåðàöèè; 9) ïî íàçíà÷åíèþ âû-
äåëÿþò ëå÷åáíûå, äèàãíîñòè÷å-
ñêèå, ïðîôèëàêòè÷åñêèå, ëå÷åáíî-
äèàãíîñòè÷åñêèå, êîñìåòè÷åñêèå; 
10) ïðîáíûå – íåâîçìîæíîñòü âû-
ïîëíåíèÿ îïåðàöèè îïðåäåëÿåòñÿ â 
õîäå âìåøàòåëüñòâà.

Â ñèëó âîçðàñòàíèÿ ïîïóëÿðíî-
ñòè ñî÷åòàííûõ âìåøàòåëüñòâ ïî-
ÿâèëàñü êëàññèôèêàöèÿ ýòèõ îïå-
ðàöèé: 1) îäíîïîëîñòíûå, äâóõïî-
ëîñòíûå, âíåïîëîñòíûå; 2) ìàëûå, 
ñðåäíèå, òÿæåëûå. ×èòàé – íåòÿ-
æåëûå, ñðåäíåé òÿæåñòè, òÿæåëûå 
(ïîâûøàþùèå ðèñê îñíîâíîé îïå-
ðàöèè); 3) íåîæèäàííûå, ïðåäïîëà-
ãàåìûå, ïëàíèðóåìûå. Ïðåäëîæåíà 
êëàññèôèêàöèÿ ìàëîèíâàçèâíûõ è 
ýíäîñêîïè÷åñêèõ îïåðàöèé ïî ðàç-
íûì ïðèçíàêàì.

Íåóäîâëåòâîðåííîñòü õèðóðãîâ 
êëàññèôèêàöèåé îïåðàöèé â çàâè-
ñèìîñòè îò ñðîêîâ åå ïðîâåäåíèÿ 
âûçâàëà äèñêóññèþ íà ñòðàíèöàõ 
æóðíàëà «Õèðóðãèÿ» (1985), â êî-
òîðîé ìû ïðèíÿëè ó÷àñòèå [5]. Â 
÷àñòíîñòè îáñóæäàëñÿ âîïðîñ ðàç-
íîãî òîëêîâàíèÿ òåðìèíîâ «ýêñ-
òðåííàÿ», «íåîòëîæíàÿ» è «ñðî÷-
íàÿ» – ïðåäëàãàëîñü ñ÷èòàòü èõ 
ðàâíîçíà÷íûìè.

Ïî íàøåìó ìíåíèþ, èñòîêàìè 
ñîçäàâøåéñÿ ïóòàíèöû ÿâëÿåòñÿ 
íåñîáëþäåíèå îñíîâîïîëîãàþùèõ 
ïðèíöèïîâ ñîñòàâëåíèÿ êëàññèôè-
êàöèè. Îáùåèçâåñòíî, ÷òî êëàññè-
ôèêàöèÿ ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé ðàñ-
ïðåäåëåíèå ïîíÿòèé ïî êëàññàì â 
çàâèñèìîñòè îò èõ îáùèõ ïðèçíà-
êîâ. Èñõîäÿ èç ýòîé ïðåäïîñûëêè, 
ëåãêî îáíàðóæèòü íåñîñòîÿòåëü-
íîñòü êëàññèôèêàöèè îïåðàöèé ïî 
ñðîêàì èõ ïðîâåäåíèÿ. Äëÿ îáîçíà-
÷åíèÿ ýòàïîâ âðåìåíè ïðèìåíÿþòñÿ 
òåðìèíû, âçÿòûå èç ðàçíûõ ÿçûêîâ. 
Ýòî ïðèâåëî ê òîìó, ÷òî äâà ðàâíî-
çíà÷íûõ ïî ñìûñëó è îòòåíêó ðàç-
íîÿçû÷íûõ òåðìèíà – ýêñòðåííûé 
è ñðî÷íûé – ñòàëè ïðèìåíÿòü ê 
ðàçíûì ýòàïàì âðåìåíè. Î÷åâèäíî, 
÷òî «ýêñòðåííûé» (ëàò.) – ñðî÷íûé, 
ñïåøíûé, ÿâëÿåòñÿ ñèíîíèìîì ðóñ-
ñêîãî ñëîâà «ñðî÷íûé» – ñîâåðøà-
åìûé ñïåøíî, áåçîòëàãàòåëüíî, â 
êîðîòêèé ñðîê. Ãðóïïèðîâêà ïðè-
ìåíÿåìûõ òåðìèíîâ ïî ÿçûêîâîé 
è êîðíåâîé ïðèíàäëåæíîñòè ïîçâî-
ëÿåò ðàññìàòðèâàòü òðè âàðèàíòà 
ñàìîñòîÿòåëüíîãî èõ èñïîëüçîâà-

íèÿ: 1) íåîòëîæíàÿ – îòëîæåííàÿ; 
2) ñðî÷íàÿ – îòñðî÷åííàÿ – íå-
ñðî÷íàÿ (ïëàíîâàÿ); 3) ýêñòðåííàÿ 

– ïëàíîâàÿ. Åñòåñòâåííî, ÷òî êëàñ-
ñèôèêàöèÿ äîëæíà ïðåäóñìàòðè-
âàòü îáùóþ òî÷êó îòñ÷åòà âðåìåíè 
äëÿ ïðîâåäåííûõ îïåðàöèé. Ïðè-
åìëåìî ãîâîðèòü î ðàííèõ è ïîçä-
íèõ îïåðàöèÿõ îò íà÷àëà çàáîëåâà-
íèÿ è ëîãè÷íî ðàçëè÷àòü ñðî÷íûå, 
îòñðî÷åííûå è ïëàíîâûå îïåðàöèè 
îò ìîìåíòà ïîñòóïëåíèÿ áîëüíîãî 
â ñòàöèîíàð. Ïðè ýòîì ïëàíîâîé 
ñ÷èòàåòñÿ îïåðàöèÿ, ïðîâîäèìàÿ 
ïðè õðîíè÷åñêîì çàáîëåâàíèè 
èëè íà ôîíå ðåìèññèè îñòðîãî  
ïðîöåññà.

Òàêèì îáðàçîì, êëàññèôèêàöèÿ 
îïåðàöèé â çàâèñèìîñòè îò âðåìå-
íè èõ ïðîâåäåíèÿ ñ ìîìåíòà ïîñòó-
ïëåíèÿ áîëüíîãî â ñòàöèîíàð, ïî 
íàøåìó ìíåíèþ, ìîæåò âûãëÿäåòü 
ñëåäóþùèì îáðàçîì. Ñðî÷íàÿ îïå-
ðàöèÿ – ïðîâîäèìàÿ áåçîòëàãàòåëü-
íî, â ñèëó íåîáõîäèìîñòè, ïî ìå-
äèöèíñêèì ïîêàçàíèÿì. Âðåìÿ îò 
íåñêîëüêèõ ìèíóò, äî íåñêîëüêèõ 
÷àñîâ ìîæåò ïîòðåáîâàòüñÿ íà îð-
ãàíèçàöèþ îïåðàöèè è ïîäãîòîâêó 
áîëüíîãî. Îòñðî÷åííàÿ îïåðàöèÿ 

– ïðîâîäèìàÿ ïîñëå áåçóñïåøíîãî 
ïðîáíîãî êîíñåðâàòèâíîãî ëå÷åíèÿ, 
óòî÷íåíèÿ äèàãíîçà (îòñðî÷åííàÿ 
ïî ìåäèöèíñêèì ïîêàçàíèÿì) èëè 
ïðè ïîçäíåì ñîãëàñèè áîëüíîãî íà 
îïåðàöèþ (îòñðî÷åííàÿ ïî íåìåäè-
öèíñêèì ïîêàçàíèÿì). Íåñðî÷íàÿ 
(ïëàíîâàÿ) – ïðîâîäèìàÿ íà ôîíå 
ðåìèññèè îñòðîãî çàáîëåâàíèÿ èëè 
ïðè õðîíè÷åñêîì çàáîëåâàíèè

Â ïîñëåäíèå ãîäû â õèðóðãè÷å-
ñêèé îáèõîä âíåäðåí òåðìèí ñè-
ìóëüòàííàÿ îïåðàöèÿ – îïåðàöèÿ, 
ïðîâîäèìàÿ îäíîâðåìåííî, âìåñòå 
ñ îñíîâíîé îïåðàöèåé. Íà ôðàíöóç-
ñêîì ÿçûêå ñèìóëüòàííîñòü îçíà÷à-
åò îäíîâðåìåííîñòü, íà ëàòèíñêîì 
ÿçûêå – ñîâìåñòíûé, îñóùåñòâëÿå-
ìûé âìåñòå. Íà ðóññêîì ÿçûêå ñî-
âìåñòíûé – îñóùåñòâëÿåìûé âìåñòå 
è ñî÷åòàòü – ñäåëàòü îäíî ñ äðó-
ãèì. Íåâîëüíî íàïðàøèâàåòñÿ óïî-
òðåáëåíèå äëÿ ïîäîáíûõ îïåðàöèé 
òåðìèíà – ñî÷åòàííûå. Ýòîò ñëó-
÷àé äåìîíñòðèðóåò ïàòîëîãè÷åñêóþ 
ñêëîííîñòü çëîóïîòðåáëÿòü èíî-
ñòðàííûìè ñëîâàìè. Òàêèì îáðàçîì, 
îïåðàöèè, âûïîëíÿåìûå ñîâìåñòíî 
ñ âìåøàòåëüñòâîì ïî ïîâîäó îñíîâ-
íîãî çàáîëåâàíèÿ ñëåäóåò íàçûâàòü 
ñî÷åòàííûìè, à íå ñèìóëüòàííûìè 

è äàæå íå êîìáèíèðîâàííûìè (ëàò. 
combination – ñî÷åòàíèå, ñîåäèíå-
íèå â îïðåäåëåííîì ïîðÿäêå). È 
ñîâñåì íåïðèåìëåìî óïîòðåáëåíèå 
äëÿ ñî÷åòàííûõ îïåðàöèé íàçâàíèÿ 
«ãèáðèäíûå». Hybridos (ãðå÷.) – 
îðãàíèçì, âîçíèêøèé â ðåçóëüòàòå 
ïîëîâîãî èëè âåãåòàòèâíîãî ñêðå-
ùèâàíèÿ, «êðîâîñìåøåíèÿ».

Áóðíîå ðàçâèòèå òðàíñïëàíòîëî-
ãèè è ïðîòåçèðîâàíèÿ ïîòðåáîâàëî 
ñîâåðøåíñòâîâàíèÿ òåðìèíîëîãèè 
â ýòèõ ðàçäåëàõ õèðóðãèè. Ïðî-
öåññ âíåäðåíèÿ íîâûõ òåðìèíîâ ñî-
ïðîâîæäàëñÿ ñìåøåíèåì ïîíÿòèé 
òðàíñïëàíòàöèè è ïðîòåçèðîâàíèÿ, 
÷òî ïðèâåëî ê ñåðüåçíîé òåðìèíî-
ëîãè÷åñêîé ïóòàíèöå, èìåþùåé ìå-
ñòî ñåé÷àñ â ó÷åáíîì ïðîöåññå, íà-
ó÷íûõ òðóäàõ è ïðàêòè÷åñêîé ðàáî-
òå. Â 1967 ãîäó íà Ìåæäóíàðîäíîì 
ñèìïîçèóìå â Âåíå áûëà ïðèíÿòà 
íîâàÿ, âçàìåí ñòàðîé, «òðàíñ-
ïëàíòîëîãè÷åñêàÿ» êëàññèôèêàöèÿ 
òåðìèíîâ. Ê ñîæàëåíèþ, â ýòîé 
êëàññèôèêàöèè áûëè äîïóùåíû íå-
òî÷íîñòè, ñìåøåíèå ïîíÿòèé òðàíñ-
ïëàíòàöèè è ïðîòåçèðîâàíèÿ. Êðî-
ìå òîãî, ê íàñòîÿùåìó âðåìåíè îíà 
îêàçàëàñü íåïîëíîé è íóæäàåòñÿ â 
óòî÷íåíèè è äîðàáîòêå.

Ïðåæäå ÷åì ïðåäñòàâèòü ñðàâíè-
òåëüíóþ òåðìèíîëîãèþ ñòàðîé è 
íîâîé (1967) êëàññèôèêàöèé, ïðè-
âåäåì îïðåäåëåíèÿ ïîíÿòèé òðàíñ-
ïëàíòîëîãèè è ïðîòåçèðîâàíèÿ.

Òðàíñïëàíòîëîãèåé íàçûâàåòñÿ 
ìåäèêî-áèîëîãè÷åñêàÿ íàóêà, èç-
ó÷àþùàÿ âîïðîñû çàãîòîâêè, êîí-
ñåðâèðîâàíèÿ è ïåðåñàäêè êëåòîê, 
òêàíåé è îðãàíîâ ñ âîçìîæíîñòüþ 
èõ äëèòåëüíîãî ïðèæèâëåíèÿ è 
ôóíêöèîíèðîâàíèÿ.

Ïðîòåçèðîâàíèåì íàçûâàåòñÿ 
ïðèìåíåíèå èñêóññòâåííûõ ìàòåðè-
àëîâ è áèîëîãè÷åñêèõ ñóáñòðàòîâ, 
ëèøåííûõ æèçíåñïîñîáíîñòè, çàìå-
ùàþùèõ íåäîñòàþùóþ ÷àñòü òåëà 
èëè ñêðûâàþùèõ íàëè÷èå äåôåêòà. 
Ýòè ìàòåðèàëû íå ïðèæèâëÿþòñÿ, à 
èíêàïñóëèðóþòñÿ â îðãàíèçìå ëèáî 
äåãðàäèðóþò è ðåçîðáèðóþòñÿ.

Ïðèâîäèì íàèìåíîâàíèå îïåðà-
öèé ïî ïåðåñàäêå êëåòîê, îðãàíîâ 
è òêàíåé, â çàâèñèìîñòè îò ïðîèñ-
õîæäåíèÿ òðàíñïëàíòàòîâ, ïî íîâîé 
êëàññèôèêàöèè (1967) è, â ñêîáêàõ, 
ïî ñòàðîé êëàññèôèêàöèè [3]:

- àóòîòðàíñïëàíòàöèÿ (àóòîòðàí-
ñïëàíòàöèÿ) – â ïðåäåëàõ îäíîãî 
îðãàíèçìà;
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- èçîòðàíñïëàíòàöèÿ (èçîòðàí-
ñïëàíòàöèÿ) – ìåæäó ãåíåòè÷å-
ñêè èäåíòè÷íûìè îðãàíèçìàìè;

- àëëîòðàíñïëàíòàöèÿ (ãîìîòðàí-
ñïëàíòàöèÿ) – ìåæäó îðãàíèçìà-
ìè îäíîãî âèäà;

- êñåíîòðàíñïëàíòàöèÿ (ãåòåðî-
òðàíñïëàíòàöèÿ) – ìåæäó îðãà-
íèçìàìè ðàçíûõ âèäîâ;

- ýêñïëàíòàöèÿ (àëëîòðàíñïëàíòà-
öèÿ) – ïåðåñàäêà íåáèîëîãè÷å-
ñêîãî ñóáñòðàòà;

- êîìáèíèðîâàííàÿ ïëàñòèêà (êîì-
áèíèðîâàííàÿ òðàíñïëàíòàöèÿ) 

– ïåðåñàäêà òêàíè è íåáèîëîãè÷å-
ñêîãî ñóáñòðàòà.
Â ñîîòâåòñòâèè ñ íîâîé êëàññèôè-

êàöèåé, ïî ïðîèñõîæäåíèþ òðàíñ-
ïëàíòàòû íàçûâàþòñÿ ñëåäóþùèì 
îáðàçîì: àóòîëîãè÷íûé (ãðå÷. 
autos – ñàì), èçîãåííûé (ãðå÷. 
isos – îäèíàêîâûé), àëëîãåííûé 
(ãðå÷. allos – äðóãîé), êñåíîãåí-
íûé (ãðå÷. xenos – ÷óæîé). Äàëåå 
â êëàññèôèêàöèè áûëà äîïóùåíà 
íåòî÷íîñòü, çàêëþ÷àþùàÿñÿ â òîì, 
÷òî ðàçìåùåíèå íåáèîëîãè÷åñêèõ 
ñóáñòðàòîâ â îðãàíèçì (ïðîòåçè-
ðîâàíèå) íàçâàëè ýêñïëàíòàöèåé. 
Ýêñïëàíòàöèÿ (ëàò. ex – âíå + 
plantation – ïîñàäêà) – ïåðåñàä-
êà è âûðàùèâàíèå âíå îðãàíèç-
ìà (íàïðèìåð, êóëüòóðû êëåòîê). 
Äàëåå âîçìîæíà ïåðåñàäêà ýòîãî 
ýêñïëàíòàòà (íàïðèìåð, ýïèäåð-
ìàëüíûõ êëåòîê ïðè îæîãàõ) îð-
ãàíèçìó-äîíîðó. Òàêèì îáðàçîì, 
òåðìèí ýêñïëàíòàöèÿ, ïî ïðàâó, 
ïðèíàäëåæèò ê ïåðåñàäêå áèîëî-
ãè÷åñêèõ ìàòåðèàëîâ, ñïîñîáíûõ  
ê ïðèæèâëåíèþ.

Îòíîñèòåëüíî äâóõ îïåðàöèé, 
ïðîèçâîäèìûõ îäíîâðåìåííî, 

– ïåðåñàäêè áèîëîãè÷åñêîãî è íå-
áèîëîãè÷åñêîãî ñóáñòðàòîâ – áîëåå 
ïîäõîäÿùèì òåðìèíîì ÿâëÿåòñÿ 
êîìáèíèðîâàííàÿ ïëàñòèêà. Åñëè 
æå áèîëîãè÷åñêèé ñóáñòðàò è íå-
áèîëîãè÷åñêèé ñîåäèíåíû â îäíîé 
êîíñòðóêöèè (ïðîòåçå), òî ýòî 
óìåñòíåå íàçûâàòü êîìáèíèðîâàí-
íûì ïðîòåçîì.

Íàèìåíîâàíèå îïåðàöèé ïî ïðî-
èñõîæäåíèþ òðàíñïëàíòàòîâ ñëå-
äóåò äîïîëíèòü ïîíÿòèåì ñèíî-
òðàíñïëàíòàöèè (ãð. syn – âìåñòå) 

– ïåðåñàäêà îò ðîäñòâåííèêà ïåðâîé 
ñòåïåíè – îò äâóÿéöåâîãî áëèçíåöà, 
÷òî îòëè÷àåòñÿ îò èçîòðàíñïëàíòà-
öèè – îò îäíîÿéöåâîãî áëèçíåöà. 
Ñîîòâåòñòâåííî, òðàíñïëàíòàò ïî 

ïðîèñõîæäåíèþ â äàííîì ñëó÷àå 
íàçûâàåòñÿ ñèíãåííûì.

Ïî òåõíèêå âûïîëíåíèÿ ïåðåñàä-
êè îðãàíîâ è òêàíåé îïåðàöèè íà-
çûâàþò:
- òðàíñïëàíòàöèÿ – ïåðåñàäêà íà 

äðóãóþ ÷àñòü òåëà òîãî æå èëè 
äðóãîãî îðãàíèçìà;

- èìïëàíòàöèÿ – âæèâëåíèå, âíå-
äðåíèå â äðóãîå ìåñòî èëè â îðãà-
íèçì;

- ðåïëàíòàöèÿ – ïåðåñàäêà íà 
ïðåæíåå ìåñòî;

- ýêñïëàíòàöèÿ – ïåðåñàäêà è âû-
ðàùèâàíèå âíå îðãàíèçìà;

- ñïëèòòðàíñïëàíòàöèÿ – ðàñùåïëå-
íèå îðãàíà (ïå÷åíè) íà äâà òðàíñ-
ïëàíòàòà äëÿ 2 ðåöèïèåíòîâ.
Ñîîòâåòñòâåííî, òêàíè è îðãàíû â 

ýòèõ ñëó÷àÿõ íàçûâàþò òðàíñïëàí-
òàòîì, èìïëàíòàòîì, ðåïëàíòàòîì, 
ýêñïëàíòàòîì, ñïëèòòðàíñïëàíòà-
òîì.

Ïî ðàñïîëîæåíèþ òðàíñïëàíòàòîâ 
âûäåëÿþò: îðòîòîïè÷åñêóþ òðàíñ-
ïëàíòàöèþ ñ åñòåñòâåííûì ðàñ-
ïîëîæåíèåì è ãåòåðîòîïè÷åñêóþ 

– ñ ðàñïîëîæåíèåì òðàíñïëàíòàòà â 
äðóãîì ìåñòå (ðàñïîëîæåíèå ïåðå-
ñàæåííîé ïî÷êè â åñòåñòâåííîå ëî-
æå è â ïîäâçäîøíóþ ÿìêó).

Â îòëè÷èå îò òðàíñïëàíòàòîâ, ïðî-
òåçû (îò ãðå÷. prosthesis – äîáàâëå-
íèå, ïðèñîåäèíåíèå) – óñòðîéñòâà 
äëÿ âîçìåùåíèÿ èëè âîñïîëíåíèÿ 
êîñìåòè÷åñêèõ è ôóíêöèîíàëüíûõ 
äåôåêòîâ ðàçëè÷íûõ îðãàíîâ è ÷à-
ñòåé æèâîãî îðãàíèçìà, âîçíèêøèõ 
â ðåçóëüòàòå òðàâìû, çàáîëåâà-
íèÿ èëè ïîðîêà ðàçâèòèÿ. Äàííîå 
îïðåäåëåíèå ïîçâîëÿåò äîñòàòî÷-
íî øèðîêî ïîíèìàòü äåéñòâèÿ ïî 
ïðèìåíåíèþ ïðîòåçîâ – ïðîòå-
çèðîâàíèå. Ïðîòåçèðîâàíèþ ïîä-
âåðãàþòñÿ íå òîëüêî êîíå÷íîñòè, 
íî è ãëàçíîå ÿáëîêî, ñåðäå÷íûå 
êëàïàíû, ñóñòàâû, êîñòè, ìÿãêèå 
òêàíè áðþøíîé ñòåíêè ïðè ãðû-
æåñå÷åíèè è ìíîãèå äðóãèå îðãàíû  
è òêàíè.

Ïðîòåçû â çàâèñèìîñòè îò ïðîèñ-
õîæäåíèÿ ïîäðàçäåëÿþòñÿ íà:
- áèîëîãè÷åñêèå – áèîëîãè÷åñêèå 

òêàíè, ëèøåííûå ñïîñîáíîñòè ê 
ïðèæèâëåíèþ;

- íåáèîëîãè÷åñêèå – èñêóññòâåí-
íûå, â òîì ÷èñëå è ñèíòåòè÷å-
ñêèå;

- êîìáèíèðîâàííûå – ýòî ïðîòåçû, 
ñîñòîÿùèå èç ðàçíîðîäíûõ ìàòå-
ðèàëîâ.

Ñóùåñòâóþò ðàçíîâèäíîñòè ïðî-
òåçèðîâàíèÿ:
- ýíäîïðîòåçèðîâàíèå – ðàñïîëî-

æåíèå ïðîòåçà âíóòðè îðãàíèçìà;
- ýêçîïðîòåçèðîâàíèå – ðàñïîëî-

æåíèå ïðîòåçà ñíàðóæè;
- ñî÷åòàííîå ïðîòåçèðîâàíèå – 

÷àñòü ïðîòåçà ðàñïîëîæåíà âíó-
òðè, à ÷àñòü ñíàðóæè;

- âðåìåííîå, íàïðèìåð, èñêóñ-
ñòâåííîå ñåðäöå íà ïåðèîä äî 
òðàíñïëàíòàöèè ñåðäöà îò äîíî-
ðà, ìåòàëëîîñòåîñèíòåç;

- ïîñòîÿííîå.
Òàêèì îáðàçîì, èçëîæåííîå ïî-

êàçûâàåò, ÷òî êàìíåì ïðåòêíîâå-
íèÿ, êðîìå ïåðå÷èñëåííîãî, îñòà-
åòñÿ íàèìåíîâàíèå îïåðàöèé ïî 
ðàçìåùåíèþ íåáèîëîãè÷åñêèõ ìà-
òåðèàëîâ. Äëÿ ýòîãî èñïîëüçóþòñÿ 
«òðàíñïëàíòîëîãè÷åñêèå» òåðìèíû 
– ýêñïëàíòàöèÿ, èìïëàíòàöèÿ, à ñà-
ìè ìàòåðèàëû íàçûâàþòñÿ ýêñïëàí-
òàòàìè, èìïëàíòàòàìè, èìïëàí-
òàìè. Òàêîãî ñìåøåíèÿ ïîíÿòèé 
ñëåäóåò èçáåãàòü, èñïîëüçóÿ ïðè-
åìëåìûå òåðìèíû è îáîðîòû ñëîâ, 
÷òîáû áûëî ÿñíî, ÷òî ïðîâåäåíî 
ïðîòåçèðîâàíèå, à íå òðàíñïëàíòà-
öèÿ: «âæèâëåíèå ñîîòâåòñòâóþùåãî 
ïðîòåçà», ýíäîïðîòåçèðîâàíèå òà-
çîáåäðåííîãî ñóñòàâà, îñòåîñèíòåç 
ñòåðæíåâûì ýíäîïðîòåçîì áåäðåí-
íîé êîñòè, íàêîñòíîå ýíäîïðîòåçè-
ðîâàíèå ïëàñòèíîé è ò.ä., ñîõðàíÿÿ 
ñìûñë ïðîòåçèðîâàíèÿ â êàæäîì 
êîíêðåòíîì ñëó÷àå.

Â êà÷åñòâå ïðèìåðà ñìåøåíèÿ 
ïîíÿòèé ïðîòåçèðîâàíèÿ è òðàíñ-
ïëàíòàöèè ïðèâåäåì öèòàòó èç 
ìîíîãðàôèè ïî ñîñóäèñòîé õè-
ðóðãèè: «Îäíàêî ó áîëüøèíñòâà 
áîëüíûõ ïðèáåãàþò ê çàìåùåíèþ 
(ïðîòåçèðîâàíèþ) ðåçåöèðîâàííî-
ãî ñåãìåíòà àðòåðèè àóòîâåíîçíûì 
èëè àóòîàðòåðèàëüíûì òðàíñïëàí-
òàòîì» (âûäåëåíî íàìè). Êàê âèä-
íî, îïåðàöèþ ñ èñïîëüçîâàíèåì 
ñîñóäèñòîãî ïðîòåçà èëè òðàíñ-
ïëàíòàòà, àíãèîõèðóðãè òðàêòóþò 
êàê êîíêðåòíûé âèä îïåðàöèè, çà-
ìåùàþùåé ñåãìåíò ñîñóäà – ïðî-
òåçèðîâàíèå, ÷òî íåïðàâèëüíî. Âû-
õîäîì èç ýòîãî ïîëîæåíèÿ ÿâëÿåòñÿ 
ñîáëþäåíèå êëàññèôèêàöèîííîãî 
ïðèçíàêà. Â äàííîì ñëó÷àå òàêèì 
ïðèçíàêîì áóäåò «âîññòàíîâëåíèå 
êðîâîòîêà». Íàïðàâëåíèå êðîâîòî-
êà ïî äðóãîìó ïóòè, ïàðàëëåëüíîìó 
îñíîâíîìó, íàçûâàåòñÿ, êàê èçâåñò-
íî, øóíòèðîâàíèåì (àíãë. shunt 
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– îòâåòâëåíèå) ñ ïîìîùüþ ïðîòåçîâ 
èëè òðàíñïëàíòàòîâ, à íàïðàâëåíèå 
êðîâîòîêà ïî îñíîâíîìó ïóòè íóæ-
íî, ñëåäóÿ ëîãèêå, íàçûâàòü ðåêîí-
ñòðóêöèåé (âîññòàíîâëåíèåì, ïåðå-
óñòðîéñòâîì), èñïîëüçóÿ ïðîòåçû 
èëè òðàíñïëàíòàòû. Îïåðàöèè, ñî-
îòâåòñòâåííî, áóäóò íàçûâàòüñÿ, 
íàïðèìåð, àîðòî-áåäðåííûì øóí-
òèðîâàíèåì è, âìåñòî ïðîòåçèðîâà-
íèÿ, àîðòî-áåäðåííîé ðåêîíñòðóê-
öèåé ñ óêàçàíèåì âèäà ïðîòåçà èëè 
òðàíñïëàíòàòà.

Ïîñëåîïåðàöèîííûé ïåðèîä. Ïî 
çàâåðøåíèþ îïåðàöèè íà÷èíàåòñÿ 
ïîñëåîïåðàöèîííûé ïåðèîä – ïðî-
ìåæóòîê âðåìåíè îò îêîí÷àíèÿ 
îïåðàöèè äî âûçäîðîâëåíèÿ èëè 
ïåðåâîäà áîëüíîãî íà èíâàëèä-
íîñòü. Â õèðóðãè÷åñêîé ëèòåðàòó-
ðå èñïîëüçóþòñÿ ðàçíûå òåðìèíû, 
ñ ðàçíûì ñîäåðæàíèåì ïîíÿòèÿ 
îòðåçêîâ âðåìåíè ïîñëåîïåðàöè-
îííîãî ïåðèîäà. Ìîæíî âñòðåòèòü 
òåðìèíû «áëèæàéøèé» è «îòäàëåí-
íûé», «ðàííèé» – ïåðâûå 2-3 äíÿ 
ïîñëå îïåðàöèè è «ðàííèé» – äî 
âûïèñêè èç ñòàöèîíàðà; «ïîçäíèé» 
â ñîïîñòàâëåíèè ñ «îòäàëåííûì» 

– ñðîê îò âûïèñêè èç ñòàöèîíàðà 
äî âûçäîðîâëåíèÿ èëè ïåðåâîäà íà 
èíâàëèäíîñòü.

Èçëîæåííîå ñ î÷åâèäíîñòüþ ïî-
êàçûâàåò îòñóòñòâèå êðèòåðèåâ, ïî 
êîòîðûì ïðîâîäèëîñü áû ðàçäåëå-
íèå ïîñëåîïåðàöèîííîãî ïåðèîäà 
íà âðåìåííûå ÷àñòè. Ñ÷èòàòü êðè-
òåðèåì âûïèñêó èç ñòàöèîíàðà íå 
ñîâñåì êîððåêòíî, èáî â íàñòîÿùåå 
âðåìÿ áîëüíûõ ïîñëå ëàïàðîñêîïè-
÷åñêîé õîëåöèñòýêòîìèè âûïèñûâà-
þò ÷åðåç 4-5 äíåé ïîñëå îïåðàöèè, 
à ðàíüøå èõ âûïèñûâàëè ÷åðåç 12-
14 äíåé ïðè òðàäèöèîííîì õèðóðãè-
÷åñêîì äîñòóïå. Ýòè ñðîêè îïðåäå-
ëÿþòñÿ òðàâìàòè÷íîñòüþ îïåðàöèè. 
Â àìáóëàòîðíîé õèðóðãèè ïîíÿòèÿ 

âûïèñêè èç ñòàöèîíàðà íå ñóùå-
ñòâóåò. Ñëåäîâàòåëüíî, âûïèñêà èç 
ñòàöèîíàðà â íàñòîÿùåå âðåìÿ íå 
ìîæåò áûòü ïðèçíàêîì, ðàçäåëÿþ-
ùèì ðàííèé è ïîçäíèé ïîñëåîïåðà-
öèîíûé ïåðèîä. Òàêèì êðèòåðèåì 
ìîãóò ñòàòü ïîñòàãðåññèâíûå ìåòà-
áîëè÷åñêèå ïðîöåññû, ïðîèñõîäÿ-
ùèå â îðãàíèçìå áîëüíîãî è óæå 
èìåþùèå âñåîáùåå ïðèçíàíèå. Ïî 
íàøåìó ìíåíèþ, ïîíÿòèÿ ðàííåãî 
è ïîçäíåãî ïîñëåîïåðàöèîííîãî ïå-
ðèîäà õîðîøî ñîîòíîñÿòñÿ ñ ïåðè-
îäàìè êàòàáîëèçìà è àíàáîëèçìà, 
ïðèñóùèìè ëþáîìó ñòðåññîðíîìó 
âîçäåéñòâèþ, âêëþ÷àÿ õèðóðãè÷å-
ñêóþ îïåðàöèþ.

Òàêèì îáðàçîì, êëàññèôèêàöèÿ 
ïîñëåîïåðàöèîííîãî ïåðèîäà ïî 
ñðîêàì îò îêîí÷àíèÿ îïåðàöèè ìî-
æåò âûãëÿäåòü ñëåäóþùèì îáðà-
çîì: ðàííèé – ïåðèîä êàòàáîëèçìà, 
ïîçäíèé – ïåðèîä àíàáîëèçìà, îò-
äàëåííûé – ïåðèîä ïîñëåäñòâèé. Â 
ñîîòâåòñòâèè ñ òîëêîâûì ñëîâàðåì 
Ñ.È. Îæåãîâà è Ñ.Þ. Øâåäîâîé 
(2000), ðàííèé – îòíîñÿùèéñÿ ê 
íà÷àëüíîìó ïåðèîäó ÷åãî-ëèáî. Â 
äàííîì ñëó÷àå ê íà÷àëó ïîñëåî-
ïåðàöèîííîãî ïåðèîäà. Ïîçäíèé 

– ïðèíàäëåæàùèé (îòíîñÿùèéñÿ) 
ê ïîñëåäíåé, çàêëþ÷èòåëüíîé ïî-
ðå ÷åãî-íèáóäü, ïðèáëèæàþùèéñÿ 
ê èñõîäó. Â äàííîì ñëó÷àå ê âû-
çäîðîâëåíèþ. Îòäàëåííûé – äà-
ëåêî îòñòîÿùèé âî âðåìåíè. Åñòå-
ñòâåííî, ÷òî äëÿ êàæäîãî çàáîëåâà-
íèÿ ïðîäîëæèòåëüíîñòü ðàííåãî è 
ïîçäíåãî ïåðèîäà áóäåò ðàçëè÷íîé. 
Ðàçëè÷íîé îíà áûëà è â ïðåæíåì 
òîëêîâàíèè ðàííåãî ïîñëåîïåðàöè-
îííîãî ïåðèîäà â ñâÿçè ñ âûïèñêîé 
áîëüíîãî èç ñòàöèîíàðà.

ÇÀÊËÞ×ÅÍÈÅ
Èíôîðìàöèÿ, êàñàþùàÿñÿ õèðóð-

ãè÷åñêîé îïåðàöèè âåñüìà îáøèðíà 

è âðÿä ëè âîçìîæíî åå ïðåäñòàâèòü 
â êîðîòêîì ñîîáùåíèè. Â ñèëó ýòî-
ãî àíàëèçó ïîäâåðãíóòû íàèáîëåå 
óïîòðåáëÿåìûå òåðìèíû, ñâÿçàí-
íûå ñ õèðóðãè÷åñêîé îïåðàöèåé, à 
äðóãèå âîïðîñû óïîìÿíóòû êîðîò-
êî, ïîðîé â ïîðÿäêå ïåðå÷èñëåíèÿ. 
Òåðìèíîëîãè÷åñêèé áóì íåèçáåæåí, 
òàê êàê îí ñâÿçàí ñ ïðîãðåññîì õè-
ðóðãèè è äðóãèõ íàó÷íûõ äèñöè-
ïëèí. Ðàçâèòèå ýíäîñêîïè÷åñêîé è 
ìèíèäîñòóïíîé õèðóðãèè ïîâëåêëî 
çà ñîáîé ñîçäàíèå «òåõíîëîãè÷å-
ñêîé» êëàññèôèêàöèè ìèíèèíâà-
çèâíûõ îïåðàöèé [1]. Â áëèæàéøåì 
áóäóùåì ïîëó÷àò ðàñïðîñòðàíåíèå 
îïåðàöèîííûå ñ àâòîìàòèçèðîâàí-
íûìè ðàáî÷èìè ìåñòàìè õèðóðãîâ, 
çà äåéñòâèÿìè êîòîðûõ áóäóò ñëå-
äèòü ñ ïîìîùüþ óëüòðàçâóêîâîé è 
ìàãíèòíî-ðåçîíàíñíîé òîìîãðàôèè. 
«Ìàãíèòíî-ðåçîíàíñíûå îïåðàöè-
îííûå» ïîçâîëÿò ïðîâîäèòü î÷åíü 
òî÷íóþ áèîïñèþ òêàíåé, îáëåã÷àò 
ïðîâåäåíèå ìíîãèõ îïåðàöèé, ïî-
çâîëÿò ïðîâîäèòü ëàçåðíóþ, ðàäèî-
÷àñòîòíóþ, óëüòðàçâóêîâóþ, òåðìè-
÷åñêóþ, õîëîäîâóþ, õèìè÷åñêóþ 
äåñòðóêöèþ ïàòîëîãè÷åñêèõ îáðà-
çîâàíèé áåñêðîâíûì ïóòåì. Óæå 
âíåäðÿþòñÿ â îïåðàöèîííûå ðîáî-
òû-ìàíèïóëÿòîðû è òåëåîïåðàöè-
îííûå ñèñòåìû. Â ïåðñïåêòèâå ïî-
ÿâÿòñÿ íîâûå òèïû îïåðàöèîííûõ 
äëÿ îïåðàöèé òêàíåâîé èíæåíåðèè, 
áèîòåõíîëîãè÷åñêèõ, áèîõèìè÷å-
ñêèõ, ãåíåòè÷åñêèõ âìåøàòåëüñòâ.

Åñòåñòâåííî, çà ýòèì ðàçâèòèåì 
õèðóðãèè ïîñëåäóþò íîâûå òåðìè-
íû è êëàññèôèêàöèè. Íà äàííîì 
ýòàïå õîòåëîñü áû âèäåòü óïîðÿäî-
÷åííîé òåðìèíîëîãèþ, ñâÿçàííóþ 
ñ òðàäèöèîííûìè îïåðàöèÿìè è 
ïîæåëàòü ÷óâñòâà ìåðû è çäðàâî-
ãî ñìûñëà â âîïðîñàõ âíåäðåíèÿ â 
ïðàêòè÷åñêóþ ðàáîòó íîâûõ òåðìè-
íîâ.
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МОНИТОРИНГ ВНУТРИЧЕРЕПНОГО 
ДАВЛЕНИЯ: НАСТОЯЩЕЕ И ПЕРСПЕКТИВЫ 
(СООБЩЕНИЕ 3)
INTRACRANIAL PRESSURE MONITORING: PRESENT AND PROSPECTS
(REPORT 3)

Цель – рассмотреть неинвазивные методы измерения внутричерепного 

давления (ВЧД), основанные на морфо-функциональных особенностях экс-

тракраниальных органов.

В третьей части обзора представлены отоакустические и офтальморети-

нальные измерения, офтальмодинамометрия, спектроскопия в ближней 

инфракрасной области, вариабельность сердечного ритма, а также комби-

нированные методы. Рассмотрены преимущества и недостатки неинвазив-

ных технологий, возможность их использования в клинической практике. 

Неинвазивные методы имеют множество преимуществ, однако менее точны 

в сравнении с прямым измерением ВЧД. Ни одна из современных неинвазив-

ных технологий не подходит для проведения непрерывного контроля.

Вывод. Неинвазивные методики могут обеспечить надежное измерение 

ВЧД и быть незаменимы в случае противопоказаний к проведению инвазив-

ного мониторинга.

Ключевые слова: внутричерепное давление; неинвазивный мониторинг; 

отоакустические и офтальморетинальные методы; спектроскопия в ближней 

инфракрасной области; вариабельность ритма сердца.

Objective – to review the non-invasive methods of measurement of intra-

cranial pressure (ICP), based on morphological and functional features of 

extracranial organs.

The third part of the review presents otoacoustic and ophtalmoretinal mea-

surements, ophtalmodynamometry, near-infrared spectroscopy (NIRS), 

heart rate variability, and also the combined methods. The advantages and 

disadvantages of non-invasive techniques and possibility of their use in clini-

cal practice are reviewed. Non-invasive methods have a lot of advantages, 

but they are less exact in comparison with direct measurement of ICP. None 

of modern non-invasive technologies is suitable for carrying out continuous 

control.

Conclusion. Non-invasive techniques can provide reliable measurement of 

ICP and can be essential in case of contraindications to invasive monitor-

ing.

Key words: intracranial pressure; non-invasive monitoring; otoacoustic and 

ophtalmoretinal methods; near-infrared spectroscopy (NIRS); heart rate 

variability.

Ìåòîäû êîíòðîëÿ Â×Ä, îñíî-
âàííûå íà ìîðôî-ôóíêöèî-

íàëüíûõ îñîáåííîñòÿõ ýêñòðàêðà-
íèàëüíûõ îðãàíîâ

Îôòàëüìîðåòèíàëüíûå èçìåðå-
íèÿ. Òåñíàÿ ìîðôîôóíêöèîíàëü-
íàÿ âçàèìîñâÿçü âåíîçíîé è ëèê-
âîðíîé ñèñòåì ãîëîâíîãî ìîçãà, à 
òàêæå àíàòîìî-ôóíêöèîíàëüíàÿ 
îñîáåííîñòü ñîñóäîâ ãëàçíîãî äíà, 
â ÷àñòíîñòè öåíòðàëüíîé âåíû ñåò-
÷àòêè (ÖÂÑ), ëåæàò â îñíîâå èç-
ó÷åíèÿ âîçìîæíîñòåé îôòàëüìîðå-
òèíàëüíûõ ðåàêöèé (èññëåäîâàíèå 
ïóëüñàöèè è äàâëåíèÿ â ÖÂÑ) â 
îöåíêå âíóòðè÷åðåïíîé ãèïåðòåí-
çèè (Â×Ã). Ñîñóäû ãëàçíîãî äíà 
ÿâëÿþòñÿ íåïîñðåäñòâåííûì îò-
ðàæåíèåì ñîñóäèñòîé ñèñòåìû ãî-
ëîâíîãî ìîçãà è èõ èçìåíåíèÿ ïðè 
íàðóøåíèè âåíîçíîé è ëèêâîðíîé 
öèðêóëÿöèè ñëóæàò ïîâîäîì äëÿ 
ïîèñêà ìåòîäîâ îöåíêè èìåþùåéñÿ 
äèñôóíêöèè. Áëàãîäàðÿ òîìó, ÷òî 
ïðîñòðàíñòâî ìåæäó çðèòåëüíûì 

íåðâîì è åãî äèñêîì ÿâëÿåòñÿ íå-
ïîñðåäñòâåííûì ïðîäîëæåíèåì 
ñóáàðàõíîèäàëüíîãî ïðîñòðàíñòâà, 
äàâëåíèå çàïîëíÿþùåé åãî öåðå-
áðîñïèíàëüíîé æèäêîñòè (ÖÑÆ) 
ðàâíî âíóòðè÷åðåïíîìó äàâëåíèþ 
(Â×Ä) [6, 22]. Â×Ã áóäåò ïðîÿâ-
ëÿòüñÿ óâåëè÷åíèåì äèàìåòðà äèñ-
êà çðèòåëüíîãî íåðâà (ÄÇÍ) è îä-
íîâðåìåííî áóäåò ïðåïÿòñòâîâàòü 
êðîâîòîêó ÷åðåç ÖÂÑ. Íàðóøåíèå 
âåíîçíîãî âîçâðàòà âûçûâàåò âèäè-
ìûå èçìåíåíèÿ íà ãëàçíîì äíå (âå-
íîçíûé çàñòîé è îòåê ÄÇÍ), êîòî-
ðûå ðàñöåíèâàþòñÿ êëèíèöèñòàìè 
êàê ïðèçíàêè ïîâûøåííîãî Â×Ä 
ïðè îôòàëüìîñêîïèè. Êîëè÷åñòâåí-
íàÿ îöåíêà âûÿâëåííûõ èçìåíåíèé 
ïðîâîäèòñÿ äâóìÿ ðàçëè÷íûìè ñïî-
ñîáàìè: èçìåðåíèåì äèàìåòðà ÄÇÍ 
ñ ïîìîùüþ ñîîòâåòñòâóþùåé òåõíè-
êè (óëüòðàçâóê èëè ìàãíèòíî-ðåçî-
íàíñíàÿ òîìîãðàôèÿ (ÌÐÒ)) ëèáî 
ïðîâåäåíèåì îôòàëüìîäèíàìîìå-
òðèè äëÿ îïðåäåëåíèÿ äàâëåíèÿ â 

ÖÂÑ, êîòîðîå îáû÷íî íåñêîëüêî 
âûøå (íà 1-2 ìì ðò. ñò.), ÷åì Â×Ä 
[7]. Ó áîëüíûõ áåç òðåïàíàöèè ÷å-
ðåïà äàâëåíèå â ÖÂÑ ñîîòâåòñòâóåò 
âíóòðè÷åðåïíîìó äàâëåíèþ. Ñî-
ãëàñíî ìåòîäèêå, çàïàòåíòîâàííîé 
Í.Â. Çàáîëîòñêèì è ñîàâòîðàìè 
(2000), ïðè èçìåðåíèè äàâëåíèÿ â 
ÖÂÑ â ìì ðò. ñò., èñïîëüçóÿ ñîîò-
âåòñòâóþùèé ïîïðàâî÷íûé êîýô-
ôèöèåíò, ìîæíî ïîëó÷èòü âíóòðè-
÷åðåïíîå äàâëåíèå, âûðàæåííîå â 
ìì ðò. ñò. ó áîëüíûõ ñ òðåïàíàöèåé 
÷åðåïà [58]. Ïðè äàâëåíèè â ÖÂÑ, 
ðàâíîì 10-20 ìì ðò. ñò., ïîïðàâî÷-
íûé êîýôôèöèåíò ñîñòàâëÿåò 0,7; 
ïðè äàâëåíèè â ÖÂÑ 21-30 ìì ðò. 
ñò. è 31-45 ìì ðò. ñò. êîýôôèöèåíò 
ïåðåñ÷åòà ñîñòàâëÿåò 0,5 è 0,4 ñî-
îòâåòñòâåííî. Àâòîðû óòâåðæäàþò, 
÷òî ñïîñîá ïîâûøàåò äîñòîâåðíîñòü 
èññëåäîâàíèÿ âíóòðè÷åðåïíîé ãè-
ïåðòåíçèè è äàåò âîçìîæíîñòü ñâî-
åâðåìåííî óñòàíîâèòü ñòåïåíü ýòîãî 
ñîñòîÿíèÿ è ïðîâîäèòü åãî ñîîòâåò-

Статья поступила в редакцию 11.11.2013 г.
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ñòâóþùóþ êîððåêöèþ. Ìàíèïóëÿ-
öèÿ îñóùåñòâëÿåòñÿ ñëåäóþùèì îá-
ðàçîì. Äàâëåíèå â ÖÂÑ èçìåðÿþò 
ýëåêòðîííûì îôòàëüìîäèíàìîìå-
òðîì ÎÌ-1 â ãîðèçîíòàëüíîì ïî-
ëîæåíèè áîëüíîãî ïîñëå àíåñòåçèè 
ñêëåðû 0,1 % ðàñòâîðîì äèêàèíà è 
ðàñøèðåíèÿ çðà÷êîâ 0,5 % ðàñòâî-
ðîì àìèçèëà. Ïðè îäíîâðåìåííîé 
îôòàëüìîñêîïèè äèñêà çðèòåëüíîãî 
íåðâà ýëåêòðè÷åñêèì îôòàëüìîñêî-
ïîì ÎÐ-2 äàò÷èêîì îôòàëüìîäè-
íàìîìåòðà îñóùåñòâëÿþò äàâëåíèå 
íà íàðóæíóþ ïîâåðõíîñòü ñêëåðû 
ãëàçíîãî ÿáëîêà áûñòðî, ðàâíîìåð-
íî, áåç ðûâêîâ. Çà äèàñòîëè÷åñêîå 
äàâëåíèå â ÖÂÑ ïðèíèìàþò íàè-
ìåíüøèå ïîêàçàòåëè îôòàëüìîäè-
íàìîìåòðà ïðè òðîåêðàòíîì îïðå-
äåëåíèè, ñîîòâåòñòâóþùèå ïîÿâëå-
íèþ ìàêñèìàëüíîé ïóëüñàöèè ÖÂÑ. 
Âåëè÷èíû â ãðàììàõ, ïîëó÷åííûå 
ïî øêàëå îôòàëüìîäèíàìîìåòðà, 
ñ ó÷åòîì óðîâíÿ âíóòðèãëàçíîãî 
äàâëåíèÿ ïåðåâîäÿò â ìì ðò. ñò. ïî 
òàáëèöå Ìàæèòî-Áàéàðà. Â èññëå-
äîâàíèè À.Ï. Åôèìîâà (2011) ïî-
êàçàòåëè Â×Ä, ïîëó÷åííûå ñ ïîìî-
ùüþ àïïàðàòà «Íåéðîìèîìåòð-01» 
èìåëè âûñîêóþ êîððåëÿöèþ ñ ìè-
êðîìîòîðíîé àêòèâíîñòüþ ëèìáè-
÷åñêèõ öåíòðîâ è áàçàëüíûõ ÿäåð, 
îïðåäåëåííûõ ÊÏÀÊ «Ìèêðîìîòî-
ðèêà-2Ì 03» â ïðîöåññå ðåàáèëèòà-
öèè íåâðîëîãè÷åñêèõ áîëüíûõ [10].

Â×Ã òàêæå âûçûâàåò èçìåíåíèÿ 
íà êëåòî÷íîì èëè àêñîíàëüíîì 
óðîâíå, íàïðèìåð, îòåê âîëîêîí 
çðèòåëüíîãî íåðâà, êîòîðûå ôîðìè-
ðóþò âíóòðåííèé ñëîé ñåò÷àòêè (òàê 
íàçûâàåìûé ñëîé íåðâíûõ âîëîêîí 

– NFL). Ïðåäïîëîæèòü ïîâûøåíèå 
âíóòðè÷åðåïíîãî äàâëåíèÿ ìîæíî 
ñ ïîìîùüþ èññëåäîâàíèÿ ãëàçíîãî 
äíà – îôòàëüìîñêîïèè. Ïðè ýòîì 
íàáëþäàåòñÿ ãèïåðåìèÿ ÄÇÍ, îòåê 
è ñòåðòîñòü åãî ãðàíèö, óâåëè÷åíèå 
åãî â äèàìåòðå è âûñòîÿíèå â ñòå-
êëîâèäíîå òåëî, ñóæåíèå àðòåðèé, 
ðàñøèðåíèå, ïîëíîêðîâèå è èçâè-
òîñòü âåí íà ãëàçíîì äíå. Äàííûå 
îôòàëüìîñêîïèè ïðåäñòàâëÿþò ñî-
áîé ñîâîêóïíîñòü êà÷åñòâåííûõ 
ïðèçíàêîâ è íåèíôîðìàòèâíû â 
ðàííèå ôàçû ðàçâèòèÿ Â×Ã. Òàê, 
íàïðèìåð, ðàçâèòèå îòåêà ÄÇÍ çà-
íèìàåò âðåìåííîé ïðîìåæóòîê îò 
2 äî 4 ÷àñîâ. Çàïàòåíòîâàí ìåòîä, 
êîòîðûé èñïîëüçóåò ïîñëåäîâàòåëü-
íóþ îïòè÷åñêóþ òîìîãðàôèþ äëÿ 
èçìåðåíèÿ òîëùèíû ñëîÿ íåðâíîãî 

âîëîêíà è ðàñ÷åòà Â×Ä íà îñíîâà-
íèè Â×Ã–èíäóöèðîâàííîãî îòåêà 
ñåò÷àòêè, îäíàêî îòñóòñòâóþò äàí-
íûå î êîððåëÿöèè Â×Ä è òîëùèíû 
ñëîÿ íåðâíûõ âîëîêîí [4].

Äèàìåòð äèñêà çðèòåëüíîãî íå-
ðâà. Ïåðâîå èçìåðåíèå Â×Ä, îñíî-
âàííîå íà îöåíêå äèàìåòðà ÄÇÍ, 
áûëî ïðîâåäåíî â 1987 ã., êîãäà 
G. Cennamo and colleagues ïðî-
äåìîíñòðèðîâàëè ëèíåéíóþ âçàè-
ìîñâÿçü ìåæäó Â×Ä è äèàìåòðîì 
ÄÇÍ, îïðåäåëåííîãî ñ ïîìîùüþ 
òðàíñîðáèòàëüíîé óëüòðàñîíîãðà-
ôèè â ðåæèìå À-ñêàíîâ (îñíîâàí-
íîé íà ïðèíöèïå ìåòîäèêè «time-
of-the-flight») [6]. Îðèãèíàëüíûé 
ìåòîä èçìåðåíèÿ ÿâëÿëñÿ òåõíè÷å-
ñêè ñëîæíûì è íåäîñòàòî÷íî íà-
äåæíûì èç-çà ïî÷òè êîàêñèàëüíîãî 
âûðàâíèâàíèÿ çðèòåëüíîãî íåðâà è 
îñè ðàñïðîñòðàíåíèÿ óëüòðàçâóêî-
âîé âîëíû. Îäíàêî òî÷íîñòü èçìå-
ðåíèé óäàëîñü ñóùåñòâåííî óëó÷-
øèòü, èñïîëüçóÿ Â-ñêàíû (ïëî-
ñêèå), îáåñïå÷èâøèå ïðîäîëüíîå 
èçîáðàæåíèå ïîïåðå÷íîãî ñå÷åíèÿ 
çðèòåëüíîãî íåðâà è åãî äèñêà. Ñ 
òåõ ïîð ìåòîäèêà óñïåøíî çàðåêî-
ìåíäîâàëà ñåáÿ â íåñêîëüêèõ êðóï-
íûõ èññëåäîâàíèÿõ, êîòîðûå âêëþ-
÷àëè ïàöèåíòîâ ñ òÿæåëîé ×ÌÒ, 
ãèäðîöåôàëèåé, âíóòðè÷åðåïíûìè 
êðîâîèçëèÿíèÿìè èëè èíñóëüòîì, 
ïå÷åíî÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòüþ è 
äàæå àëüïèíèñòîâ ñ îñòðîé ãîðíîé 
áîëåçíüþ [15-17, 23, 34, 49, 50, 54]. 
Íåêîòîðûìè àâòîðàìè ïðåäëîæåíî 
èñïîëüçîâàíèå ÌÐÒ äëÿ èçìåðåíèÿ 
äèàìåòðà ÄÇÍ [37]. Ìíîãî÷èñëåí-
íûå èññëåäîâàíèÿ [15, 26, 49, 57] 
âûÿâèëè âçàèìîñâÿçü ìåæäó äèà-
ìåòðîì äèñêà çðèòåëüíîãî íåðâà 
è Â×Ä, èçìåðåííûì èíâàçèâíûì 
ìåòîäîì. Êîýôôèöèåíò êîððåëÿ-
öèè ïðè ýòîì âàðüèðîâàë îò 0,59 äî 
0,73. Ìåòîä ÿâëÿåòñÿ äåøåâûì è 
òåõíè÷åñêè ïðîñòûì, ïðîäîëæè-
òåëüíîñòü èññëåäîâàíèÿ ñîñòàâëÿåò 
5 ìèíóò [26].

Òåõíîëîãèè, ïðèìåíÿþùèå óëü-
òðàçâóê ëèáî ÌÐÒ äëÿ èçìåðåíèÿ 
äèàìåòðà ÄÇÍ, èìåþò øèðîêîå 
ðàñïðîñòðàíåíèå. Îíè ïîçâîëÿþò 
èçìåðèòü äèàìåòð ÄÇÍ ñ òî÷íîñòüþ 
äî 1 ìì. Ïðàêòè÷åñêè âñå èññëåäî-
âàòåëè ðåêîìåíäóþò èñïîëüçîâàòü 
ìåòîä äëÿ èäåíòèôèêàöèè ïàöèåí-
òîâ ñ Â×Ã, òðåáóþùåé íåìåäëåí-
íîé êîððåêöèè (Â×Ä > 20 ìì ðò. 
ñò. ïðè äèàìåòðå ÄÇÍ > 5 ìì ðò. 

ñò.), à íå äëÿ ðóòèííîãî èçìåðåíèÿ 
Â×Ä â îáùåêëèíè÷åñêîé ïðàêòèêå. 
ÌÐÒ-ñêàíèðîâàíèå îáû÷íî ÿâëÿåò-
ñÿ ðóòèííîé ïðàêòèêîé âî ìíîãèõ 
ñïåöèàëèçèðîâàííûõ ó÷ðåæäåíèÿõ 
ïðè ïîäîçðåíèè íà âîçìîæíîå òðàâ-
ìàòè÷åñêîå ïîâðåæäåíèå ãîëîâíîãî 
ìîçãà èëè èíñóëüò, îäíàêî â êîí-
òåêñòå èçìåðåíèÿ äèàìåòðà ÄÇÍ 
ÌÐÒ íå èìååò ïðåèìóùåñòâ ïåðåä 
óëüòðàçâóêîâûì èçìåðåíèåì ñ òî÷-
êè çðåíèÿ òî÷íîñòè. Ïîðòàòèâíûå 
ñèñòåìû ÌÐÒ, íåäàâíî ââåäåííûå 
â êëèíè÷åñêóþ ïðàêòèêó, èñïîëü-
çóþòñÿ òîëüêî äëÿ êîíòðîëÿ ïðà-
âèëüíîñòè êîñòíîé ðåïîçèöèè ïðè 
ìíîæåñòâåííûõ ïåðåëîìàõ, è ïîêà 
íåÿñíî, ìîãóò ëè îíè èñïîëüçîâàòü-
ñÿ äëÿ èçìåðåíèÿ äèàìåòðà ÄÇÍ 
[38].

Èçìåðåíèå äèàìåòðà äèñêà çðè-
òåëüíîãî íåðâà ïðè ïîìîùè ïðè-
êðîâàòíîãî óëüòðàçâóêîâîãî äàò-
÷èêà ïîçâîëÿåò äîâîëüíî òî÷íî 
ñóäèòü î íàëè÷èè ó ïàöèåíòà 
âíóòðè÷åðåïíîé ãèïåðòåíçèè [42]. 
Ñîãëàñíî äàííûì V. Rajajee et 
al. (2011), óëüòðàñîíîãðàôèÿ çðè-
òåëüíîãî íåðâà (ONUS) ÿâëÿåòñÿ 
íåèíâàçèâíûì ìåòîäîì êîíòðîëÿ 
Â×Ã è ìîæåò âûÿâèòü ïîâûøåíèå 
Â×Ä áîëåå 20 ìì ðò. ñò. [43]. Ïî 
äàííûì J. Dubourg et al. (2011), 
óëüòðàñîíîãðàôèÿ äèñêà çðèòåëü-
íîãî íåðâà ïîçâîëÿåò ñ âûñîêîé 
òî÷íîñòüþ (÷óâñòâèòåëüíîñòü ìå-
òîäà – 0,9, ñïåöèôè÷íîñòü – 0,85) 
äèàãíîñòèðîâàòü Â×Ã è ìîæåò ïî-
ìî÷ü ïðèíÿòü ðåøåíèå î ïåðåâîäå 
ïàöèåíòà â ñïåöèàëèçèðîâàííóþ 
êëèíèêó ëèáî î íåîáõîäèìîñòè 
íà÷àëà ïðîâåäåíèÿ èíâàçèâíîãî 
ìîíèòîðèíãà, äàæå â îòñóòñòâèè 
óõóäøåíèÿ íåâðîëîãè÷åñêîãî ñòà-
òóñà [9]. Äèàìåòð ÄÇÍ ïîêàçûâàåò 
õîðîøèé óðîâåíü äèàãíîñòè÷åñêîé 
òî÷íîñòè äëÿ òîãî, ÷òîáû äèàãíî-
ñòèðîâàòü âíóòðè÷åðåïíóþ ãèïåð-
òîíèþ. Â èññëåäîâàíèè T. Soldatos 
et al. (2008), ñðàâíèâàÿ äàííûå, 
ïîëó÷åííûå ìåòîäîì îôòàëüìî-
ñêîïèè ñ íåèíâàçèâíûì êîíòðîëåì 
Â×Ä ïîñðåäñòâîì ÒÊÄÃ, à òàêæå 
öèôðàìè äàâëåíèÿ, èçìåðåííûìè 
ïðÿìûì ìåòîäîì ïðè óñòàíîâêå 
äðåíàæà â ïîëîñòü áîêîâîãî æå-
ëóäî÷êà, îáíàðóæèëè âûñîêóþ 
ñòåïåíü êîððåëÿöèè [49]. Â òî æå 
âðåìÿ ðàáîòà T. Kirk et al. (2011) 
íå âûÿâèëà âçàèìîñâÿçè ìåæäó 
âíóòðèãëàçíûì äàâëåíèåì è Â×Ä, 
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èçìåðåííûì ñ ïîìîùüþ ëþìáàëü-
íîé ïóíêöèè [27].

Ragauskas A. et al. (2012) ïðî-
äåìîíñòðèðîâàëè, ÷òî â ñëó÷àå 
îêàçàíèÿ âíåøíåãî âîçäåéñòâèÿ íà 
îðáèòó, óðîâåíü äàâëåíèÿ â èïñè-
ëàòåðàëüíîì ñåãìåíòå îôòàëüìè÷å-
ñêîé àðòåðèè (ÎÀ) ñîîòâåòñòâóåò 
óðîâíþ Â×Ä [40]. Íåèíâàçèâíî, ñ 
ïîìîùüþ ÒÊÄÃ, îöåíèâàëàñü ñêî-
ðîñòü êðîâîòîêà â äâóõ ñåãìåíòàõ 
ÎÀ ó 62 ïàöèåíòîâ ñ íåâðîëîãè÷å-
ñêîé ïàòîëîãèåé. Ïðè ýòîì èíòðà-
êðàíèàëüíûé ñåãìåíò áûë ïîäâåð-
æåí âëèÿíèþ Â×Ä, â ýêñòðàêðàíè-
àëüíîì ñåãìåíòå äàâëåíèå îêàçûâà-
ëîñü èçâíå (Pe), ïóòåì âîçäåéñòâèÿ 
íà îðáèòó. Âûÿâëåíî, ÷òî ñêîðîñò-
íûå ïîêàçàòåëè êðîâîòîêà â îáîèõ 
ñåãìåíòàõ ÎÀ âûðàâíèâàëèñü â òîì 
ñëó÷àå, êîãäà Pe ðàâíÿëîñü Â×Ä. 
Ìîíèòîðèíã Â×Ä ó âñåõ ïàöèåíòîâ 
ïðîâîäèëñÿ èíâàçèâíûì è íåèíâà-
çèâíûì ñïîñîáîì; çíà÷èìûõ îòëè-
÷èé ïðè ýòîì íå íàáëþäàëîñü [40].

Îôòàëüìîäèíàìîìåòðèÿ (ÎÄÌ). 
Îôòàëüìîäèíàìîìåòðèÿ, èëè èç-
ìåðåíèå äàâëåíèÿ âåíîçíîãî îòòîêà 
îò ñåò÷àòêè (venous outflow pres-
sure (VOP)), âûïîëíÿåòñÿ ïóòåì 
îêàçàíèÿ âíåøíåãî äàâëåíèÿ íà 
ñêëåðó è îäíîâðåìåííîãî íàáëþ-
äåíèÿ çà ñîñóäàìè ñåò÷àòêè ÷åðåç 
îôòàëüìîñêîï. Îêàçûâàåìîå äàâ-
ëåíèå óâåëè÷èâàþò äî òåõ ïîð, ïî-
êà ÖÂÑ íå íà÷èíàåò ïóëüñèðîâàòü, 
÷òî ïðîèñõîäèò, êîãäà çíà÷åíèÿ 
âíåøíåãî äàâëåíèÿ ïðèáëèæàþò-
ñÿ ê çíà÷åíèÿì VOP. Îðèãèíàëü-
íàÿ ìåòîäèêà îïèñàíà â 1925 ã. 
M. Baurmann è øèðîêî ðàñïðî-
ñòðàíåíà [2]. Ïðè ýòîì èìååòñÿ 
ðÿä ìîäèôèêàöèé, êîìáèíèðóþ-
ùèõ êëàññè÷åñêóþ ÎÄÌ ñ îòðà-
æåííîé îêñèìåòðèåé ñåò÷àòêè èëè 
óëüòðàçâóêîâîé ðåãèñòðàöèåé êðî-
âîòîêà â öåíòðàëüíîé àðòåðèè ñåò-
÷àòêè [7, 39]. Ñóùåñòâóåò òàêæå 
àâòîìàòèçèðîâàííûé ìåòîä îöåíêè, 
êîãäà, ñ èñïîëüçîâàíèåì êàìåðû è 
ñïåöèàëüíîãî ïðîãðàììíîãî îáå-
ñïå÷åíèÿ, ðåãèñòðèðóåòñÿ âåíîçíîå 
íàïîëíåíèå ïðè ïîñëåäîâàòåëüíîì 
èçîáðàæåíèè ãëàçíîãî äíà [13]. 
Êëèíè÷åñêè ýêñïåðèìåíòû âûÿâè-
ëè âûðàæåííóþ ëèíåéíóþ çàâèñè-
ìîñòü è íåçíà÷èòåëüíûå ðàçëè÷èÿ 
(2-3 ìì ðò. ñò.) ìåæäó VOP è Â×Ä. 
Àâòîðû ñðàâíèâàëè óðîâåíü äàâ-
ëåíèÿ â ÖÂÑ ñî çíà÷åíèÿìè Â×Ä, 
çàðåãèñòðèðîâàííûìè ïðè ïîìîùè 

èíâàçèâíûõ ìåòîäèê. Â ðåçóëüòàòå 
â 84,2 % ñëó÷àåâ ïîâûøåíèå äàâëå-
íèÿ â ÖÂÑ ñîîòâåòñòâîâàëî ïîâû-
øåíèþ äàâëåíèÿ â ïîëîñòè ÷åðåïà, 
à â 92,8 % ñëó÷àåâ íîðìàëüíîå çíà-
÷åíèå Â×Ä ñîîòâåòñòâîâàëî íîð-
ìàëüíîìó äàâëåíèþ â ÖÂÑ [12].

Îáîðóäîâàíèå äëÿ ÎÄÌ ëåãêîå è 
ïîðòàòèâíîå. Íî ìåòîä íå ïîäõîäèò 
äëÿ íåïðåðûâíîãî êîíòðîëÿ Â×Ä è 
òðåáóåò ÷àñòûõ ïîâòîðíûõ èçìåðå-
íèé, íàëè÷èÿ îáó÷åííîãî ñïåöèàëè-
ñòà è ÿâëÿåòñÿ îïåðàòîð-çàâèñèìîé 
ìåòîäèêîé. Ìåòîä íå ìîæåò ïðèìå-
íÿòüñÿ ó áîëüíûõ ñ ïîâðåæäåíèåì 
ãëàç è ãëàçíèöû èëè ïðè èçîëèðî-
âàííîé ïàòîëîãèè çðèòåëüíîãî íå-
ðâà, êîãäà îòåê ÄÇÍ íå ÿâëÿåòñÿ 
ïîêàçàòåëåì Â×Ã. Íàêîíåö, ïðè-
ìåíåíèå âíåøíåãî äàâëåíèÿ ìîæåò 
ñëóæèòü òðèããåðîì äëÿ îêóëî-êàð-
äèàëüíîãî ðåôëåêñà, ÷òî îïàñíî 
äëÿ ïàöèåíòîâ ñ Â×Ã, ïîñêîëüêó 
ìîæåò ñïîñîáñòâîâàòü ïðîãðåññèðî-
âàíèþ öåðåáðàëüíîé èøåìèè.

Îòîàêóñòè÷åñêèå ìåòîäû. Ïðî-
âåäåííûå ãèñòîëîãè÷åñêèå èññëåäî-
âàíèÿ âíóòðåííåãî óõà ïðè ïîâû-
øåííîì Â×Ä âûÿâèëè ñîñóäèñòûå 
íàðóøåíèÿ: ãèïåðåìèþ, ìåñòíûå 
çàñòîéíûå ÿâëåíèÿ, êëåòî÷íóþ 
èíôèëüòðàöèþ, äåãåíåðàòèâíûå 
è äèñòðîôè÷åñêèå ÿâëåíèÿ êëåòîê 
Êîðòèåâà îðãàíà. Ðàçâèòèå çàñòîé-
íûõ ñòðóêòóðíûõ èçìåíåíèé âíó-
òðåííåãî óõà îáóñëîâëåíî òåì, ÷òî 
ñóùåñòâóåò íåïîñðåäñòâåííîå ñîîá-
ùåíèå ìåæäó ñóáàðàõíîèäàëüíûì 
ïðîñòðàíñòâîì è ïåðèëèìôîé óëèò-
êîâîãî âîäîïðîâîäà è áàðàáàííîé 
ëåñòíèöåé.

Â íà÷àëå ðàçâèòèÿ Â×Ã íàðó-
øåíèå ñëóõîâîé ôóíêöèè, îáó-
ñëîâëåííîå îòåêîì âíóòðåííåãî 
óõà (óêîðî÷åíèåì êîñòíîé ïðîâî-
äèìîñòè, ëàòåðàëèçàöèåé çâóêà â 
ñòîðîíó ïëîõî ñëûøàùåãî óõà è 
ëó÷øèì âîñïðèÿòèåì âûñîêèõ òî-
íîâ, ÷åì íèçêèõ), õàðàêòåðèçóåò-
ñÿ îáðàòèìîñòüþ, çàòåì, ïðè ðàç-
âèòèè äåãåíåðàòèâíûõ èçìåíåíèé 
â ðåöèïðîêíîì àïïàðàòå óëèòêè, 

– ïîñòîÿíñòâîì è íàðàñòàíèåì. Âå-
ñòèáóëÿðíûå ðàññòðîéñòâà ãëàâíûì 
îáðàçîì ïðîÿâëÿþòñÿ â íèñòàãìå è 
â ðàçëè÷íûõ èçìåíåíèÿõ ýêñïåðè-
ìåíòàëüíûõ ïðîá (ãèïîðåôëåêñèåé, 
ïîñòâðàùàòåëüíîé ãèïåððåôëåêñè-
åé); îíè çàâèñÿò îò äàâíîñòè ïðî-
öåññà, âûçâàâøåãî îòåê. Èíîãäà íà-
áëþäàåòñÿ îñëàáëåíèå è âûïàäåíèå 

áûñòðîé ôàçû îïòîêèíåòè÷åñêîãî 
íèñòàãìà. Ãîëîâîêðóæåíèå è íàðó-
øåíèå ñòàòîêèíåòèêè ïðîÿâëÿþòñÿ 
íåçíà÷èòåëüíî. Ïðè îñòðîì ðàçâè-
òèè Â×Ã íàáëþäàåòñÿ êàëîðè÷åñêèé 
òîíè÷åñêèé íèñòàãì ñ óäëèíåíèåì 
ìåäëåííîé ôàçû. Îí ÷àñòî íàáëþ-
äàåòñÿ ïðè ëîêàëèçàöèè ïðîöåññà â 
çàäíåé ÷åðåïíîé ÿìêå. Ýòè ÿâëåíèÿ 
ìîãóò íàáëþäàòüñÿ ðàíüøå, ÷åì 
îáíàðóæèâàþòñÿ îôòàëüìîëîãè-
÷åñêèå è ðåíòãåíîëîãè÷åñêèå ïðè-
çíàêè ãèïåðòåíçèîííîãî ñîñòîÿíèÿ. 
Îäíàêî èíîãäà òîíè÷íûé õàðàêòåð 
íèñòàãìà ìîæåò íàáëþäàòüñÿ è ïðè 
ïîíèæåííîì Â×Ä. Òîíè÷íîñòü íè-
ñòàãìà, êàê ïðàâèëî, îáóñëîâëåíà 
íå ñòîëüêî ïàòîëîãè÷åñêèì ñîñòî-
ÿíèåì íèæíåñòâîëîâûõ, ñêîëüêî 
ìåçýíöåôàëüíûõ ìåõàíèçìîâ. Ïðè 
ãèïåðòåíçèîííîì ñèíäðîìå ìîæåò 
íàáëþäàòüñÿ íèñòàãì ïîëîæåíèÿ 
êðóïíîðàçìàøèñòîãî è òîíè÷åñêîãî 
õàðàêòåðà (ãîðèçîíòàëüíûé, ðåæå 
âåðòèêàëüíûé). Îí âîçíèêàåò ïðè 
ìíîãèõ ïîëîæåíèÿõ ãîëîâû. Èíî-
ãäà ìîæåò íàáëþäàòüñÿ îòêëîíåíèå 
âûòÿíóòîé ðóêè íà ñòîðîíå ïàòîëî-
ãè÷åñêîãî ïðîöåññà. Òàêèì îáðàçîì, 
ñóùåñòâóåò ïàòîãåíåòè÷åñêàÿ ñâÿçü 
ìåæäó Â×Ã è íàðóøåíèÿìè âåñòè-
áóëÿðíîãî àïïàðàòà.

Ôóíêöèîíàëüíîå ñîñòîÿíèå ñòâî-
ëîâûõ ñòðóêòóð ìîçãà ïðè åãî äèñ-
ëîêàöèè ìîæíî îöåíèâàòü ïóòåì 
ðåãèñòðàöèè âûçâàííîãî ñëóõîâî-
ãî ñòâîëîâîãî ïîòåíöèàëà (ÂÑÑÏ). 
Äèíàìè÷åñêîå èññëåäîâàíèå ýòîãî 
ïîòåíöèàëà ïîçâîëÿåò ñóäèòü îá 
ýôôåêòèâíîñòè ïðîâîäèìîãî ëå-
÷åíèÿ è òå÷åíèè äèñëîêàöèîííîãî 
ñèíäðîìà. Îòäåëüíûå êîìïîíåíòû 
ÂÑÑÏ ñîîòâåòñòâóþò ïóòè ïðîõîæ-
äåíèÿ ñëóõîâîãî èìïóëüñà. 1-ÿ êîì-
ïîíåíòà îòðàæàåò ôóíêöèîíàëüíîå 
ñîñòîÿíèå äèñòàëüíîãî îòäåëà VIII 
íåðâà, 2-ÿ – êîõëåàðíîãî ÿäðà, 3-ÿ 

– âåðõíèõ îëèâ è òðàïåöèåâèäíîãî 
òåëà, 4-ÿ – ëàòåðàëüíîãî ëåìíèñêà, 
5-ÿ – íèæíèõ áóãðîâ ÷åòâåðîõîë-
ìèÿ. Ïðè äèñëîêàöèè èçìåíåíèÿ 
ÂÑÑÏ ïîêàçûâàþò íå òîëüêî ãëóáè-
íó, íî è ñòîðîíó ïîðàæåíèÿ ñòâîëà 
ìîçãà. Òàê, ïðè íà÷àëüíûõ ôîðìàõ 
âêëèíåíèÿ èçìåíåíèÿ ÂÑÑÏ ðåãè-
ñòðèðóþòñÿ íà ñòîðîíå âêëèíåíèÿ 
(íàïðèìåð, ãèïïîêàìïà). Ïðè íà-
ðàñòàíèè äèñëîêàöèè ñòâîëà, êîãäà 
îí íå òîëüêî ñäàâëèâàåòñÿ âèñî÷íîé 
äîëåé, íî è ïðèæèìàåòñÿ ê ïðîòè-
âîïîëîæíîìó êðàþ òåíòîðèàëüíîé 
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âûðåçêè, ïîðàæåíèÿ íà ÂÑÑÏ ñòà-
íîâÿòñÿ äâóñòîðîííèìè.

Òåñò íà ñìåùåíèå áàðàáàííîé 
ïåðåïîíêè (tympanic membrane 
displace –  TMD) ïðåäëîæåí 
R.J. Marchbanks (1989), è â îñíîâó 
åãî áûë ïîëîæåí àêóñòè÷åñêèé ðåô-
ëåêñ – ðåôëåêòîðíîå ñîêðàùåíèå 
ìûøö stapedius è tensor tympani â 
îòâåò íà çâóêîâîå âîçäåéñòâèå [32]. 
Â íîðìå âèáðàöèè áàðàáàííîé ïå-
ðåïîíêè (eardrum), âûÿâëÿåìûå 
àêóñòè÷åñêîé ñòèìóëÿöèåé, ïåðå-
äàþòñÿ ÷åðåç öåïü ñëóõîâûõ êî-
ñòî÷åê (malleus, uncus, and stapes) 
â ñðåäíåì óõå ê îâàëüíîìó îêíó 
óëèòêè. Êîëåáàíèÿ íîæêè íàêî-
âàëüíè ïåðåäàþòñÿ ïåðèëèìôå, ÷òî, 
â ñâîþ î÷åðåäü, âûçûâàåò êîëåáà-
íèÿ ýíäîëèìôû, îñíîâíîé ìåìáðà-
íû è âíóòðåííèõ âîëîñêîâûõ êëå-
òîê Êîðòèåâîãî îðãàíà. Ôóíêöèÿ 
ïåðåäà÷è âèáðàöèé â ýòîì ñëîæíîì 
ìåõàíèçìå ïðè ôèçèîëîãè÷åñêèõ 
óñëîâèÿõ îñóùåñòâëÿåòñÿ äâóìÿ íå-
áîëüøèìè ìûøöàìè ñðåäíåãî óõà: 
ïîäíèìàþùåé áàðàáàííóþ ïåðå-
ïîíêó (tensor tympani) è stapedius 
(ñòðåìåííîé). Tensor tympani ÿâ-
ëÿåòñÿ ïðîäîëæåíèåì õðÿùåâîé 
÷àñòè åâñòàõèåâîé òðóáû, è åå ñî-
êðàùåíèå, âîçäåéñòâóÿ íà ðóêîÿòêó 
ìîëîòî÷êà, íàïðÿãàåò áàðàáàííóþ 
ïåðåïîíêó. Stapedius, ôîðìèðóþ-
ùàÿñÿ èç çàäíåé ñòåíêè áàðàáàííîé 
ïîëîñòè, ïðåäîòâðàùàåò ëèøíèå 
äâèæåíèÿ ñòðåìåíè, îòäåëÿÿ åãî 
îò îâàëüíîãî îêíà. Äåéñòâèå ýòèõ 
ìûøö óðàâíîâåøèâàåò êîëåáàíèÿ 
ñëóõîâûõ êîñòî÷åê è óìåíüøàåò 
àìïëèòóäó ïåðåäàííûõ çâóêîâ äî 
20 dB. Ìûøöû ñîêðàùàþòñÿ â îò-
âåò íà ñëóõîâîé ðàçäðàæèòåëü, ÷òî 
ñîïðîâîæäàåòñÿ íåçíà÷èòåëüíûì, 
íî èçìåðèìûì ñìåùåíèåì áàðàáàí-
íîé ïåðåïîíêè îò ïåðâîíà÷àëüíîãî 
ïîëîæåíèÿ. Òàê êàê ÖÑÆ è ïåðè-
ëèìôà ñîîáùàþòñÿ ÷åðåç êîõëåàð-
íîå îêíî, â ñëó÷àå ïîâûøåíèÿ Â×Ä 
èçìåíèòñÿ ïîëîæåíèå íîæêè ñòðå-
ìåíè, ÷òî, â ñâîþ î÷åðåäü, îòðàçèò-
ñÿ íà âåëè÷èíå ñìåùåíèÿ áàðàáàí-
íîé ïåðåïîíêè â îòâåò íà çâóêîâîé 
ðàçäðàæèòåëü [51].

Ñìåùåíèå ìîæíî èçìåðèòü òèì-
ïàíîìåòðîì, èñïîëüçóåìûì äëÿ èì-
ïåäàíñíîé àóäèîìåòðèè, êîòîðûé 
ïîðòàòèâåí, óäîáåí è îòíîñèòåëüíî 
íåäîðîã. Ñóùåñòâóþò ñîâðåìåííûå 
êîìïüþòåðèçèðîâàííûå òèìïàíîìå-
òðû ñ ïîëíîñòüþ àâòîìàòèçèðîâàí-

íîé ïðîöåäóðîé èçìåðåíèÿ. Âíó-
òðåííåå ñìåùåíèå (îòðèöàòåëüíîå 
ïèêîâîå äàâëåíèå íà àóäèîãðàììå) 
ñëóæèò èíäèêàòîðîì ïîâûøåííîãî 
Â×Ä [53]. Âåëè÷èíà TMD, îäíàêî, 
çàâèñèò íå òîëüêî îò íà÷àëüíîãî 
ïîëîæåíèÿ ñòðåìåíè, íî è îò ìíî-
ãèõ äðóãèõ ôàêòîðîâ, êîòîðûå çà-
òðàãèâàþò àêóñòè÷åñêèé èìïåäàíñ 
(öåëîñòíîñòü áàðàáàííîé ïåðåïîí-
êè, ñîñòîÿíèå êîñòî÷åê, ïðîõîäè-
ìîñòü Åâñòàõèåâîé òðóáû, âîçìîæ-
íîãî íàëè÷èÿ æèäêîñòè èëè äðóãèõ 
ïàòîëîãè÷åñêèõ ìàññ â ïîëîñòè 
ñðåäíåãî óõà) è ñèëó àêóñòè÷åñêî-
ãî ðåôëåêñà (ôèçèîëîãè÷åñêàÿ âà-
ðèàáåëüíîñòü ïîðîãîâîãî çíà÷åíèÿ, 
ôóíêöèîíàëüíàÿ öåëîñòíîñòü óëèò-
êîâûõ è ëèöåâûõ íåðâîâ, âîçìîæ-
íàÿ ñåíñîðíàÿ òóãîóõîñòü). Êðîìå 
òîãî, ïðåäïîëîæåíèå, ÷òî äàâëåíèå 
ïåðèëèìôû ðàâíî âíóòðè÷åðåïíî-
ìó íåâåðíî, åñëè íàðóøåíà ñòðóê-
òóðà óëèòêîâîãî ïðîòîêà, ÷òî ÷àñòî 
èìååò ìåñòî â ïîæèëîì âîçðàñ-
òå [36]. Òî÷íîñòü îöåíêè Â×Ä íà 
îñíîâàíèè TMD íàõîäèòñÿ â äèà-
ïàçîíå ±15 ìì ðò. ñò., ÷òî íåäîñòà-
òî÷íî äëÿ íàäåæíîé êîëè÷åñòâåí-
íîé îöåíêè Â×Ä â êëèíè÷åñêîé 
ïðàêòèêå [53]. Îäíàêî ïðè ïðîâå-
äåíèè êà÷åñòâåííîé îöåíêè Â×Ä, 
âêëþ÷àþùåé òîëüêî òðè îñíîâíûõ 
êàòåãîðèè (ïîâûøåííîå, íîðìàëü-
íîå è íèçêîå Â×Ä), ìåòîä TMD 
ïîêàçàë âåñüìà õîðîøóþ ÷óâñòâè-
òåëüíîñòü è ñïåöèôè÷íîñòü ó äåòåé 
ñ äèçðåçîðáòèâíîé ãèäðîöåôàëèåé 
[45]. Òåñò íà ñìåùåíèå áàðàáàííîé 
ïåðåïîíêè ìîæåò èñïîëüçîâàòüñÿ 
äëÿ ïîñëåäîâàòåëüíûõ ñåðèéíûõ 
ðåãèñòðàöèé Â×Ä [48, 49].

Áîëüøîé èíòåðåñ ïðåäñòàâëÿåò 
ìåòîä, çàïàòåíòîâàííûé A. Ragaus-
kas (2006), ãäå âìåñòî îöåíêè àêó-
ñòè÷åñêîãî ðåôëåêñà àâòîð ïðåä-
ëàãàåò èñïîëüçîâàòü ïðÿìîå âîç-
äåéñòâèå íà áàðàáàííóþ ïåðåïîíêó 
[41]. Èçìåðåíèå ïîëîæåíèÿ áàðà-
áàííîé ïåðåïîíêè ïðîâîäèòñÿ íà 
íóëåâîì çíà÷åíèè Â×Ä (îñíîâíàÿ 
ïîçèöèÿ). Âûðàâíèâàíèå Â×Ä ñ 
àòìîñôåðíûì äàâëåíèåì ïðè ýòîì 
ìîæåò áûòü äîñòèãíóòî íåèíâàçèâ-
íî ïóòåì íàêëîíà ãîëîâû áîëüíîãî 
ëèáî ïðè ïðîâåäåíèè íåéðîõèðóð-
ãè÷åñêîãî âìåøàòåëüñòâà. Ïîçäíåå 
Â×Ä ìîæíî èçìåðèòü, ïðèìåíèâ 
âíåøíåå äàâëåíèå íà áàðàáàííóþ 
ïåðåïîíêó, îäíîâðåìåííî îêàçûâàÿ 
òî æå ñàìîå äàâëåíèå íà îâàëüíîå 

îêíî è âíóòðåííåå óõî (íàïðèìåð, 
÷åðåç Åâñòàõèåâó òðóáó), äî òåõ 
ïîð, ïîêà áàðàáàííàÿ ïåðåïîíêà 
íå ïðèìåò îñíîâíóþ ïîçèöèþ, ÷òî 
ïðîèçîéäåò, êîãäà âíåøíåå äàâëå-
íèå ñðàâíÿåòñÿ ñ âíóòðè÷åðåïíûì. 
Ê ñîæàëåíèþ, íå ñóùåñòâóåò óáåäè-
òåëüíîé äîêàçàòåëüíîé áàçû, êîòî-
ðàÿ ïîäòâåðæäàëà áû âîçìîæíîñòü 
èñïîëüçîâàíèÿ äàííîãî ìåòîäà â 
êëèíè÷åñêîé ïðàêòèêå.

Shimbles S. et al. (2005) ïðîòå-
ñòèðîâàëè ìåòîä íà 148 áîëüíûõ ñ 
èíòðàêðàíèàëüíîé ïàòîëîãèåé (ãè-
äðîöåôàëèÿ ñ íà÷àëüíûìè ïðèçíà-
êàìè Â×Ã) è ñðàâíèëè ïîëó÷åííûå 
äàííûå ñ ðåçóëüòàòàìè îáñëåäîâà-
íèÿ 77 çäîðîâûõ ëþäåé èç ãðóïïû 
êîíòðîëÿ [48]. Ìåòîäèêà îêàçàëàñü 
óñïåøíîé ó 70 % çäîðîâûõ îáñëå-
äóåìûõ è ëèøü ó 40 % áîëüíûõ ñ 
èñõîäíî ïîâûøåííûì Â×Ä. Òàêæå 
áûëî îòìå÷åíî, ÷òî ñâîéñòâà ïåðè-
ëèìôû ìåíÿþòñÿ ñ âîçðàñòîì, è 
ñìåùåíèå áàðàáàííîé ïåðåïîíêè 
íå ïîçâîëÿåò äîñòîâåðíî ñóäèòü îá 
óðîâíå Â×Ä ó ëèö ñòàðøå 40 ëåò.

Â ñëó÷àÿõ, êîãäà ïðîâîäèëîñü 
ñðàâíåíèå èíâàçèâíî èçìåðåííî-
ãî Â×Ä ñ Â×Ä, ðàññ÷èòàííûì íà 
îñíîâàíèè ñìåùåíèÿ áàðàáàííîé 
ïåðåïîíêè, âûÿâëÿëàñü âûñîêàÿ 
ñòåïåíü êîððåëÿöèè äâóõ ïîëó-
÷åííûõ âåëè÷èí. Îäíàêî âûñîêàÿ 
âàðèàáåëüíîñòü çíà÷åíèé ïðè ïðî-
âåäåíèè âíóòðèãðóïïîâîãî ðåãðåñ-
ñèîííîãî àíàëèçà íå ïîçâîëÿåò èñ-
ïîëüçîâàòü äàííûé ìåòîä â øèðî-
êîé êëèíè÷åñêîé ïðàêòèêå [48].

Îòîàêóñòè÷åñêàÿ ýìèññèÿ (OAÝ) 
ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé çâóê, ïðîèçâå-
äåííûé íåáîëüøèìè êîëåáàíèÿìè 
ýíäî- è ïåðèëèìôû, âûçâàííûé 
ñîêðàùåíèåì âíåøíèõ âîëîñêîâûõ 
êëåòîê âíóòðåííåãî óõà â îòâåò íà 
ãðîìêîå âíåøíåå çâóêîâîå âîçäåé-
ñòâèå. Çâóêîâàÿ âîëíà ïåðåäàåòñÿ 
íà ñòðåìÿ, äàëåå – ÷åðåç êîñòî÷êè 

– ê òèìïàíè÷åñêîé ìåìáðàíå, ãäå 
îíà îáíàðóæèâàåòñÿ âûñîêî÷óâ-
ñòâèòåëüíûì ìèêðîôîíîì, âñòàâ-
ëåííûì â íàðóæíûé ñëóõîâîé ïðî-
õîä. TMD íå îáåñïå÷èâàåò òî÷íîé 
îöåíêè Â×Ä, ïîòîìó ÷òî àêóñòè-
÷åñêèé èìïåäàíñ è åãî èçìåíåíèÿ 
âî âðåìÿ àêóñòè÷åñêîãî ðåôëåêñà 
îïðåäåëÿþòñÿ â îñíîâíîì ñòðóê-
òóðíûìè è ôóíêöèîíàëüíûìè õà-
ðàêòåðèñòèêàìè ñðåäíåãî óõà è 
òîëüêî íåçíà÷èòåëüíî – èçìåíåíè-
ÿìè Â×Ä. Èçìåðåíèå àêóñòè÷åñêèõ 
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ÿâëåíèé, ïðîèñõîäÿùèõ â ñðåäíåì 
óõå, òåîðåòè÷åñêè ïðåäîñòàâëÿëî 
áû áîëåå òî÷íóþ îöåíêó äàâëåíèÿ 
ïåðè- è ýíäîëèìôû è, ñîîòâåò-
ñòâåííî, Â×Ä.

ÎÀÝ èñïîëüçóåòñÿ â êëèíè÷åñêîé 
ïðàêòèêå äëÿ ïðîâåðêè íàðóøåíèÿ 
ñëóõà ó ìëàäåíöåâ è äåòåé. Îáîðó-
äîâàíèå ïîðòàòèâíî è îòíîñèòåëüíî 
óäîáíî â ïðèìåíåíèè. Äëÿ ñíèæå-
íèÿ ôîíîâûõ ïîìåõ è îáëåã÷åíèÿ 
ýêñòðàêöèè ôîðì âîëí ÎÀÝ èñ-
ïîëüçóåòñÿ äâå îñíîâíûå ñèñòåìû 
ïðîèçâîäíûõ, îöåíèâàþùèå ñèã-
íàë, âûçâàâøèé îòîàêóñòè÷åñêóþ 
ýìèññèþ (TEOAE), è ñèãíàë îò-
ðàæåíèÿ îòîàêóñòè÷åñêîé ýìèñ-
ñèè (DPOAE). Ñèñòåìà TEOAE 
îõâàòûâàåò øèðîêèé äèàïàçîí àó-
äèî-ñèãíàëîâ è àíàëèçèðóåò îòðà-
æåííûé çâóê, êîòîðûé âîçíèêàåò 
ñïóñòÿ  4-20 ìñ. Ñèãíàë øóìîâûõ 
ïîìåõ (SNR) íèâåëèðóåòñÿ ñèñòå-
ìîé ïðè ïîìîùè óñðåäíåíèÿ áîëü-
øîãî êîëè÷åñòâà (ïðèìåðíî 1000) 
îòðàæåííûõ ñèíõðîíèçèðîâàííûõ 
ñòèìóëîâ, êîòîðûå íàïîìèíàþò 
ñëó÷àéíî âûçâàííûå ÝÝÃ-ïîòåíöè-
àëû. Ñèñòåìà DPOAE, íàïðîòèâ, 
ñàìîñòîÿòåëüíî âîñïðîèçâîäèò äâà 
ïåðâè÷íûõ òîíà f1 è f2 (f1 < f2) è 
àíàëèçèðóåò îòðàæåííûé çâóê â 
÷àñòîòíîì äèàïàçîíå äàííûõ ïåð-
âè÷íûõ òîíîâ, îñíîâíûì èç êîòî-
ðûõ ÿâëÿåòñÿ «êóáè÷åñêîå ïðîèç-
âîäíîå èñêàæåíèÿ» fcdt = 2f1 – f2. 
Â íåäàâíåì àìåðèêàíñêîì ïàòåíòå, 
âûïóùåííîì S.C. Meyerson and 
colleagues (2003), ïðåäëàãàåòñÿ èñ-
ïîëüçîâàòü TEOAE è DPOAE äëÿ 
èçìåðåíèÿ Â×Ä [33]. TEOAE èñ-
ïîëüçóåòñÿ â íà÷àëå äëÿ îïðåäåëå-
íèÿ «îïòèìàëüíîé ÷àñòîòû îòâåòà» 
ÎÀÝ, ïîñëå ÷åãî ïàðà ÷èñòûõ òî-
íîâ ðàçâîðà÷èâàåòñÿ â ïàðàäèãìå 
DPOAE òàêèì îáðàçîì, ÷òîáû «êó-
áè÷åñêîå ïðîèçâîäíîå èñêàæåíèÿ» 
(2f1 – f2) ðàâíÿëîñü «îïòèìàëüíîé 
÷àñòîòå îòâåòà», ãäå îòíîøåíèå ÷à-
ñòîò f2/f1 ðàâíÿåòñÿ 5 : 4, à èíòåí-
ñèâíîñòü ÷àñòîò I2/I1 íàõîäèòñÿ â 
ñîîòíîøåíèè 6 : 5. Àâòîðû ïðåäëî-
æèëè òàêæå  èñïîëüçîâàòü ôîðìóëû, 
êîòîðûå ïîçâîëÿþò ñâÿçàòü Â×Ä ñ 
èíòåíñèâíîñòüþ èëè ïðîäîëæèòåëü-
íîñòüþ èçìåðåííîãî ÎÀÝ ñèãíàëà, 
è îïèñàëè, êàê ðàçíîîáðàçíûå ôè-
çèîëîãè÷åñêèå ñîñòîÿíèÿ âëèÿþò íà 
óðîâåíü Â×Ä. Íåáîëüøèå îñöèëëÿ-
öèè Â×Ä íàáëþäàþòñÿ âî âðåìÿ 
ñåðäå÷íîãî öèêëà, àêòà äûõàíèÿ 

èëè èçìåíåíèÿ ïîëîæåíèÿ, è îíè 
ìîãóò èñïîëüçîâàòüñÿ â êà÷åñòâå 
êîíòðîëÿ ïðîâîäèìûõ èçìåðåíèé. 
Íàïðèìåð, îòñóòñòâèå ìîäóëÿöèè 
èçìåðåííîé ôàçû ÎÀÝ âî âðåìÿ 
äûõàòåëüíîãî öèêëà ìîæåò óêàçû-
âàòü íà îêêëþçèþ óëèòêîâîãî êàíà-
ëà; â ýòîì ñëó÷àå ïðîâåäåíèå ÎÀÝ 
ñ öåëüþ êîíòðîëÿ Â×Ä áóäåò íåèí-
ôîðìàòèâíî. Ïðîâåäåíû íåìíîãî-
÷èñëåííûå ñîâðåìåííûå èññëåäî-
âàíèÿ î ïîëüçå ïðèìåíåíèÿ ÎÀÝ 
â îöåíêå óðîâíÿ Â×Ä. Òàê, «ïè-
ëîòíîå» èññëåäîâàíèå A.M. Frank 
and colleagues (2006), ãäå àíàëèçè-
ðîâàëèñü ðàçëè÷íûå ìåòîäû ÎÀÝ 
íà 12 çäîðîâûõ äîáðîâîëüöàõ è 
5 ïàöèåíòàõ ñ âåíòðèêóëÿðíûìè 
äðåíàæàìè, ñîîáùàåò, ÷òî ôèçèî-
ëîãè÷åñêîå óâåëè÷åíèå Â×Ä (íà-
ïðèìåð, ïðè èçìåíåíèè ïîëîæåíèÿ 
òåëà, ÷èõàíèè, êàøëå) êîððåëèðî-
âàëî ñ óìåíüøåíèåì èíòåíñèâíîñòè 
âûçâàííûõ ÎÀÝ-ïîòåíöèàëîâ (ñ 
-2,1 äî -7,9 SPL) [14]. Âñå ðåçóëü-
òàòû, îäíàêî, áûëè ïðåäñòàâëåíû 
â âèäå ñðåäíèõ ÷èñëîâûõ çíà÷åíèé, 
è ñòàòèñòè÷åñêè äîñòîâåðíûé àíà-
ëèç íå áûë ïðîâåäåí.

Èçìåíåíèå þãóëÿðíîãî êðîâî-
òîêà. Ìåòîä J.A. Allocca (1980) 
îñíîâàí íà âðåìåííîì ïåðåæàòèè 
ÿðåìíîé âåíû (ïðèáëèçèòåëüíî 
5 ñåêóíä) è íåèíâàçèâíîì èçìåðå-
íèè ñ ïîìîùüþ äàò÷èêà Hall èëè 
óëüòðàçâóêîâîãî òðàíñäüþñåðà 
óðîâíÿ èçìåíåíèÿ êðîâîòîêà âûøå 
ìåñòà îêêëþçèè [1]. Èññëåäîâàíèå 
ïðåäñòàâëåíî â âèäå ïàòåíòíîãî äî-
êóìåíòà: ýêñïåðèìåíò ïðîâåäåí íà 
êîøêàõ è äåìîíñòðèðóåò ëèíåéíóþ 
âçàèìîñâÿçü ìåæäó óðîâíåì Â×Ä è 
èçìåíåíèåì þãóëÿðíîãî êðîâîòîêà. 
Íåñìîòðÿ íà òåõíè÷åñêóþ ïðîñòîòó, 
êëèíè÷åñêîå ïðèìåíåíèå ìåòîäèêè 
îãðàíè÷åíî äâóìÿ ñåðüåçíûìè ïðî-
áëåìàìè: èçìåðåíèÿ íåëüçÿ ñ÷èòàòü 
äîñòîâåðíûìè, ïîñêîëüêó ïåðåæà-
òèå ÿðåìíûõ âåí ñàìî ïî ñåáå ïðî-
âîöèðóåò ïîâûøåíèå Â×Ä; äàæå 
êðàòêîâðåìåííîå íàðóøåíèå êðî-
âîîáðàùåíèÿ ìîçãà ìîæåò âûçâàòü 
îïàñíûå îñëîæíåíèÿ ó ïàöèåíòîâ ñ 
èñõîäíîé Â×Ã èëè íàðóøåííîé öå-
ðåáðàëüíîé ïåðôóçèåé.

Ïåðñïåêòèâû. Íåñìîòðÿ íà îò-
íîñèòåëüíî äîëãóþ èñòîðèþ è ñó-
ùåñòâîâàíèå ìíîæåñòâà èíòåðåñ-
íûõ ïîäõîäîâ äëÿ íåèíâàçèâíîãî 
èçìåðåíèÿ Â×Ä, ìíîæåñòâî ìåòî-
äèê âñå åùå íàõîäÿòñÿ â ôàçå ðàç-

ðàáîòêè. Ãëàâíàÿ ïðè÷èíà ñîñòîèò 
â òîì, ÷òî íè îäèí ìåòîä íåëüçÿ 
ñ÷åñòü äîñòàòî÷íî òî÷íûì è îäíî-
âðåìåííî óäîáíûì äëÿ ïðèìåíå-
íèÿ. Ïî äàííûì D. Popovic âèäíî, 
÷òî áîëüøèíñòâî ðàçðàáîòîê íå ñî-
îòâåòñòâóåò ñòàíäàðòàì AAMI, òàê 
êàê èìååò ñëèøêîì áîëüøîé äèà-
ïàçîí ïîãðåøíîñòåé ïðîâåäåííûõ 
èçìåðåíèé (òàáë.) [38]. Íåèíâà-
çèâíûå ìåòîäèêè çà÷àñòóþ êðàé-
íå ÷åòêî èäåíòèôèöèðóþò íèçêîå 
ëèáî ïðåäåëüíî âûñîêîå Â×Ä, íå 
äàâàÿ äîñòîâåðíûõ ðåçóëüòàòîâ èç-
ìåðåíèé ó áîëüíûõ ñ óðîâíåì Â×Ä 
15-30 ìì ðò. ñò.

Ïîãðåøíîñòè èçìåðåíèé â áîëü-
øèíñòâå ñëó÷àåâ ñâÿçàíû ñ ôèçèî-
ëîãè÷åñêèìè èëè àíàòîìè÷åñêèìè 
îñîáåííîñòÿìè îáúåêòîâ íàáëþäå-
íèÿ, à òàêæå ñ çàâèñèìîñòüþ èç-
ó÷àåìûõ ïàðàìåòðîâ íå òîëüêî îò 
óðîâíÿ Â×Ä, íî è îò äðóãèõ ôàêòî-
ðîâ, íàïðèìåð, àðòåðèàëüíîãî äàâ-
ëåíèÿ, ñîõðàííîñòè àóòîðåãóëÿöèè 
ìîçãîâîãî êðîâîòîêà (äëÿ ÒÊÄÃ, 
ìíîãîìåðíûõ óëüòðàçâóêîâûõ èñ-
ñëåäîâàíèé), ôóíêöèîíàëüíûõ 
îñîáåííîñòåé îòäåëüíûõ ñòðóêòóð 
ìîçãà (ÝÝÃ, TMD), ïðèñóòñòâèÿ 
äîïîëíèòåëüíîãî îáúåìà â ïîëîñòè 
÷åðåïà (óëüòðàçâóê «time of the 
flight», ãëàçíûå ìåòîäû), öåëîñòíî-
ñòè ñòðóêòóð âíóòðåííåãî óõà è ò.ä. 
[29, 30, 35, 52].

Ñïåêòðîñêîïèÿ â áëèæíåé èí-
ôðàêðàñíîé îáëàñòè (NIRS) 
ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé íåèíâàçèâíûé 
ìåòîä èçìåðåíèÿ Â×Ä, îñíîâàí-
íûé íà äåòåêöèè èçìåíåíèé îêñè-
ãåíàöèè òêàíè ìîçãà, îáúåìíûõ è 
ñêîðîñòíûõ ïîêàçàòåëåé ìîçãîâîãî 
êðîâîòîêà, à òàêæå íà èçìåíåíèè 
êîíöåíòðàöèè îêñè- è äåçîêñèãå-
ìîãëîáèíà. Ìîíèòîðèíã öåðåáðî-
âàñêóëÿðíîé ðåàêòèâíîñòè (PRx) 
ÿâëÿåòñÿ äèàãíîñòè÷åñêèì è ïðî-
ãíîñòè÷åñêèì êðèòåðèåì ó ïàöèåí-
òîâ ñ òÿæåëîé ×ÌÒ, íî äëÿ àäåê-
âàòíîé îöåíêè íåîáõîäèì èíâàçèâ-
íûé ìîíèòîðèíã Â×Ä. Zweifel C.
I. è ñîàâòîðû (2010) íà îñíîâàíèè 
äàííûõ NIRS ðàçðàáîòàëè ìåòîäè-
êó ðàñ÷åòà èíäåêñà öåðåáðîâàñêó-
ëÿðíîé ðåàêòèâíîñòè (THx) â çà-
âèñèìîñòè îò ñîäåðæàíèÿ ãåìîãëî-
áèíà â öèðêóëèðóþùåé êðîâè [59]. 
Â ðàáîòå R.A. Weerakkody et al. 
(2012) èññëåäîâàíèå ïðîâîäèëèñü 
íà ïàöèåíòàõ ñ èäèîïàòè÷åñêîé 
Â×Ã è ×ÌÒ ñ ïîìîùüþ àïïàðà-
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Таблица
Сравнение методов неинвазивного мониторинга ВЧД [38]

Table
Comparison of methods for non-invasive ICP monitoring [38]

Метод
Method

Точность
Accuracy

Стоимость
Costs

Возможность 
непрерывного 
мониторинга
Continuous 
monitoring 
possibility

Другие достоинства/недостатки
Other advantages/disadvantages(95 % ДИ)

(95 % CI)

Ультразвуковое сканирование  
«time-of-flight»

Time-of-flight ultrasound scanning
± 9-20 mm Hg

Средняя 
Middle

Есть
Yes

Портативность и легкость 
в использовании

Portability and easiness

Транскраниальная допплерография 
(ТКДГ)

Transcranial Doppler (TCD)
± 20 mm Hg

Средняя 
Middle

Нет
No

Трудности при визуализации 
интракраниальных сосудов; 
оператор-зависимый метод

Difficulties in visualization of intracranial 
vessels

Акустический
Acoustic

Не измерялась
No measurement

Низкая
Low

Возможно
Possible

Портативность и легкость 
в использовании

Portability and easiness

Электроэнцефалография (ЭЭГ)
Electroencephalography (EEG)

Не измерялась
No measurement

Средняя
Middle

Нет
No

Необходимость повторяющейся 
визуальной стимуляции; 

оператор-зависимый метод
Need for repeated visual stimulation; 

operator-depended method
Магнитно-резонансная томография 

(МРТ)
Magnetic resonance tomography (MRI)

Не измерялась
No measurement

Высокая
High

Нет
No

Необходимость транспортировки 
больного

Need for patient transportation
Смещение барабанной перепонки 

(TMD)
Ear-drum displacement (EDD)

± 15-20 mm Hg
Средняя
Middle

Нет
No

Не показательны у пожилых 
пациентов

Unrepresentative for older patients

Отоакустическая эмиссия (ОАЭ)
Otoacoustic emissions (OAE)

± 15-20 mm Hg
Средняя
Middle

Нет
No

Не показательны у пожилых 
пациентов

Unrepresentative for older patients
Диаметр ДЗН

Optic papilla diameter
± 5-10 mm Hg Средняя

Middle
Нет
No

Офтальмодинамометрия (ОДМ)
Ophtalmodynamometry (ODM)

± 3-5 mm Hg Низкая
Low

Нет
No

Оператор-зависимый метод
Operator-depended method

Измерение скорости кровотока  
в яремных венах

Changes in blood flow velocity  
in jugular veins

Не измерялась
No measurement

Низкая/ 
средняя

Low/middle

Нет
No

Оператор-зависимый метод
Operator-depended method

òà «NIRO 200» [55]. Ïîëó÷åííûå 
äàííûå ñðàâíèâàëèñü ñî çíà÷åíè-
ÿìè Â×Ä, ïîëó÷åííûìè ïðè íà-
ðóæíîì âåíòðèêóëÿðíîì äðåíè-
ðîâàíèè. Áûëà âûÿâëåíà êîððå-
ëÿöèÿ ìåæäó èçìåíåíèåì Â×Ä è 
èçìåíåíèåì êîíöåíòðàöèè îêñè- è 
äåçîêñèãåìîãëîáèíà âî âðåìÿ ïðî-
âåäåíèÿ èíôóçèîííîãî òåñòà (ââå-
äåíèå â âåíòðèêóëÿðíûé êàòåòåð 
ðàñòâîðà Õàðòìàíà ñî ñêîðîñòüþ 
1,5 ìë/ìèí, ïðè ýòîì Â×Ä ïîâû-
øàëîñü îò 10,7 äî 18,9). Íàáëþäà-
ëàñü ïðÿìàÿ çàâèñèìîñòü: óðîâåíü 
äåçîêñè- è îêñèãåìîãëîáèíà ïîâû-

øàëñÿ ñèíõðîííî ñ ïîâûøåíèåì  
Â×Ä.

Âàðèàáåëüíîñòü ñåðäå÷íîãî ðèò-
ìà. Èçâåñòíî, ÷òî ïîâûøåíèå âíó-
òðè÷åðåïíîãî äàâëåíèÿ ïðèâîäèò ê 
íàðóøåíèþ âåãåòàòèâíîãî ñòàòóñà, 
ñâÿçàííîãî ñ öåðåáðîêàðäèàëüíûì 
âëèÿíèåì, ïîäòâåðæäåíèåì ÷åìó 
ÿâëÿåòñÿ èçâåñòíàÿ òðèàäà Êóøèí-
ãà, õàðàêòåðèçóþùàÿñÿ âåãåòàòèâ-
íûì äèñáàëàíñîì â âèäå àðòåðè-
àëüíîé ãèïåðòåíçèè, íàðóøåíèÿ 
äûõàíèÿ è áðàäèêàðäèè, ðàçâèâàþ-
ùèõñÿ ïðè èøåìèè ñòðóêòóð ñòâîëà 
ãîëîâíîãî ìîçãà. Â êà÷åñòâå ìåòî-

äà, ïîçâîëÿþùåãî âûÿâèòü áîëåå 
ðàííèå ïðîÿâëåíèÿ âåãåòàòèâíîãî 
äèñáàëàíñà è â ïåðâóþ î÷åðåäü èç-
ìåíåíèå ðèòìà ñåðäå÷íîé äåÿòåëü-
íîñòè, ïðèìåíÿåòñÿ àíàëèç âàðèà-
áåëüíîñòè ðèòìà ñåðäöà (ÂÐÑ). Â 
ðåçóëüòàòå ìíîãîëåòíèõ èññëåäîâà-
íèé óñòàíîâëåíî, ÷òî êëàññè÷åñêèé 
ýôôåêò Êîõåðà-Êóøèíãà, çàêëþ÷à-
þùèéñÿ â ïîâûøåíèè àðòåðèàëüíî-
ãî äàâëåíèÿ è çàìåäëåíèè ïóëüñà 
ïðè ïîäúåìå âíóòðè÷åðåïíîãî äàâ-
ëåíèÿ, îáóñëîâëåí ñäàâëåíèåì èëè 
èøåìèåé îãðàíè÷åííîé ïðåññîðíîé 
îáëàñòè, ðàñïîëîæåííîé ïîä äíîì 
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IV æåëóäî÷êà. Èññëåäîâàíèå âà-
ðèàáåëüíîñòè ðèòìà ñåðäöà (ÂÐÑ) 

– àäåêâàòíûé è îòíîñèòåëüíî ïðî-
ñòîé ìåòîä îöåíêè ñèìïàòèêî-ïà-
ðàñèìïàòè÷åñêîãî áàëàíñà è ôîíà 
íåéðîãóìîðàëüíîé ðåãóëÿöèè. Îí 
ÿâëÿåòñÿ îñíîâîé îáúåêòèâíîé äèà-
ãíîñòèêè âåãåòàòèâíîé äèñôóíêöèè 
ïðè ëþáîì ïàòîëîãè÷åñêîì ñîñòîÿ-
íèè.

Âïåðâûå ïðèåìû ìàòåìàòè÷åñêîé 
îöåíêè ðèòìà ñåðäöà ïðèìåíèëè 
â 1932 ã. A. Fleisen è P. Beckman, 
ïðåäëîæèâ èñïîëüçîâàòü äëÿ îöåí-
êè êîëåáàíèé ðèòìà ñðåäíåå êâàäðà-
òè÷íîå îòêëîíåíèå èíòåðâàëîâ R-R 
[3]. Íîn E.H. è Lee S.T. (1965), 
ïðè èçó÷åíèè âíóòðèóòðîáíîãî ïî-
ðàæåíèÿ ïëîäà îòìåòèëè, ÷òî ãðó-
áîìó íàðóøåíèþ ñåðäå÷íîãî ðèòìà 
ïëîäà ïðåäøåñòâóþò èçìåíåíèÿ â 
ñòðóêòóðå ðèòìà [24]. Sayers B. è 
ñîàâò. (1973) îïèñàëè ôèçèîëîãè-
÷åñêèå êîëåáàíèÿ ñåðäå÷íîãî ðèòìà 
[48]. Â 80-õ ãîäàõ D.J. Ewing è 
ñîàâò. ïðåäëîæèëè íåñêîëüêî ïðî-
ñòûõ òåñòîâ, âûïîëíèìûõ ó ïîñòå-
ëè áîëüíîãî, ñ ïîìîùüþ êîòîðûõ 
ïî êðàòêîâðåìåííûì èçìåíåíèÿì 
R-R-èíòåðâàëîâ âûÿâëÿëàñü âåãå-
òàòèâíàÿ íåéðîïàòèÿ ó áîëüíûõ ñà-
õàðíûì äèàáåòîì [11].

Â íàøåé ñòðàíå íàèáîëüøèé 
âêëàä â èçó÷åíèå ÂÑÐ è îïðåäå-
ëåíèå åãî êëèíè÷åñêîãî çíà÷åíèÿ 
âíåñëè Ä.È. Æåìàéòèòå (ðàáîòû ïî 
îïðåäåëåíèþ êëàññîâ ðèòìîãðàìì) 
è Ð.Ì. Áàåâñêèé (âàðèàöèîííàÿ 
ïóëüñîìåòðèÿ, îöåíêà ñòåïåíè íà-
ïðÿæåíèÿ ðåãóëÿòîðíûõ ñèñòåì 
ïðè ðàçëè÷íûõ ñîñòîÿíèÿõ) [3].

Âàðèàáåëüíîñòü ñåðäå÷íîãî ðèòìà 
(ÂÑÐ) îòðàæàåò ñëîæíóþ êàðòèíó 
ðàçíîîáðàçíûõ óïðàâëÿþùèõ âëè-
ÿíèé íà ñèñòåìó êðîâîîáðàùåíèÿ 
ñ èíòåðôåðåíöèåé ïåðèîäè÷åñêèõ 
êîìïîíåíòîâ ðàçíîé ÷àñòîòû è àì-
ïëèòóäû ñ íåëèíåéíûì õàðàêòåðîì 
âçàèìîäåéñòâèÿ ðàçíûõ óðîâíåé 
óïðàâëåíèÿ. Ñîãëàñíî èññëåäîâà-
íèÿì M. Katz-Leurer (2005), èç-
ó÷àâøåìó ïàðàìåòðû âðåìåííîãî è 
ñïåêòðàëüíîãî àíàëèçà ó áîëüíûõ 
÷åðåç äâå íåäåëè ïîñëå ïåðåíåñåí-
íîãî âïåðâûå èíñóëüòà, ñóùåñòâóåò 
ïðÿìàÿ ñâÿçü ìåæäó äâèãàòåëüíû-
ìè ôóíêöèÿìè è ïîêàçàòåëÿìè ÂÐÑ 
[25]. Ïî èõ ìíåíèþ, ÂÐÑ ìîæåò 
ïðèìåíÿòüñÿ äëÿ ïðîãíîñòè÷åñêîé 
îöåíêè äâèãàòåëüíûõ ôóíêöèé â 
îòäàëåííîì ïåðèîäå. N. Lakusic 

(2005), D. Mahovic (2003) îïðåäå-
ëÿëè âûðàæåííîñòü íàðóøåíèé âå-
ãåòàòèâíîé ðåãóëÿöèè ñåðäå÷íîãî 
ðèòìà è äèíàìèêè åå âîññòàíîâëå-
íèÿ â ïåðâûå øåñòü ìåñÿöåâ ïîñëå 
îñòðîãî èøåìè÷åñêîãî èíñóëüòà 
[28]. Óñòàíîâëåíî çíà÷èòåëüíîå 
ñíèæåíèå âñåõ ïîêàçàòåëåé ÂÐÑ 
(êðîìå LF/HF), à òàêæå âûÿâëåíî 
ñóùåñòâåííîå ïîâûøåíèå ñðåäíèõ 
çíà÷åíèé ïîêàçàòåëåé ÂÐÑ (SDNN 
è îáùåé ìîùíîñòè ñïåêòðà) â ïåðè-
îä ìåæäó âòîðûì è øåñòûì ìåñÿöà-
ìè ïîñëå îñòðîãî èíñóëüòà. Ðåçóëü-
òàòû èññëåäîâàíèÿ ïîäòâåðäèëè 
ãèïîòåçó î ïîñòåïåííîì âîññòàíîâ-
ëåíèè âåãåòàòèâíîé ðåãóëÿöèè ðèò-
ìà ñåðäöà â ïåðâûå ìåñÿöû ïîñëå 
îñòðîé ôàçû.

Èññëåäîâàíèÿ A.R. Gujjar (2004) 
ïîñâÿùåíû ñðàâíèòåëüíîìó èçó÷å-
íèþ êëèíèêè è ïîêàçàòåëåé ÂÐÑ ó 
âûæèâøèõ è óìåðøèõ ïàöèåíòîâ â 
îñòðîì ïåðèîäå èíñóëüòà [21]. Îò-
ìå÷åíà âçàèìîñâÿçü ìåæäó äâóìÿ 
êîìïîíåíòàìè ñïåêòðàëüíîãî àíà-
ëèçà (íèçêî- è î÷åíü íèçêî÷àñòîò-
íûì) è ñìåðòíîñòüþ, ïîäòâåðæ-
äàåìàÿ äàæå ïîñëå íàçíà÷åíèÿ 
âàçîïðåññîðîâ. Ïî äàííûì ìíîæå-
ñòâåííîãî ðåãðåññèîííîãî àíàëè-
çà, ðåçóëüòàòû ïåðåâîäà íà ÈÂË, 
îöåíêà îòêðûâàíèÿ ãëàç ïî ØÊÃ 
è ïîêàçàòåëü ÂÐÑ- LF ÿâëÿþòñÿ 
ôàêòîðàìè, ïîçâîëÿþùèìè äîñòî-
âåðíî ñïðîãíîçèðîâàòü ëåòàëüíûé 
èñõîä. Makikalio A.M. (2004) èç-
ó÷àë ïðîãíîñòè÷åñêóþ çíà÷èìîñòü 
ïîêàçàòåëåé ÂÐÑ ó áîëüíûõ, âïåð-
âûå ïåðåíåñøèõ îñòðûé èíñóëüò 
[31]. Ïî äàííûì ìíîãîôàêòîðíîãî 
àíàëèçà, ïîñëå ïîïðàâêè íà âîçðàñò 
åäèíñòâåííûì íåçàâèñèìûì è îáú-
åêòèâíûì ïðîãíîñòè÷åñêèì ôàê-
òîðîì ðèñêà âíåçàïíîé ñìåðòè ÿâ-
ëÿþòñÿ ïàòîëîãè÷åñêèå èçìåíåíèÿ 
äîëãîâðåìåííîé (ñóòî÷íîé) êàðäè-
îèíòåðâàëîìåòðèè. Ðåçóëüòàòû òðà-
äèöèîííîãî (â òå÷åíèå ïÿòè ìèíóò) 
èññëåäîâàíèÿ ÂÐÑ íåäîñòîâåðíû â 
ïëàíå ïðîãíîçà [31]. Ãîëîâèíûì È.
À. (2004) èçó÷åíû íàðóøåíèÿ âå-
ãåòàòèâíîé ðåãóëÿöèè ôóíêöèé â 
îñòðîì ïåðèîäå ÷åðåïíî-ìîçãîâîé 
òðàâìû (×ÌÒ). Ïðè ýòîì çàïðå-
äåëüíûå íàðóøåíèÿ âåãåòàòèâíîãî 
áàëàíñà óñòîé÷èâû ê ôàðìàêîëî-
ãè÷åñêîé êîððåêöèè è ñîïðîâîæäà-
þòñÿ ìàêñèìàëüíîé ëåòàëüíîñòüþ 
áîëüíûõ [18]. Â ñîñòîÿíèè ïîêîÿ 
äîìèíèðóåò ïàðàñèìïàòè÷åñêèé òî-

íóñ ÂÍÑ, è âàðèàáåëüíîñòü ñåðäå÷-
íîãî ðèòìà ñîîòâåòñòâóåò âàãóñíûì 
âëèÿíèÿì. Àêòèâíîñòü ñèìïàòè÷å-
ñêîãî îòäåëà ÂÍÑ ïîâûøàåòñÿ âî 
âðåìÿ ñòðåññ-ðåàêöèè. Êîìáèíàöèÿ 
ïîêàçàòåëåé âàðèàáåëüíîñòè ñåð-
äå÷íîãî ðèòìà äåìîíñòðèðóåò ïðå-
îáëàäàíèå ñèìïàòèêîòîíèè. Ðåàê-
öèÿ ÂÐÑ íà àêòèâíîñòü ðàçëè÷íûõ 
îòäåëîâ ÂÍÑ êîððåëèðóåò ñ ðàáî-
òîé ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòîé ñèñòåìû è 
ýôôåêòèâíî äåìîíñòðèðóåò òå÷åíèå 
àäàïòàöèîííîé ðåàêöèè îðãàíèçìà 
íà íåñòàíäàðòíûå âîçäåéñòâèÿ.

Â ðåçóëüòàòå èññëåäîâàíèÿ, ïðî-
âåäåííîãî Â.È. Ãîðáà÷åâûì è äð. 
(2011), âûÿâëåíî, ÷òî ïîêàçàòåëè 
âàðèàöèîííîé êàðäèîèíòåðâàëî-
ìåòðèè è ñïåêòðàëüíîãî àíàëèçà ó 
âûæèâøèõ è óìåðøèõ áîëüíûõ äî-
ñòîâåðíî ðàçëè÷àþòñÿ [8, 19, 20]. 
Â ïåðâûå ñóòêè íàáëþäåíèÿ ìàê-
ñèìàëüíûå ðàçëè÷èÿ âûÿâëÿþòñÿ 
ïî èíäåêñó íàïðÿæåíèÿ, âàðèà-
öèîííîìó ðàçìàõó, ñòàíäàðòíîìó 
îòêëîíåíèþ R-R èíòåðâàëîâ, êî-
ýôôèöèåíòó âàãîñèìïàòè÷åñêîãî 
áàëàíñà. Â òðåòüè–ïÿòûå ñóòêè 
ìàêñèìàëüíî ðàçëè÷èìû ÀÌî, ÈÍ, 
êîýôôèöèåíò âàðèàöèè R-R èíòåð-
âàëîâ, ×ÑÑ, ìàòåìàòè÷åñêîå îæè-
äàíèå. Íà øåñòûå–ñåäüìûå ñóòêè 
íàáëþäåíèÿ ìàêñèìàëüíûå ðàçëè-
÷èÿ âûÿâëÿþòñÿ òîëüêî ïî ×ÑÑ, 
íà âîñüìûå–äåñÿòûå ñóòêè – ïî 
âàðèàöèîííîìó ðàçìàõó, ñòàíäàðò-
íîìó îòêëîíåíèþ R-R èíòåðâàëîâ, 
êîýôôèöèåíòó âàðèàöèè è ïîêàçà-
òåëÿì íîðìàëèçîâàííîé ìîùíîñòè 
â äèàïàçîíå âûñîêèõ è íèçêèõ ÷à-
ñòîò. Òàêèì îáðàçîì, íà îñíîâàíèè 
èçìåíåíèé ïîêàçàòåëåé ÂÑÐ ïðåä-
ñòàâëÿåòñÿ âîçìîæíûì ïðîãíîçèðî-
âàíèå èñõîäà ïîâðåæäåíèÿ ãîëîâ-
íîãî ìîçãà.

Ðåçþìèðóÿ âûøåñêàçàííîå, ìîæ-
íî óòâåðæäàòü, ÷òî ñîãëàñíî ëèòå-
ðàòóðíûì äàííûì, âàðèàöèîííàÿ 
êàðäèîèíòåðâàëîìåòðèÿ ÿâëÿåòñÿ 
äîñòîâåðíûì è ÷óâñòâèòåëüíûì ìå-
òîäîì îöåíêè ôóíêöèé ãîëîâíîãî 
ìîçãà. Ðåãèñòðàöèÿ è èíòåðïðåòà-
öèÿ ÂÑÐ äîñòîâåðíî îòðàæàåò ñèì-
ïàòîâàãóñíûé áàëàíñ ïðè ëþáîì 
ïàòîëîãè÷åñêîì ïðîöåññå, â òîì 
÷èñëå è ïðè âíóòðè÷åðåïíîé ãèïåð-
òåíçèè [8, 19, 20].

Êîìáèíèðîâàííûå ìîäåëè ðàñ-
÷åòà Â×Ä. Schmidt B. è ñîàâòîðû 
(2002) âûâåëè ìàòåìàòè÷åñêóþ ìî-
äåëü, ïîçâîëÿþùóþ ïðîâîäèòü íå-
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èíâàçèâíûé ðàñ÷åò Â×Ä, èñõîäÿ 
èç îöåíêè óðîâíÿ àðòåðèàëüíîãî 
äàâëåíèÿ è ñêîðîñòè ìîçãîâîãî êðî-
âîòîêà [47]. Ãåìîäèíàìè÷åñêèå ïà-
ðàìåòðû ðàññ÷èòûâàëèñü íà îñíîâå 
ôîðì êðèâûõ ÀÄ è ñêîðîñòè ìîçãî-
âîãî êðîâîòîêà. Ñ èõ ïîìîùüþ áû-
ëà âûÿâëåíà ëèíåéíàÿ çàâèñèìîñòü 
ìåæäó âõîäíûìè è âûõîäíûìè 
ïàðàìåòðàìè Â×Ä è ÀÄ. Äîñòîâåð-
íîñòü äàííûõ áûëà ïðîâåðåíà ðàç-
ëè÷íûìè ìåòîäàìè: îöåíèâàëèñü 
ôîðìà âîëí ïëàòî Â×Ä, ïàðàìåòðû 
àóòîðåãóëÿöèè ìîçãîâîãî êðîâîòî-
êà, ïðîâîäèëîñü ýíäîëþìáàëüíîå 
âëèâàíèå ðàñòâîðîâ. Âî âñåõ îïû-
òàõ âûÿâëåíà âûñîêàÿ êîððåëÿöèÿ 
(r îò 0,9 äî 0,98) ìåæäó çíà÷åíèÿ-
ìè Â×Ä, ðàññ÷èòàííûìè èíâàçèâ-
íûì è íåèíâàçèâíûì ìåòîäàìè.

Íà îñíîâàíèè ëèíåéíûõ âçàè-
ìîäåéñòâèé ìåæäó ñèñòåìíûì ÀÄ, 
Â×Ä è ñêîðîñòüþ ìîçãîâîãî êðî-
âîòîêà áûëà ðàçðàáîòàíà íåëèíåé-
íàÿ ìîäåëü ðåãðåññèè äëÿ ðàñ÷åòà 
Â×Ä, îñíîâàííàÿ íà ìîäåëè ñïåê-
òðàëüíîãî ðåãðåññà Êåðíåëà (KSR) 
è âåêòîðíîì ìîäåëèðîâàíèè (SVM) 
[56].

Â ðàáîòå K.P. Budohoski et al. 
(2012) ðåãèñòðèðîâàëèñü ñêîðîñòü 
êðîâîòîêà â ñðåäíåé ìîçãîâîé àð-
òåðèè, Â×Ä è àðòåðèàëüíîå äàâëå-
íèå [5]. Íåèíâàçèâíûé ðàñ÷åò Â×Ä 
ïðîâîäèëñÿ ñ ïîìîùüþ ìàòåìàòè-
÷åñêîé ìîäåëè. Äðóãèå ïîêàçàòåëè 
îöåíèâàëèñü, èñõîäÿ èç ïîêàçàòå-
ëåé ìîíèòîðèíãà Â×Ä: àìïëèòóäà 
ïóëüñà Â×Ä, àìïëèòóäà ðåñïèðà-
òîðíîãî êîìïîíåíòà, àìïëèòóäà 
ìåäëåííûõ âîëí Â×Ä è èíäåêñ 
êîìïåíñàöèîííîãî ðåçåðâà (RAP). 
Àíàëèç è èíòåðïðåòàöèÿ äàííûõ 
ïðîâîäèëèñü ïîñëå ðàçäåëåíèÿ ïà-
öèåíòîâ íà ãðóïïû óìåðøèõ è âû-

æèâøèõ. Âûÿâëåíà çíà÷èìàÿ êîð-
ðåëÿöèÿ ìåæäó çíà÷åíèÿìè Â×Ä, 
ïîëó÷åííûìè èíâàçèâíûì è íåèí-
âàçèâíûì ìåòîäîì. Íàèáîëåå ñèëü-
íàÿ êîððåëÿöèÿ íàáëþäàëàñü ïðè 
ñðàâíåíèè àìïëèòóäû ðåñïèðàòîð-
íîãî êîìïîíåíòà (r = 0.66), íàè-
ìåíüøàÿ – äëÿ àìïëèòóäû ïóëüñà 
Â×Ä (r = 0.41).

Â×Ã ÿâëÿåòñÿ îáùèì ïðîÿâëå-
íèåì òÿæåëîé ÷åðåïíî-ìîçãîâîé 
òðàâìû (×ÌÒ), òðåáóåò áûñòðîé 
äèàãíîñòèêè, òåðàïåâòè÷åñêîé è õè-
ðóðãè÷åñêîé êîððåêöèè. Óñòàíîâ-
êà âíóòðèæåëóäî÷êîâîãî êàòåòåðà 
îñòàåòñÿ ñòàíäàðòíûì ìåòîäîì äèà-
ãíîñòèêè Â×Ã, íî äàííàÿ ìàíèïó-
ëÿöèÿ íå âñåãäà ìîæåò áûòü âûïîë-
íèìà ââèäó íàëè÷èÿ ïðîòèâîïîêà-
çàíèé, òàêèõ êàê êîàãóëîïàòèÿ ïî-
òðåáëåíèÿ è òðîìáîöèòîïåíèÿ, ëèáî 
èç-çà îòñóòñòâèÿ â äàííîì ëå÷åáíîì 
ó÷ðåæäåíèè íåéðîõèðóðãè÷åñêîãî 
îòäåëåíèÿ. Â íàñòîÿùåå âðåìÿ âíè-
ìàíèå ñïåöèàëèñòîâ ïðèâëåêàþò 
èññëåäîâàíèÿ, ïîñâÿùåííûå ñðàâ-
íåíèþ çíà÷åíèé âíóòðè÷åðåïíîãî 
äàâëåíèÿ, èçìåðåííûõ èíâàçèâíûì 
è íåèíâàçèâíûì ìåòîäàìè. Ïðåäëî-
æåíû ðàçíîîáðàçíûå ìåòîäèêè íå-
èíâàçèâíîãî êîíòðîëÿ âíóòðè÷åðåï-
íîé ãèïåðòåíçèè: ðàäèîëîãè÷åñêèå 
ìåòîäû, âêëþ÷àÿ êîìïüþòåðíóþ òî-
ìîãðàôèþ è ìàãíèòíî-ðåçîíàíñíóþ 
òîìîãðàôèþ, òðàíñêðàíèàëüíàÿ 
äîïïëåðîãðàôèÿ, àíàëèç ýëåêòðî-
ýíöåôàëîãðàìì, àóäèîëîãè÷åñêèå 
è îôòàëüìîñêîïè÷åñêèå ìåòîäû. Ê 
ñîæàëåíèþ, ó êàæäîãî èç ýòèõ ìåòî-
äîâ åñòü íåäîñòàòêè. Êîìïüþòåðíàÿ 
òîìîãðàôèÿ ÿâëÿåòñÿ äîðîãîñòîÿ-
ùèì ìåòîäîì èññëåäîâàíèÿ, âåñüìà 
òðóäîåìêà è çà÷àñòóþ ðèñêîâàííà, 
òàê êàê òðåáóåò òðàíñïîðòèðîâêè è 
ïåðåêëàäêè ïàöèåíòîâ, íàõîäÿùèõ-

ñÿ â êðèòè÷åñêîì ñîñòîÿíèè [41]. 
Îôòàëüìîñêîïèÿ ïðîâîäèòñÿ ëèøü 
îïûòíûì ñïåöèàëèñòîì è ïîçâîëÿåò 
âûÿâèòü Â×Ã ñïóñòÿ íåêîòîðîå âðå-
ìÿ ïîñëå ïåðâîíà÷àëüíîãî ïîäúåìà 
Â×Ä. Íàêîíåö, ÒÊÄÃ ìîæåò îáíà-
ðóæèòü èçìåíåíèÿ ìîçãîâîãî êðî-
âîòîêà, âûçâàííîãî ïîâûøåíèåì 
Â×Ä, íî òàêæå òðåáóåò ïðèñóòñòâèÿ 
îáó÷åííîãî ñïåöèàëèñòà, à íåâûðà-
æåííûå âèñî÷íûå ýõî-îêíà äåëàþò 
ïðîâåäåíèå äàííîãî èññëåäîâàíèÿ 
íåâîçìîæíûì ïðèáëèçèòåëüíî â 
5 % ñëó÷àåâ. Íåèíâàçèâíûå ìåòîäû 
èìåþò ìàññó ïðåèìóùåñòâ, îäíàêî 
ÿâëÿþòñÿ ìåíåå òî÷íûìè â ñðàâíå-
íèè ñ ïðÿìûì èçìåðåíèåì Â×Ä. Íè 
îäèí èç íåèíâàçèâíûõ ìåòîäîâ, äî-
ñòóïíûõ ñåãîäíÿ, íå ïîäõîäèò äëÿ 
ïðîâåäåíèÿ íåïðåðûâíîãî êîíòðî-
ëÿ. Îäíàêî îíè ìîãóò îáåñïå÷èòü 
íàäåæíîå èçìåðåíèå Â×Ä è áûòü 
íåçàìåíèìûìè â ñëó÷àå ïðîòèâîïî-
êàçàíèé ëèáî íåâîçìîæíîñòè ïðî-
âåäåíèÿ èíâàçèâíîãî êîíòðîëÿ 
Â×Ä [44].

ÇÀÊËÞ×ÅÍÈÅ
Â íàñòîÿùåå âðåìÿ ïðåäëîæåíû 

ðàçíîîáðàçíûå ìåòîäû íåèíâàçèâ-
íîãî êîíòðîëÿ âíóòðè÷åðåïíîãî 
äàâëåíèÿ. Êàæäûé èç íèõ èìå-
åò ðÿä äîñòîèíñòâ è íåäîñòàòêîâ. 
Îäíàêî íè îäíà èç èçâåñòíûõ íå-
èíâàçèâíûõ òåõíîëîãèé íå äàåò 
äîñòàòî÷íîé äëÿ êëèíè÷åñêîãî 
ïðèìåíåíèÿ òî÷íîñòè è óäîáñòâà â 
ïðèìåíåíèè. Èìåííî ïîýòîìó àêòó-
àëüíîé çàäà÷åé îñòàåòñÿ ðàçðàáîòêà 
ìåòîäà îïðåäåëåíèÿ Â×Ä, êîòîðûé 
áûë áû íåèíâàçèâíûì, ïðîñòûì â 
èñïîëüçîâàíèè, äîñòàòî÷íî òî÷íûì, 
îòíîñèòåëüíî íåäîðîãèì è ïîçâî-
ëèë áû ïðîâîäèòü íåîäíîêðàòíûå 
ïîâòîðíûå îáñëåäîâàíèÿ.
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Àêòóàëüíîñòü
Òðàâìà – îñíîâíàÿ ïðè÷èíà çàáîëåâàåìîñòè è ñìåðòíîñòè ó äåòåé â âîçðàñòå 

ñòàðøå ãîäà. Îñíîâíîé ôàêòîð ó äåòåé ñ òÿæåëûìè ïîâðåæäåíèÿìè – òóïàÿ 
òðàâìà, êîòîðàÿ ÷àùå âñåãî âûçâàíà ïàäåíèÿìè, à òàêæå äîðîæíî-òðàíñïîðò-
íûìè ïðîèñøåñòâèÿìè. Âñëåäñòâèå ðàçëè÷èé â àíàòîìè÷åñêèõ îñîáåííîñòÿõ ó 
äåòåé è âçðîñëûõ îñîáåííî îïàñíû äëÿ æèçíè òðàâìû ãîëîâû, ãðóäè è æèâîòà. 
Íåñìîòðÿ íà ýòî, ïðîöåíò âûæèâàåìîñòè äåòåé ñ ìíîæåñòâåííûìè ïîâðåæäå-
íèÿìè âûøå. Òåì íå ìåíåå, íåñìîòðÿ íà ìåíüøóþ ðàñïðîñòðàíåííîñòü ïîëè-
îðãàííîé íåäîñòàòî÷íîñòè ó äåòåé ñ òðàâìàìè, îáùàÿ ñìåðòíîñòü îò ñèíäðîìà 
ïîëèîðãàííîé äèñôóíêöèè (ÑÏÎÄ) ñîñòàâëÿåò 54 %. Êðîìå òîãî, ó äåòåé íà-
áëþäàþòñÿ ñïåöèôè÷åñêèå âðåìåííûå îñîáåííîñòè ðàçâèòèÿ ÑÏÎÄ, êîòîðûé, 
êàê ïðàâèëî, áûñòðî ðàçâèâàåòñÿ ïîñëå ãîñïèòàëèçàöèè â ÎÈÒ (â òå÷åíèå 4-
7 äíåé), ÷òî ñâÿçàíî ñ âðîæäåííîé èììóííîé ðåàêöèåé íà òðàâìó. Îäíàêî ó 
âçðîñëûõ ïàöèåíòîâ ñ îáøèðíîé òðàâìîé íàáëþäàåòñÿ çíà÷èòåëüíîå íàðóøåíèå 
ôóíêöèîíèðîâàíèÿ èììóííîé ñèñòåìû ñ ãèïåðâîñïàëåíèåì â îòâåò íà òðàâìó, à 
òàêæå ïîñëåäóþùàÿ èììóíîñóïðåññèÿ.

Ïîñòòðàâìàòè÷åñêîå ãèïåðâîñïàëåíèå õàðàêòåðèçóåòñÿ ëîêàëüíûì è ñèñòåì-
íûì âûäåëåíèåì ïðîâîñïàëèòåëüíûõ öèòîêèíîâ, ìåòàáîëèòîâ è áåëêîâ îñòðîé 
ôàçû, ÷òî ïðèâîäèò ê ñèíäðîìó ñèñòåìíîãî âîñïàëèòåëüíîãî îòâåòà (ÑÑÂÎ). 
Äàëåå íà÷èíàþò âûðàáàòûâàòüñÿ àíòèâîñïàëèòåëüíûå ìåäèàòîðû, âûçûâàþùèå 
èììóíîñóïðåññèþ, ïîâûøàåòñÿ ðèñê èíôåêöèè è ñåïòè÷åñêèõ îñëîæíåíèé ïðè 
äàëüíåéøåì òå÷åíèè áîëåçíè. Äèñáàëàíñ äâîéíîé èììóííîé ðåàêöèè, âåðîÿò-
íî, îòâå÷àåò çà îðãàííóþ äèñôóíêöèþ è ïîëèîðãàííóþ íåäîñòàòî÷íîñòü.

Ñ öåëüþ îöåíêè òÿæåñòè òðàâìû è ðèñêà ðàçâèòèÿ ïîëèîðãàííîé íåäîñòà-
òî÷íîñòè ïðîâåäåí àíàëèç ïàòîôèçèîëîãèè òðàâìû ñ îïðåäåëåíèåì ïîòåíöè-
àëüíûõ ïðîãíîñòè÷åñêèõ ìàðêåðîâ. Ïîçäíåå èíòåðëåéêèí-6 (ÈË-6) êàê ÷àñòü 
âîñïàëèòåëüíîãî êàñêàäà çàðåêîìåíäîâàë ñåáÿ â êà÷åñòâå íàèáîëåå íàäåæíîãî 
ïðîãíîñòè÷åñêîãî ìàðêåðà. ÈË-6 êîððåëèðóåò ñ òÿæåñòüþ òðàâìû, à òàêæå ñ 
ðàñïðîñòðàíåííîñòüþ ïîëèîðãàííîé íåäîñòàòî÷íîñòè è èñõîäîì.

Êëèíè÷åñêèå äàííûå, êàñàþùèåñÿ çíà÷èìîñòè óðîâíåé öèòîêèíîâ ó äåòåé 
ñ òðàâìàìè ïî-ïðåæíåìó íåò, ò.ê. áîëüøèíñòâî èññëåäîâàíèé ïðîâîäèëîñü â 
ãðóïïàõ âçðîñëûõ ïàöèåíòîâ. Íåñìîòðÿ íà ïðåäïîëîæåíèå î òîì, ÷òî âîñïàëè-
òåëüíûé îòâåò íà îáøèðíóþ òðàâìó ó äåòåé ôóíêöèîíàëüíî óíèêàëåí, ìàðêåðû 
ïðîãíîçèðîâàíèÿ ïîëèîðãàííîé íåäîñòàòî÷íîñòè ó äåòåé îòñóòñòâóþò. Öåëüþ 
äàííîãî èññëåäîâàíèÿ áûëà îöåíêà ðîëè ÈË-6 ó äåòåé ñ òðàâìàìè.

Ìåòîäû
Íàñòîÿùåå èññëåäîâàíèå ïðîâåäåíî â ñîîòâåòñòâèè ñ ðóêîâîäñòâàìè ïåðåñìî-

òðåííîé Õåëüñèíñêîé äåêëàðàöèè ÎÎÍ 1975 ã. ñ ïîñëåäíèìè ïîïðàâêàìè îò 
2008 ã. (6-é ïåðåñìîòð). Èññëåäîâàíèå îäîáðåíî ýòè÷åñêèì êîìèòåòîì. Èíôîð-
ìèðîâàííîãî ñîãëàñèÿ íå òðåáîâàëîñü. Èññëåäîâàíèå ïðîâåäåíî â Ãàííîâåðñêîì 
ìåäèöèíñêîì èíñòèòóòå, Ãåðìàíèÿ.

Ìåñòî ïðîâåäåíèÿ è ïàöèåíòû
Íàñòîÿùåå ïåðñïåêòèâíîå èññëåäîâàíèå âêëþ÷àëî äåòåé ñ òðàâìàòè÷åñêèìè 

ïîâðåæäåíèÿìè, ãîñïèòàëèçèðîâàííûõ â òðàâìàòîëîãè÷åñêèé öåíòð 1 óðîâíÿ â 
ïåðèîä ñ 1 ÿíâàðÿ 2005 ã. ïî 31 äåêàáðÿ 2008 ã. Êðèòåðèÿìè âêëþ÷åíèÿ áûëè 
âîçðàñò < 18 ëåò, ISS > 9 è ïîñëåäóþùàÿ ãîñïèòàëèçàöèÿ â ïåäèàòðè÷åñêîå îò-
äåëåíèå èíòåíñèâíîé òåðàïèè è ðåàíèìàöèè. Äàííûå ïðîàíàëèçèðîâàíû äâóìÿ 
íåçàâèñèìûìè îáîçðåâàòåëÿìè.

Èíòåðëåéêèí-6 êàê 
âîñïàëèòåëüíûé ìàðêåð, 
ñâÿçàííûé ñ ñèíäðîìîì 

ïîëèîðãàííîé äèñôóíêöèè 
ó äåòåé ñ òÿæåëûìè òðàâìàìè

РЕФЕРАТЫ ДИССЕРТАЦИЙ  
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Äåìîãðàôè÷åñêèå äàííûå, òÿæåñòü òðàâìû è òå÷åíèå áîëåçíè
Ïîë è âîçðàñò îïðåäåëåíû êàê äåìîãðàôè÷åñêèå ïàðàìåòðû. Îáùàÿ òÿæåñòü 

òðàâìû êëàññèôèöèðîâàíà ïî ïîêàçàòåëÿì ISS íà îñíîâàíèè øêàëû AIS (2005 ã.) 
ñ îïðåäåëåíèåì òÿæåñòè èíäèâèäóàëüíûõ ïîâðåæäåíèé. Òå÷åíèå áîëåçíè âêëþ÷à-
ëî â ñåáÿ ïðîäîëæèòåëüíîñòü ÈÂË (â ÷àñàõ), ëå÷åíèÿ â ÎÈÒ (êîëè÷åñòâî äíåé) 
è îáùóþ ïðîäîëæèòåëüíîñòü ãîñïèòàëèçàöèè â äíÿõ.

Ñèíäðîì ïîëèîðãàííîé äèñôóíêöèè è èñõîä
Ñîñòîÿíèå ôóíêöèîíèðîâàíèÿ îðãàíîâ îöåíèâàëîñü â òå÷åíèå 14 äíåé ïîñëå ïî-

ñòóïëåíèÿ èç áîëüíèöû ñîãëàñíî Marshall et al. Ñîãëàñíî äàííîé ñèñòåìå ïðîèç-
âîäèòñÿ åæåäíåâíàÿ îöåíêà ïÿòè îðãàííûõ äèñôóíêöèé (ëåãêèå, ïå÷åíü, ïî÷êè, 
ãåìîäèíàìèêà è ñîçíàíèå) îò 0 (íåò äèñôóíêöèè) äî 4 áàëëîâ (òÿæåëàÿ äèñôóíê-
öèÿ). Îðãàííàÿ äèñôóíêöèÿ çàñ÷èòûâàëàñü ïðè ≥ 3 áàëëàõ. Ñèíäðîì ïîëèîðãàí-
íîé äèñôóíêöèè îïðåäåëÿëñÿ êàê îäíîâðåìåííàÿ íåäîñòàòî÷íîñòü êàê ìèíèìóì 
äâóõ îðãàíîâ. Äåòè ñ ÑÎÏÄ îïðåäåëÿëèñü â ïåðâóþ ãðóïïó, ñ êëèíè÷åñêèì òå÷å-
íèåì áåç îñëîæíåíèé – âî âòîðóþ.

Ïåðâè÷íûé èñõîä îïðåäåëÿëñÿ êàê ÑÎÏÄ ïðè òå÷åíèè áîëåçíè. Êðîìå òîãî, 
îöåíèâàëñÿ ïîêàçàòåëü ñìåðòíîñòè.

Âîñïàëèòåëüíûé ìàðêåð
ÈË-6 (ïã/ìë) îöåíèâàëñÿ â êðîâè, ïîëó÷åííîé â ïåðèîä ñòàáèëèçàöèè ñîñòî-

ÿíèÿ â îòäåëåíèè íåîòëîæíîé ïîìîùè. Èììóíîëîãè÷åñêàÿ ðåàêöèÿ íà òðàâìó 
îöåíèâàëàñü äî íà÷àëà ýêñòðåííîé îïåðàöèè (äåíü 1). Â ïåðèîä èíòåíñèâíîé òåðà-
ïèè çàáîð êðîâè ïðîèçâîäèëè êàæäîå óòðî â 7 ÷àñîâ â òå÷åíèè ìèíèìóì 14 äíåé. 
Èññëåäîâàíèå ÈË-6 ÿâëÿåòñÿ ÷àñòüþ ñòàíäàðòíîé ïðîãðàììû â öåíòðå ëàáîðà-
òîðíîé ìåäèöèíû Ãàííîâåðñêîãî ìåäèöèíñêîãî èíñòèòóòà â Ãåðìàíèè. Ñëåäîâà-
òåëüíî, ïîòðåáíîñòè â ñïåöèàëüíîì çàáîðå êðîâè äëÿ äàííîãî èññëåäîâàíèÿ íå 
áûëî. Îöåíêà ÈË-6 ïðîâîäèëàñü ñ ïîìîùüþ IMMULITE 2000 XPi Immunoassay 
System©, Siemens AG©, Healthcare Sector, Erlangen, Ãåðìàíèÿ.

Ñòàòèñòèêà
Äàííûå ïðîàíàëèçèðîâàíû ñ ïîìîùüþ SPSS 22 (IBM Inc., Somers, ÑØÀ). Ðàñ-

ïðîñòðàíåííîñòü ïðåäñòàâëåíà åäèíèöàìè è ïðîöåíòàìè, ïîñòîÿííûå ïîêàçàòåëè 
– êàê ñðåäíåå àðèôìåòè÷åñêîå è ñòàíäàðòíîå îòêëîíåíèå. Óðîâíè ÈË-6 ïðåä-
ñòàâëåíû êàê ñðåäèííîå çíà÷åíèå ñ 25 è 75 ìåæêâàðòèëüíûìè ðàçìàõàìè (ÌÍÎ 
25-75). Àïðèîðè äëÿ îöåíêè íîðìàëüíîãî ðàñïðåäåëåíèÿ ïåðåìåííûõ èñïîëüçî-
âàëñÿ êðèòåðèé Õîëìîãîðîâà-Ñìèðíîâà. Ìåæãðóïïîâûå ðàçëè÷èÿ îöåíèâàëèñü 
ïî êðèòåðèþ Ñòüþäåíòà (ISS) èëè êðèòåðèþ ñóììû ðàíãîâ Óèëêîêñîíà (âîçðàñò, 
ðàñïðåäåëåíèå AIS, ïðîäîëæèòåëüíîñòü ëå÷åíèÿ, óðîâíè ÈË-6) äëÿ ïîñòîÿííûõ 
äàííûõ, òîãäà êàê χ2-êðèòåðèé Ïèðñîíà èñïîëüçîâàëñÿ äëÿ êàòåãîðè÷åñêèõ ïåðå-
ìåííûõ. Êîýôôèöèåíò ðàíãîâîé êîððåëÿöèè Ñïèðìåíà èñïîëüçîâàëñÿ äëÿ îïðå-
äåëåíèÿ ñâÿçè ìåæäó óðîâíÿìè ÈË-6 è òÿæåñòüþ òðàâìû, à òàêæå äëÿ îöåíêè 
ÑÏÎÄ. Âäîáàâîê, êîððåëÿöèÿ Ïèðñîíà èñïîëüçîâàëàñü äëÿ îöåíêè ëèíåéíîé ñâÿ-
çè ìåæäó ïåðåìåííûìè. Àíàëèç ðàáî÷åé õàðàêòåðèñòè÷åñêîé êðèâîé âûïîëíåí 
äëÿ îöåíêè ÷óâñòâèòåëüíîñòè è ñïåöèôè÷íîñòè ÈË-6 ïî îòíîøåíèþ ê ðàñïðîñòðà-
íåííîñòè ÑÏÎÄ.

Ðåçóëüòàòû
Äåìîãðàôè÷åñêèå äàííûå
Âñåãî çà ïåðèîä èññëåäîâàíèÿ îöåíåíî 59 äåòåé ñ òðàâìàòè÷åñêèìè ïîâðåæäå-

íèÿìè (ISS 23,9 ± 11,9). Ñðåäíèé âîçðàñò âñåõ ïàöèåíòîâ ñîñòàâèë 8,4 ± 4,4 ëåò, 
ìàëü÷èêè – 57,6 % (n = 34). ÑÏÎÄ ðàçâèëñÿ â 11,9 % ñëó÷àåâ (n = 7). Îáùàÿ 
ñìåðòíîñòü îò ïîëèîðãàííîé íåäîñòàòî÷íîñòè ñîñòàâèëà 3,4 % (n = 2).

Ñèíäðîì ïîëèîðãàííîé íåäîñòàòî÷íîñòè è èñõîäû
Ïðè ñðàâíåíèè ïàöèåíòîâ ñ ÑÏÎÄ è áåç íåãî íå îáíàðóæåíî ðàçëè÷èé, êàñàþ-

ùèõñÿ ïîëà, âîçðàñòà, ðàñïðåäåëåíèÿ ïîâðåæäåíèé èëè òÿæåñòè îáùåãî ïîâðåæ-
äåíèÿ. Îäíàêî ðàçâèòèå ÑÏÎÄ âûçûâàëî óâåëè÷åíèå ïðîäîëæèòåëüíîñòè ÈÂË, 
èíòåíñèâíîé òåðàïèè, à òàêæå îáùåé ïðîäîëæèòåëüíîñòè ãîñïèòàëèçàöèè. Ñìåðò-
íîñòü ïðèñóòñòâîâàëà òîëüêî ó ïàöèåíòîâ ñ ÑÏÎÄ (n = 2).

Âîñïàëèòåëüíûé ìàðêåð
Ó äåòåé ñ ðàçâèâøèìñÿ ÑÏÎÄ óðîâíè ÈË-6 áûëè ïîâûøåíû ïî ñðàâíåíèþ 

ñ äåòüìè áåç îñëîæíåíèé (ãðóïïà I: 86 ïã/ìë [ÌÍÎ 73-633 ïã/ìë], ãðóïïà II: 
57 ïã/ìë [ÌÍÎ 20-125 ïã/ìë]; p = 0,045). Ïà âòîðîé äåíü ïëàçìåííûå óðîâ-
íè ÈË-6 áûëè ïîâûøåííûìè ó äåòåé ñ ÑÏÎÄ (ãðóïïà I: 2614 ïã/ìë [ÌÍÎ 
624-4609 ïã/ìë], ãðóïïà II: 57 ïã/ìë [ÌÍÎ 25-118 ïã/ìë];  p < 0,001). Íà 
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òðåòèé äåíü ïðîèñõîäèëî çíà÷èòåëüíîå ñíèæåíèå óðîâíåé (ãðóïïà I: 252 ïã/ìë 
[ÌÍÎ 177-424 ïã/ìë], ãðóïïà II: 23 ïã/ìë [ÌÍÎ 11-64 ïã/ìë]; p = 0,054). Â 
äàëüíåéøåì ðàçëè÷èé íå áûëî (p > 0,05).

×òî êàñàåòñÿ ïîòåíöèàëüíîé ïðîãíîñòè÷åñêîé ðîëè ÈË-6, òî îöåíåííûå óðîâ-
íè ÈË-6 êîððåëèðîâàëè ñ òÿæåñòüþ òðàâìû è ðàñïðîñòðàíåííîñòüþ ÑÏÎÄ. Â 
òî âðåìÿ êàê ïîâûøåííûå óðîâíè ÈË-6 ïðè ãîñïèòàëèçàöèè àññîöèèðîâàëèñü 
ñ òÿæåñòüþ òðàâìû (r = 0,522; p < 0,001), ñâÿçü ñ ðàñïðîñòðàíåííîñòüþ ÑÏÎÄ 
íå áûëà îáíàðóæåíà (r = 0,180; p = 0,231). Îäíàêî âûñîêèå óðîâíè ÈË-6 â 
ïîñëåäóþùèå äâà äíÿ áîëüøå íå àññîöèèðîâàëèñü ñ òÿæåñòüþ òðàâìû (äåíü 2: 
r = 0,253; p = 0,106; äåíü 3: r = 0,061, p = 0,718), íî çíà÷èìàÿ ñâÿçü ñ ðàñïðî-
ñòðàíåííîñòüþ ÑÏÎÄ íàáëþäàëàñü íà 2 è 3-é äåíü (äåíü 2: r = 0,445; p = 0,003; 
äåíü 3: r = 0,437; p = 0,007). Ñîãëàñíî êîððåëÿöèè Ïèðñîíà, ñëåãêà ðàçëè÷íûé 
ðåçóëüòàò ïðåäñòàâëåí ïîâûøåííûìè ïîêàçàòåëÿìè ÈË-6 ïðè ãîñïèòàëèçàöèè, 
êîòîðûå êîððåëèðîâàëè ñ ÑÏÎÄ.

Äèñêóññèÿ
Ðàñïðîñòðàíåííîñòü ïîñòòðàâìàòè÷åñêîé ïîëèîðãàííîé íåäîñòàòî÷íîñòè ó äå-

òåé îïèñàíà íå òàê õîðîøî, êàê ó âçðîñëûõ ïàöèåíòîâ. Îäíàêî çíà÷èòåëüíûå 
êëèíè÷åñêèå îñëîæíåíèÿ ìîãóò ïðèâîäèòü ê ïîñëåäóþùåé ñìåðòè â 50 % ñëó÷àåâ. 
Îñíîâûâàÿñü íà ýïèäåìèîëîãè÷åñêèõ èññëåäîâàíèÿõ ïîëèîðãàííîé íåäîñòàòî÷íî-
ñòè ó äåòåé, ìîæíî ñäåëàòü âûâîä î íàëè÷èè ðàçëè÷èé â âîñïàëèòåëüíîé ðåàêöèè 
íà òðàâìó ó äåòåé è âçðîñëûõ. Òåì íå ìåíåå, êëèíè÷åñêèõ ëàáîðàòîðíûõ äàííûõ 
ïî óðîâíÿì öèòîêèíîâ ó äåòåé ñ òðàâìîé ïî-ïðåæíåìó íåò. Êàê ñëåäñòâèå, â äàí-
íîì èññëåäîâàíèè ïîïûòàëèñü ïðîàíàëèçèðîâàòü ìàðêåð ÈË-6 ó äåòåé ñ òÿæåëû-
ìè òðàâìàìè ñ öåëüþ ñðàâíåíèÿ ñ âçðîñëûìè ïàöèåíòàìè.

Ðåçóëüòàòû äàííîãî èññëåäîâàíèÿ ìîæíî ñóììèðîâàòü â ñëåäóþùèõ âûâîäàõ: 
ó 11,9 % äåòåé ðàçâèëñÿ ÑÏÎÄ. Ñìåðòíîñòü ñîñòàâèëà 28,6 %. Íå íàáëþäàëîñü 
âëèÿíèÿ âîçðàñòà, ïîëà, ðàñïðåäåëåíèÿ ïîâðåæäåíèé è èõ òÿæåñòè. Ó äåòåé ñ 
ÑÏÎÄ íàáëþäàëèñü âûñîêèå óðîâíè ÈË-6 â ïåðâûå äâà äíÿ. Âûñîêèå óðîâíè 
ÈË-6 íà ìîìåíò ãîñïèòàëèçàöèè àññîöèèðîâàëèñü ñ òÿæåñòüþ òðàâìû. Çàôèê-
ñèðîâàíà íåóñòîé÷èâàÿ ñâÿçü ñ ðàçâèòèåì ÑÏÎÄ. Âûñîêèå óðîâíè ÈË-6 íà 2 è 
3-é äåíü íå àññîöèèðîâàëèñü ñ òÿæåñòüþ òðàâìû, îäíàêî íàáëþäàëàñü ñâÿçü ñ 
ðàçâèòèåì ÑÏÎÄ.

Ýïèäåìèîëîãèÿ ÑÏÎÄ ó äåòåé îïèñàíà â ðàçëè÷íûõ êëèíè÷åñêèõ óñëîâèÿõ, â 
òîì ÷èñëå ó äåòåé ñ ñåïñèñîì, âðîæäåííûìè áîëåçíÿìè ñåðäöà è ïîñëå ïåðåñàäêè 
îðãàíîâ è êîñòíîãî ìîçãà. Â ýòèõ ñëó÷àÿõ ðàñïðîñòðàíåííîñòü ÑÏÎÄ ñîñòàâëÿ-
åò 4-90 %. Îäíàêî ïî÷òè íåò èíôîðìàöèè î ðàñïðîñòðàíåííîñòè ÑÏÎÄ ó äåòåé 
ñ òÿæåëûìè òðàâìàìè. Åñòü ëèøü îäíî êëèíè÷åñêîå èññëåäîâàíèå, ïðîâåäåííîå 
Calkins et al. Â ðåòðîñïåêòèâíîì àíàëèçå àâòîðû îáíàðóæèëè ÑÏÎÄ ëèøü ó 3 % 
äåòåé ñ òÿæåëûìè òðàâìàìè. Àâòîðû ïðåäïîëîæèëè, ÷òî ó äåòåé ñ òðàâìàìè ìîãóò 
ïðèñóòñòâîâàòü çàùèòíûå ìåõàíèçìû, ïðîòèâîäåéñòâóþùèå äàííîìó îñëîæíåíèþ. 
Ïðèâîäèëèñü ñëåäóþùèå ãèïîòåçû: ïîíèæåííàÿ ðàñïðîñòðàíåííîñòü ìîæåò áûòü 
ñâÿçàíà ñ ðàçëè÷íîé èììóííîé ðåàêöèåé íà òðàâìó; ãîðìîíàëüíûå îñëîæíåíèÿ ó 
äåòåé âëèÿþò íà ÑÏÎÄ è, êàê ñëåäñòâèå, íà ñìåðòíîñòü. Çàèíòåðåñîâàííûå ÷èòà-
òåëè è êðèòèêè ïîñ÷èòàëè, ÷òî ó äåòåé ïðîâîäèòñÿ áîëåå òùàòåëüíûé ìîíèòîðèíã 
æèäêîñòíîé ðåàíèìàöèè, è ïîýòîìó ñíèæåííàÿ ðàñïðîñòðàíåííîñòü ÑÏÎÄ ìîæåò 
áûòü ñâÿçàíà ñ óìåíüøåíèåì ñòåïåíè ïîâðåæäåíèÿ ëåãêèõ, âûçâàííîãî æèäêîñòíîé 
ïåðåãðóçêîé. Êðîìå òîãî, ðàñïðåäåëåíèå ïîâðåæäåíèé, à òàêæå ñîïóòñòâóþùèå çà-
áîëåâàíèÿ ó âçðîñëûõ îïðåäåëåíû êàê ïîòåíöèàëüíûå ïðè÷èíû ïîíèæåííîé ðàñ-
ïðîñòðàíåííîñòè ÑÏÎÄ. Òåì íå ìåíåå, îòñóòñòâèå èññëåäîâàíèé îñòàâëÿåò ìåñòî 
äðóãèì ãèïîòåçàì î ñíèæåííîé ðàñïðîñòðàíåííîñòè ÑÏÎÄ ó äåòåé ñ òðàâìàìè.

Äåòàëüíûé àíàëèç èììóííîé ðåàêöèè íà òðàâìó ó âçðîñëûõ ïðåäïîëàãàåò íà-
ëè÷èå çíà÷èìîé ðîëè èììóííûõ ìåäèàòîðîâ è ó äåòåé. Ðåçóëüòàòû èññëåäîâàíèÿ 
Zingarelli et al. ïîääåðæèâàþò äàííóþ ãèïîòåçó. Îíè ïîäòâåðäèëè âîçðàñòíóþ 
ïîäâåðæåííîñòü îñòðîìó ïîâðåæäåíèþ ëåãêèõ, âûçâàííîìó ãåìîððàãè÷åñêèì øî-
êîì, ó êðûñ. Ñèñòåìíûå è ðåöåïòîðíûå ïðîÿâëåíèÿ íåêîíòðîëèðóåìîãî âîñïà-
ëåíèÿ ðåãóëèðîâàëèñü ðåöåïòîðàìè, àêòèâèðóåìûìè ïåðîêñèñîìíûìè ïðîëèôå-
ðàòîðàìè. Ðåãóëÿöèÿ äàííûõ ðåöåïòîðîâ áûëà ñâÿçàíà ñ âîçðàñòîì è îñëàáëÿëà 
âîñïàëèòåëüíóþ ðåàêöèþ ó ìîëîäûõ êðûñ áåç ïðèçíàêîâ çðåëîñòè. Êðîìå òîãî, 
â êëèíè÷åñêîì èññëåäîâàíèè èçìåðåíû öèðêóëèðóþùèå öèòîêèíû ó âçðîñëûõ è 
äåòåé ñ îæîãîâûìè ïîâðåæäåíèÿìè. Ñèñòåìíûå óðîâíè íåêîòîðûõ ìåäèàòîðîâ 
(IFN-γ, ÈË-10, ÈË-17, ÈË-4, ÈË-6, ÈË-8) áûëè âûñîêèìè ó âçðîñëûõ ïî ñðàâíå-
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íèþ ñ äåòüìè. Àâòîðû ïðèøëè ê âûâîäó, ÷òî ðàçëè÷èÿ ìåæäó äåòüìè è âçðîñëûìè 
ïîäðàçóìåâàþò ïðîâåäåíèå çàâèñèìûõ îò âîçðàñòà òåðàïåâòè÷åñêèõ âìåøàòåëüñòâ 
äëÿ äîñòèæåíèÿ îñëàáëåíèÿ âîñïàëèòåëüíîé ðåàêöèè. Finnerty et al. ïðîäåìîí-
ñòðèðîâàëè âîçìîæíîñòü ïðèìåíåíèÿ ðàçëè÷íûõ ëàáîðàòîðíûõ ïàðàìåòðîâ, âêëþ-
÷àÿ ïðî- è àíòèâîñïàëèòåëüíûå. Êðîìå òîãî, äîêàçàíî, ÷òî â ðàííåé èììóííîé 
ðåàêöèè ó÷àñòâóþò àëàðìèíû. Ýòî áåëêè òåïëîâîãî øîêà, àííåêñèíû, äåôåíçèíû 
è âûñîêîïîäâèæíûé ãðóïïîâîé áåëîê 1 (HMGB1). Â íàñòîÿùåå âðåìÿ îñîáûé 
èíòåðåñ âûçûâàåò HMGB1, âûçûâàþùèé ñòåðèëüíîå âîñïàëåíèå ÷åðåç 30 ìèíóò 
ïîñëå òðàâìû. Â ýòîì îòíîøåíèè HMGB1 ñòèìóëèðóåò ìàêðîôàãè è ýíäîòåëè-
àëüíûå êëåòêè, êîòîðûå âûñâîáîæäàþò ÔÍÎ-α, ÈË-1 è ÈË-6. ×òî êàñàåòñÿ êëè-
íè÷åñêîé ïðàêòèêè, òî ÈË-6 ñòàë íàèáîëåå ïðàêòè÷íûì è øèðîêî èñïîëüçóåìûì 
ìåäèàòîðîì ïî ïðè÷èíå ïåðèîäà ïîëóæèçíè â ïëàçìå è îòíîñèòåëüíî óñòîé÷èâûõ 
õàðàêòåðèñòèê âûäåëåíèÿ ïðè ïîñòòðàâìàòè÷åñêîì âîñïàëåíèè. Â äàííîì èññëå-
äîâàíèè àâòîðû ïîïûòàëèñü îöåíèòü óðîâíè ÈË-6 ó äåòåé ñ òÿæåëûìè òðàâìàìè. 
Ïîêàçàíà çíà÷èìàÿ ñâÿçü ìåæäó óðîâíÿìè ÈË-6 è ðàçâèòèåì ïîëèîðãàííîé íåäî-
ñòàòî÷íîñòè ó äåòåé ñ òðàâìîé, ÷òî ìîæíî íàáëþäàòü è â äðóãèõ èññëåäîâàíèÿõ 
âçðîñëûõ ïàöèåíòîâ. Â ïåðñïåêòèâíîì èññëåäîâàíèè 75 âçðîñëûõ ïàöèåíòîâ ñ òÿ-
æåëûìè òðàâìàìè ïëàçìåííûå óðîâíè ÈË-6 áûëè ïîâûøåíû ó ïàöèåíòîâ ñ ÑÏÎÄ 
â ïåðâûå 10 äíåé. Â îòëè÷èå îò íàñòîÿùåãî èññëåäîâàíèÿ, íàèáîëüøèå ïîêàçàòåëè 
îòìå÷àëèñü ïðè ãîñïèòàëèçàöèè è ñíèæàëèñü â ïîñëåäóþùèå 10 äíåé. Êðîìå òîãî, 
Giannoudis et al. îáîñíîâàëè ïîâûøåííûå óðîâíè ÈË-6 ó ïàöèåíòîâ ñ òÿæåëûìè 
òðàâìàìè â ïåðâûå 5 äíåé ïðè íàëè÷èè ÑÏÎÄ. Ñ ïîâûøåíèåì ïëàçìåííûõ óðîâ-
íåé ÈË-6 â ïåðâûé äåíü ïîñëå ãîñïèòàëèçàöèè è ñî ñíèæåíèåì â ïîñëåäóþùèå äíè 
îñîáåííîñòè ÈË-6 ó âçðîñëûõ ñ ÑÏÎÄ áûëè àíàëîãè÷íû ðåçóëüòàòàì äàííîãî èñ-
ñëåäîâàíèÿ. Îäíàêî â ñëó÷àå ñ êîëè÷åñòâåííûìè óðîâíÿìè ÈË-6 îáíàðóæåíû ïî-
âûøåííûå óðîâíè ÈË-6 ó äåòåé ïî ñðàâíåíèþ ñ âçðîñëûìè. Ñîãëàñíî ðåçóëüòàòàì 
èññëåäîâàíèÿ, ó äåòåé ñ èçîëèðîâàííîé ×ÌÒ íàáëþäàëèñü âûñîêèå óðîâíè ÈË-6 
â ïëàçìå ïî ñðàâíåíèþ ñ âçðîñëûìè. Êðîìå òîãî, â ðàííèé ïîñòòðàâìàòè÷åñêèé 
ïåðèîä (ïåðâûå 24 ÷ ïîñëå ×ÌÒ) ñèñòåìíûå óðîâíè ÈË-6 ó äåòåé ïîâûøàëèñü, 
÷òî ñîîòâåòñòâóåò ðåçóëüòàòàì äàííîãî èññëåäîâàíèÿ. Ýòîò ôåíîìåí íàáëþäàëñÿ 
ó äåòåé ñ õóäøèìè èñõîäàìè. Ñëåäîâàòåëüíî, âîñïàëèòåëüíàÿ ðåàêöèÿ íà òóïóþ 
òðàâìó èìååò ñâîè îñîáåííîñòè, åñëè ñðàâíèâàòü ñ îæîãîâûìè ïîâðåæäåíèÿìè. 
Ýòî ïðåäïîëîæåíèå ïîääåðæèâàåòñÿ èììóíîëîãè÷åñêèì èññëåäîâàíèåì èììóííûõ 
ðåàêöèé íà èíôåêöèîííûå ôàêòîðû ó äåòåé è âçðîñëûõ: íå áûëî ðàçëè÷èé â 
óðîâíÿõ ÈË-6 ó äåòåé è âçðîñëûõ, õîòÿ íàáëþäàëàñü ñâÿçü ñ íåáëàãîïðèÿòíûì 
èñõîäîì. Íà îñíîâàíèè äàííûõ ðåçóëüòàòîâ ìîæíî ñäåëàòü âûâîä, ÷òî èììóííàÿ 
ðåàêöèÿ íà òðàâìó ó äåòåé áîëåå ÷óâñòâèòåëüíà, ÷åì ó âçðîñëûõ, ÷òî ïðèâîäèò ê 
ïîâûøåíèþ óðîâíåé öèòîêèíîâ. Èíòåðåñíî, ÷òî èçìåðåííàÿ êîððåëÿöèÿ ÈË-6 è 
ðàñïðîñòðàíåííîñòü ÑÏÎÄ íà âòîðîé è òðåòèé äåíü ñîâïàäàþò ñ ïðîãíîñòè÷åñêè-
ìè âðåìåííûìè ðàìêàìè ó âçðîñëûõ: ñ ïîâûøåíèåì ÈË-6 â ïåðâûå äíè íåêîòîðûå 
àâòîðû óòâåðæäàþò, ÷òî ïðîãíîñòè÷åñêèé ïåðèîä ÈË-6 çàêàí÷èâàåòñÿ ÷åðåç 3 äíÿ. 
Ìîæíî ïîñòàâèòü ãèïîòåçó, ÷òî êëåòî÷íàÿ ðåàêöèÿ è ïîñëåäóþùèé öèòîòîêñè-
÷åñêèé ýôôåêò íà âîñïàëèòåëüíîå äåéñòâèå îòëè÷àþòñÿ ìåíüøåé òÿæåñòüþ, ÷åì 
ó âçðîñëûõ. Äàëüíåéøèå èññëåäîâàíèÿ êëåòî÷íûõ ìîëåêóëÿðíûõ ìåõàíèçìîâ ó 
äåòåé ñ ïîñòòðàâìàòè÷åñêîé âîñïàëèòåëüíîé ðåàêöèåé íåîáõîäèìû äëÿ îáúÿñíåíèÿ 
ðîëè öèòîêèíîâ è ñîïóòñòâóþùèõ ñèñòåìíûõ îñëîæíåíèé.

Âûâîäû:
ÈË-6 îïèñàí êàê íàèáîëåå íàäåæíûé ìàðêåð ó âçðîñëûõ ïàöèåíòîâ. Ïðåäñòàâ-

ëåííîå ïåðñïåêòèâíîå èññëåäîâàíèå ïðåäñòàâëÿåò äîêàçàòåëüñòâà ñâÿçè ñèñòåìíûõ 
óðîâíåé ÈË-6 ñ òÿæåñòüþ òðàâìû è ðàñïðîñòðàíåííîñòüþ ÑÏÎÄ ó äåòåé ñ òðàâ-
ìàìè. Â áóäóùèõ èññëåäîâàíèÿõ íåîáõîäèìî îöåíèòü ïðîãíîñòè÷åñêèå óðîâíè 
ÈË-6 è îïðåäåëèòü çíà÷åíèå âîñïàëèòåëüíûõ ìåäèàòîðîâ ó äåòåé ïîñëå òðàâìû.

Èñòî÷íèê: Johnson B, Stevenson J, Chamma R, Patel A, Rhee SJ, Lever C, et 
al. Short-term follow-up of pertrochanteric fractures treated using the proximal 
femoral locking plate. J Orthop Trauma. 2014; 28 (5): 283-287.

Öåëü – ïðîêñèìàëüíàÿ áåäðåííàÿ áëîêèðóþùàÿ êîìïðåññèîííàÿ ïëàñòèíà ïðåä-
ñòàâëÿåò ñîáîé ôèêñèðîâàííóþ óãëîâóþ ïëàñòèíó èç íåðæàâåþùåé ñòàëè, êîòî-
ðàÿ èñïîëüçóåòñÿ â ëå÷åíèè îêîëîâåðòåëüíûõ ïåðåëîìîâ ïðîêñèìàëüíîé ÷àñòè 
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÷ðåçâåðòåëüíûõ ïåðåëîìîâ, 
âûëå÷åííûõ ñ ïîìîùüþ 

ïðîêñèìàëüíîé áåäðåííîé 
áëîêèðóþùåé ïëàñòèíû
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áåäðà. Â ïîñëåäíèõ äîêëàäàõ óïîìèíàåòñÿ î âûñîêîì ïîêàçàòåëå îòêàçà äàííîãî 
èìïëàíòàòà. Öåëüþ äàííîãî èññëåäîâàíèÿ áûë ïîèñê ñòàíäàðòíûõ ñëó÷àåâ îòêà-
çà è îïðåäåëåíèå ýëåìåíòîâ õèðóðãè÷åñêèõ òåõíèê, êîòîðûå ìîæíî èçìåíèòü äëÿ 
óëó÷øåíèÿ èñõîäîâ ëå÷åíèÿ íåñòàáèëüíûõ ÷ðåçâåðòåëüíûõ ïåðåëîìîâ.

Ïðîåêò. Ðåòðîñïåêòèâíûé àíàëèç ìåäèöèíñêèõ êàðò.
Ìåñòî ïðîâåäåíèÿ. Òðè îòäåëüíûõ öåíòðà.
Ïàöèåíòû. 29 ïàöèåíòîâ ñ 29 ïåðåëîìàìè.
Âìåøàòåëüñòâà. Ëå÷åíèå âñåõ ïåðåëîìîâ ïðîâîäèëîñü ñ ïðèìåíåíèåì ïðîêñè-

ìàëüíîé áåäðåííîé áëîêèðóþùåé êîìïðåññèîííîé ïëàñòèíû.
Ïîêàçàòåëè ðåçóëüòàòîâ. Äåìîãðàôè÷åñêèå äàííûå, êëàññèôèêàöèÿ ïåðåëî-

ìîâ, èíôîðìàöèÿ îá èìïëàíòàòàõ, îñëîæíåíèÿ.
Ðåçóëüòàòû. Îñëîæíåíèÿ íàáëþäàëèñü â 12 èç 29 ñëó÷àåâ (41,4 %), â 83 % – ó 

ïîæèëûõ æåíùèí. Îñëîæíåíèÿ âêëþ÷àëè â ñåáÿ äåôîðìàöèè, âûâèí÷èâàíèå, 
ïåðåëîìû, ñìåùåíèå ïðîêñèìàëüíûõ âèíòîâ è ïåðåëîì ïëàñòèíû. Ñòàíäàðòíûìè 
òåõíè÷åñêèìè îøèáêàìè áûëè ïðîêñèìàëüíîå ïîëîæåíèå ïëàñòèíû, ñìåùåíèå 
ïðîêñèìàëüíûõ âèíòîâ â ãîëîâêå è øåéêå áåäðà, íåïðàâèëüíîå èñïîëüçîâàíèå 
êðþ÷êîâîé ïëàñòèíû, íåïðàâèëüíàÿ ôîðìà êîíñòðóêöèè ïðè èñïîëüçîâàíèè â 
êà÷åñòâå ïåðåõîäíîé ïëàñòèíû.

Âûâîäû. Îïûò ïðèìåíåíèÿ äàííîãî èìïëàíòàòà ïîêàçûâàåò íåïðèåìëåìî âû-
ñîêèé ïîêàçàòåëü îòêàçà (41,4 %). Çíàíèå ñòàíäàðòíûõ îøèáîê ïðèìåíåíèÿ äàí-
íîãî óñòðîéñòâà èìååò ðåøàþùåå çíà÷åíèå äëÿ ñíèæåíèÿ ïîêàçàòåëåé îòêàçà. 
Ïðè âûáîðå äàííîãî óñòðîéñòâà äëÿ ëå÷åíèÿ íåñòàáèëüíûõ ìåæâåðòåëüíûõ ïåðå-
ëîìîâ íåîáõîäèìà îñîáàÿ îñòîðîæíîñòü, îñîáåííî ó ïîæèëûõ ïàöèåíòîâ.

Èñòî÷íèê: Steinhausen E, Lefering R, Tjardes T, Neugebauer EA, Bouillon B, 
Rixen D. A risk-adapted approach is beneficial in the management of bilateral 
femoral shaft fractures in multiple trauma patients: An analysis based on the 
trauma registry of the German Trauma Society. J Trauma Acute Care Surg. 2014; 
76 (5): 1288-1293.

Àêòóàëüíîñòü. Â ëå÷åíèè ïàöèåíòîâ ñ ìíîæåñòâåííûìè òðàâìàìè è ïåðåëîìà-
ìè äëèííûõ êîñòåé íàáëþäàþòñÿ òåíäåíöèè ê îðòîïåäèè damage control. Îäíàêî 
íåò ïîâñåìåñòíî ïðèíÿòîé êîíöåïöèè. Ïîäõîä ñ ó÷åòîì ðèñêà ïîêàçûâàåò ìåíü-
øèå ïîêàçàòåëè îñòðîé çàáîëåâàåìîñòè è ñìåðòíîñòè. Ñëó÷àè ëå÷åíèÿ ïàöèåíòîâ 
ñ ìíîæåñòâåííîé òðàâìîé ñ äâóõñòîðîííèìè ïåðåëîìàìè äèàôèçà áåäðà ñ÷èòà-
þòñÿ áîëåå òÿæåëûìè. Öåëüþ äàííîãî èññëåäîâàíèÿ áûëî óòâåðæäåíèå ïîäõîäà 
ñ ó÷åòîì ðèñêà â ëå÷åíèè ïàöèåíòîâ ñ ìíîæåñòâåííûìè òðàâìàìè ñ äâóõñòîðîí-
íèìè ïåðåëîìàìè äèàôèçà áåäðà.

Ìåòîäû. Àíàëèç äàííûõ îñíîâàí íà òðàâìàòîëîãè÷åñêîì ðåãèñòðå Íåìåöêîãî 
îáùåñòâà òðàâìàòîëîãîâ (1993-2008 ãã., n = 42248). Àíàëèç ïàöèåíòîâ ñ ìíî-
æåñòâåííîé òðàâìîé è äâóõñòîðîííèìè ïåðåëîìàìè äèàôèçà áåäðà ïðîâåäåí â 
ïîäãðóïïàõ â ñîîòâåòñòâèè ñ òèïîì ïåðâè÷íîé õèðóðãè÷åñêîé ñòðàòåãèè. Îöåíå-
íû òàêèå èñõîäû êàê ñìåðòíîñòü, ñåðüåçíûå îñëîæíåíèÿ (ñåïñèñ, ïîëèîðãàííàÿ 
íåäîñòàòî÷íîñòü).

Ðåçóëüòàòû. 379 ïàöèåíòîâ ñ äâóõñòîðîííèìè ïåðåëîìàìè äèàôèçà áåäðà 
ðàçäåëåíû íà 4 ãðóïïû: áåç îïåðàöèè (8,4 %), âðåìåííàÿ äâóõñòîðîííÿÿ âíåø-
íÿÿ ôèêñàöèÿ (damage control, 50,9 %), äâóõñòîðîííèé ïåðâè÷íûé îñòåîñèíòåç 
(ðàííåå ïîëíîå ëå÷åíèå, 25,1 %), ïåðâè÷íûé îêîí÷àòåëüíûé îñòåîñèíòåç îäíîãî 
ïåðåëîìà äèàôèçà áåäðà è damage control íà ïðîòèâîïîëîæíîé ñòîðîíå (ñìå-
øàííàÿ ãðóïïà, 15,6 %). Ïî ñðàâíåíèþ ñ ãðóïïîé ðàííåãî ïîëíîãî ëå÷åíèÿ, â 
ãðóïïå damage control íàáëþäàëèñü áîëåå òÿæåëûå òðàâìû. Ðàñïðîñòðàíåííîñòü 
îðãàííîé è ïîëèîðãàííîé íåäîñòàòî÷íîñòè áûëà âûøå â ãðóïïå damage control, 
íî íåçíà÷èòåëüíî. Ïðè ïîïðàâêå íà òÿæåñòü òðàâìû çíà÷èòåëüíûõ ðàçëè÷èé â 
ïîêàçàòåëÿõ ñìåðòíîñòè ìåæäó damage control è ðàííèì ïîëíûì ëå÷åíèåì íå áû-
ëî. Òÿæåñòü òðàâì è ñìåðòíîñòü áûëè çíà÷èòåëüíî âûøå â ãðóïïå áåç îïåðàöèè. 
Òÿæåñòü ïîâðåæäåíèé è èñõîäû â ñìåøàííîé ãðóïïå áûëè àíàëîãè÷íû ãðóïïå 
ðàííåãî ïîëíîãî ëå÷åíèÿ.

Âûâîäû. Â Ãåðìàíèè â ëå÷åíèè ïàöèåíòîâ ñ ìíîæåñòâåííîé òðàâìîé, âêëþ÷à-
þùåé äâóõñòîðîííèå ïåðåëîìû äèàôèçà áåäðà, ïðàêòèêóþò êàê damage control, 
òàê è ðàííåå ïîëíîå ëå÷åíèå. Ïàöèåíòà â íåñòàáèëüíîì èëè ïîòåíöèàëüíî íåñòà-

Ïîäõîä ñ ó÷åòîì ðèñêà 
ýôôåêòèâåí â ëå÷åíèè 

äâóõñòîðîííèõ ïåðåëîìîâ 
áåäðà ó ïàöèåíòîâ 

ñ ìíîæåñòâåííîé òðàâìîé: 
àíàëèç, îñíîâàííûé íà 

ðåãèñòðå òðàâì Íåìåöêîãî 
îáùåñòâà òðàâìàòîëîãîâ
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áèëüíîì ñîñòîÿíèè ðàçóìíåå ëå÷èòü ìåòîäîì damage control. Ïàöèåíòà â îïðåäå-
ëåííî ñòàáèëüíîì ñîñòîÿíèè ïðåäïî÷òèòåëüíî ëå÷èòü ìåòîäàìè îñòåîñèíòåçà. Â 
ñîìíèòåëüíîé ñèòóàöèè íàèáîëåå áåçîïàñíûì ïðèåìîì áóäåò damage control êàê 
ïîäõîä ñ àäàïòàöèåé ê ðèñêó.

Èñòî÷íèê: Girard V, Leroux B, Brun V, Bressy G, Sesmat H, Madi K. 
Post-traumatic lower cervical spine instability: Arthrodesis clinical and ra-
diological outcomes at 5years. Orthop Traumatol Surg Res. 2014; Apr 18. 
URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed

Àêòóàëüíîñòü. Ïåðåäíèé øåéíûé àðòðîäåç øèðîêî èñïîëüçóåòñÿ â ëå÷åíèè ïî-
âðåæäåíèé ïîçâîíî÷íèêà. Ðàäèîëîãè÷åñêèå ïðèçíàêè ïàòîëîãèé ìîãóò ïðèñóò-
ñòâîâàòü íà ëþáîé ñòîðîíå ñîåäèíåííîãî ñåãìåíòà, ÷òî âûçûâàåò îïàñåíèÿ íàñ÷åò 
âåðîÿòíîñòè çàáîëåâàíèé ïðèëåãàþùèõ ñåãìåíòîâ. Â äàííîé ñòàòüå ïðåäñòàâëåíû 
äîëãîñðî÷íûå êëèíè÷åñêèå, ôóíêöèîíàëüíûå è ðàäèîëîãè÷åñêèå èñõîäû ïåðåä-
íåãî øåéíîãî àðòðîäåçà.

Ãèïîòåçà. Ïåðåäíèé øåéíûé àðòðîäåç âûçûâàåò çàáîëåâàíèå ïðèëåãàþùèõ ñåã-
ìåíòîâ.

Ìàòåðèàëû è ìåòîäû. Ðåòðîñïåêòèâíîå èññëåäîâàíèå âêëþ÷àëî 15 ïàöèåíòîâ â 
âîçðàñòå îò 17 äî 50 ëåò, êîòîðûå áûëè îáñëåäîâàíû ÷åðåç 5 ëåò ïîñëå ïåðåäíåãî 
ñïèíàëüíîãî àðòðîäåçà, ïðîâåäåííîãî ñ öåëüþ ëå÷åíèÿ ïîñòòðàâìàòè÷åñêîé íåñòà-
áèëüíîñòè â øåéíîì îòäåëå ïîçâîíî÷íèêà. Äëÿ îöåíêè ôóíêöèè àâòîðû èñïîëü-
çîâàëè èíäåêñ íàðóøåíèÿ æèçíåäåÿòåëüíîñòè ïðè áîëÿõ â øåå (Neck Disability 
Index, NDI). Ïîëó÷åíû ñòàòèñòè÷åñêèå è äèíàìè÷åñêèå ðåíòãåíîãðàììû øåéíîãî 
îòäåëà ïîçâîíî÷íèêà.

Ðåçóëüòàòû. Ïîêàçàòåëè NDI óêàçûâàëè íà õîðîøèå êëèíè÷åñêèå è ôóíê-
öèîíàëüíûå èñõîäû è óñòîé÷èâîå ñðàùåíèå. Çàáîëåâàíèå ïðèëåãàþùèõ ñåã-
ìåíòîâ ïðåäñòàâëÿëî ñîáîé óñòîé÷èâûé ðåçóëüòàò ïðè ïîñëåäíåì íàáëþäåíèè, 
íî áåç ïðèçíàêîâ íåâðîëîãè÷åñêèõ íàðóøåíèé. Ó 2 ïàöèåíòîâ îòìå÷àëîñü 
ïîëíîå ñðàùåíèå íà óðîâíå, ïðèëàãàþùåì ê óðîâíþ, íà êîòîðîì ïðîâîäè-
ëîñü ëå÷åíèå. Ðåâèçèÿ ïî ïîâîäó çàáîëåâàíèÿ ïðèëåãàþùèõ ñåãìåíòîâ íå òðå- 
áîâàëàñü.

Âûâîäû. Ïðè÷èííûå ôàêòîðû çàáîëåâàíèÿ ïðèëåãàþùèõ ñåãìåíòîâ ñïîðíû. 
Äåãåíåðàöèÿ äèñêîâ ÿâëÿåòñÿ íîðìàëüíûì ïðîÿâëåíèåì ïðîöåññà ñòàðåíèÿ. Òåì 
íå ìåíåå, çàáîëåâàíèå äèñêà áîëåå ðàñïðîñòðàíåíî íà óðîâíÿõ, ïðèëåãàþùèõ ê 
ìåæòåëîâîìó ñïîíäèëîäåçó, ÷òî óêàçûâàåò íà ïîâûøåííóþ äåãåíåðàöèþ äèñêîâ 
èç-çà íàãðóçêè íà ïðèëåãàþùèå óðîâíè. Êðîìå òîãî, çíà÷åíèå ìîãóò èìåòü ïîðà-
æåíèÿ, óïóùåííûå ïðè ïîäãîòîâêå ê îïåðàöèè, ò.ê. äîñòóïíûå èññëåäîâàíèÿ íå 
âñåãäà èìåþò âûñîêèå îòðèöàòåëüíûå ïðîãíîñòè÷åñêèå ïîêàçàòåëè.

Èñòî÷íèê: Verbeek DO, Zijlstra IA, van der Leij C, Ponsen KJ, van Delden 
OM, Goslings JC. Predicting the need for abdominal hemorrhage control in major 
pelvic fracture patients: The importance of quantifying the amount of free fluid. 
J Trauma Acute Care Surg. 2014; 76 (5): 1259-1263.

Àêòóàëüíîñòü. Â ó÷ðåæäåíèè, â êîòîðîì ïðîâîäèëîñü èññëåäîâàíèå, êîìïüþ-
òåðíàÿ òîìîãðàôèÿ (ÊÒ) ïî áîëüøåé ÷àñòè çàìåíèëà óëüòðàçâóêîâîå èññëåäîâà-
íèå äëÿ áûñòðîé äèàãíîñòèêè ñâîáîäíîé âíóòðèáðþøíîé æèäêîñòè è àáäîìè-
íàëüíûõ ïîâðåæäåíèé ó ïàöèåíòîâ ñ òÿæåëûìè òðàâìàìè. Ïîñòàâëåíà ãèïîòåçà, 
÷òî ó ïàöèåíòîâ ñ îáøèðíûìè ïåðåëîìàìè òàçà êîëè÷åñòâåííîå îïðåäåëåíèå îáú-
åìà ñâîáîäíîé æèäêîñòè ñ ïîìîùüþ ÊÒ óëó÷øàåò ïðîãíîñòè÷åñêîå çíà÷åíèå ïî-
òðåáíîñòè â êîíòðîëå àáäîìèíàëüíîãî êðîâîòå÷åíèÿ.

Ìåòîäû. Ñðåçû ÊÒ ïåðåëîìîâ òàçà (ðàçðûâ òàçîâîãî ïîëóêîëüöà, 1 ÿíâàðÿ 
2004 ã. – 31 èþíÿ 2012 ã.) èññëåäîâàíû íà íàëè÷èå ñâîáîäíîé æèäêîñòè (ìà-
ëàÿ, óìåðåííàÿ è âûñîêàÿ ñòåïåíü) è àáäîìèíàëüíûõ ïîâðåæäåíèé. Êîíòðîëü 
àáäîìèíàëüíîãî êðîâîòå÷åíèÿ îïðåäåëåí êàê ïîòðåáíîñòü â õèðóðãè÷åñêîì âìå-
øàòåëüñòâå ïðè àêòèâíîì àáäîìèíàëüíîì êðîâîòå÷åíèè èëè àíãèîãðàôè÷åñêàÿ 
ýìáîëèçàöèÿ ïîâðåæäåíèÿ àáäîìèíàëüíîé àðòåðèè. Ïîëîæèòåëüíûå è îòðèöà-
òåëüíûå ïðîãíîñòè÷åñêèå ïîêàçàòåëè (95% ÄÈ) îïðåäåëåíû äëÿ âñåõ ïàöèåíòîâ 

Ïîñòòðàâìàòè÷åñêàÿ 
íåñòàáèëüíîñòü íèæíåãî 

îòäåëà ïîçâîíî÷íèêà: 
êëèíè÷åñêèå 

è ðàäèîëîãè÷åñêèå èñõîäû 
àðòðîäåçà ÷åðåç 5 ëåò

Ïðîãíîçèðîâàíèå 
ïîòðåáíîñòè â êîíòðîëå 

àáäîìèíàëüíîãî 
êðîâîòå÷åíèÿ ó ïàöèåíòîâ 

ñ òÿæåëûì ïåðåëîìîì òàçà: 
çíà÷åíèå êîëè÷åñòâåííîãî 

îïðåäåëåíèÿ ñâîáîäíîé 
æèäêîñòè
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è â ïîäãðóïïå ñ âûñîêèì ðèñêîì ñåðüåçíîãî êðîâîòå÷åíèÿ (äåôèöèò îñíîâíîãî 
îáìåíà ≥ 6 ìýêâ/ë).

Ðåçóëüòàòû. Âñåãî â èññëåäîâàíèå âêëþ÷åíû 160 ïàöèåíòîâ. Èç 26 ïàöèåíòîâ 
ñ íàëè÷èåì ñâîáîäíîé æèäêîñòè äëÿ 26 âûïîëíåí êîíòðîëü àáäîìèíàëüíîãî êðî-
âîòå÷åíèÿ (ïîëîæèòåëüíûé ïðîãíîñòè÷åñêèé ïîêàçàòåëü 42 %, 95% ÄÈ 30-55 %). 
Ñðåäè 98 ïàöèåíòîâ áåç ñâîáîäíîé æèäêîñòè êîíòðîëü àáäîìèíàëüíîãî êðîâî-
òå÷åíèÿ íå ïîòðåáîâàëñÿ íèêîìó (îòðèöàòåëüíûé ïðîãíîñòè÷åñêèé ïîêàçàòåëü 
100 %, 95% ÄÈ 95-100 %). Äëÿ óìåðåííîé è áîëüøîãî êîëè÷åñòâà ñâîáîäíîé 
æèäêîñòè ïîëîæèòåëüíûé è îòðèöàòåëüíûé ïðîãíîñòè÷åñêèé ïîêàçàòåëü (ÏÏÏ, 
ÎÏÏ) ó âñåõ ïàöèåíòîâ ñîñòàâèë 81 % (95% ÄÈ 60-93 %) è 96 % (95% ÄÈ 91-
99 %) ñîîòâåòñòâåííî. Â ïîäãðóïïå èç 49 ïàöèåíòîâ ñ âûñîêèì ðèñêîì (31 %) 
êîíòðîëü àáäîìèíàëüíîãî êðîâîòå÷åíèÿ ïîòðåáîâàëñÿ äëÿ 17 èç 26 ïàöèåíòîâ ñ 
íàëè÷èåì ñâîáîäíîé æèäêîñòè (ÏÏÏ 65 %, 95% ÄÈ 44-82 %) è íèêîìó èç 23 ïà-
öèåíòîâ áåç ñâîáîäíîé æèäêîñòè (ÎÏÏ 100 %, 95% ÄÈ 82-100 %). Äëÿ óìåðåí-
íîãî è áîëüøîãî êîëè÷åñòâà ÏÏÏ è ÎÏÏ ó ïàöèåíòîâ âûñîêîãî ðèñêà ñîñòàâèëè 
93 % (95% ÄÈ 64-100 %) è 89 % (95% ÄÈ 72-96 %) ñîîòâåòñòâåííî.

Âûâîäû. Ó ïàöèåíòîâ ñ îáøèðíûìè ïåðåëîìàìè òàçà ïðîãíîñòè÷åñêîå çíà÷åíèå 
ñâîáîäíîé æèäêîñòè íà ÊÒ, ïîêàçûâàþùåå ïîòðåáíîñòü â êîíòðîëå àáäîìèíàëü-
íîãî êðîâîòå÷åíèÿ, òåñíî ñâÿçàíî ñ êîëè÷åñòâîì ñâîáîäíîé æèäêîñòè. Óìåðåí-
íîå è áîëüøîå êîëè÷åñòâî ñâîáîäíîé æèäêîñòè ñ âûñîêîé ñòåïåíüþ âåðîÿòíîñòè 
ïðîãíîçèðóåò íàëè÷èå àáäîìèíàëüíîãî êðîâîòå÷åíèÿ, òðåáóþùåãî êîíòðîëÿ.

Èñòî÷íèê: Askenberger M, Ekström W, Finnbogason T, Janarv PM. Occult 
Intra-articular Knee Injuries in Children With Hemarthrosis. Am J Sports Med. 
2014; Apr 21. URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed

Àêòóàëüíîñòü. Ãåìàðòðîç ïîñëå îñòðîé òðàâìû êîëåííîãî ñóñòàâà ÿâëÿåòñÿ 
ïðèçíàêîì ïîòåíöèàëüíî îïàñíîãî ïîâðåæäåíèÿ êîëåíà. Ïðîâåäåíî ëèøü íåçíà-
÷èòåëüíîå êîëè÷åñòâî èññëåäîâàíèé, îïèñûâàþùèõ ýïèäåìèîëîãèþ è äåòàëüíûå 
îñîáåííîñòè ó äåòåé.

Öåëü – äîêóìåíòàëüíî çàôèêñèðîâàòü ñîâðåìåííûé äèàïàçîí îñòðûõ ïîâðåæ-
äåíèé êîëåííîãî ñóñòàâà ñ ãåìàðòðîçîì ó äåòåé â âîçðàñòå 9-14 ëåò, îïèñàòü 
ðàñïðåäåëåíèå ïî ïîëó, âîçðàñòó íà ìîìåíò òðàâìû, âèäàì àêòèâíîñòè è ÷àñòîòå 
àêòèâíîñòè â äàííîé ïîïóëÿöèè.

Ïðîåêò. Îïèñàòåëüíîå ýïèäåìèîëîãè÷åñêîå èññëåäîâàíèå.
Ìåòîäû. Èññëåäîâàíû âñå ïàöèåíòû, ïðîæèâàþùèå â îêðóãå Ñòîêãîëüìà, âîç-

ðàñò 9-14 ëåò, ñ îñòðîé òðàâìîé êîëåííîãî ñóñòàâà è ãåìàðòðîçîì, íàïðàâëåííûå 
íà ëå÷åíèå â ïåäèàòðè÷åñêóþ áîëüíèöó Àñòðèä Ëèíäãðåí (Êàðîëèíñêèé óíèâåðñè-
òåòñêèé ãîñïèòàëü) â ïåðèîä ñ ñåíòÿáðÿ 2011 ã. ïî àïðåëü 2012 ã. Ïàöèåíòû ïðîø-
ëè êëèíè÷åñêîå îáñëåäîâàíèå, ðåíòãåíîãðàôèþ è ìàãíèòíî-ðåçîíàíñíóþ òîìîãðà-
ôèþ. Ñîáðàíû äàííûå î âèäàõ àêòèâíîñòè, çàíÿòèÿõ ñïîðòîì, ïîëå è âîçðàñòå. 
Äèàãíîçû êëàññèôèöèðîâàíû êàê íåçíà÷èòåëüíûå è ñåðüåçíûå ïîâðåæäåíèÿ.

Ðåçóëüòàòû. Èññëåäîâàíèå âêëþ÷àëî 117 ïàöèåíòîâ (47 äåâî÷åê, 70 ìàëü÷è-
êîâ, ñðåäíèé âîçðàñò 13,2 ëåò). Ó 70 % ïàöèåíòîâ ïðèñóòñòâîâàëà ñåðüåçíàÿ 
òðàâìà êîëåíà. Ñàìûìè ðàñïðîñòðàíåííûìè ïîâðåæäåíèÿìè áûëè áîêîâûå âû-
âèõè íàäêîëåííèêà, ðàçðûâû ïåðåäíåé êðåñòîîáðàçíîé ñâÿçêè è ïåðåäíèå ïåðå-
ëîìû áóãðèñòîñòè áîëüøåáåðöîâîé êîñòè. Ðàñïðîñòðàíåííîñòü ñîñòàâèëà 0,6, 0,2 
è 0,1 íà 1000 äåòåé ñîîòâåòñòâåííî. Ðàñïðåäåëåíèå ïî ïîëó áûëî ðàâíûì äî 
13 ëåò; â âîçðàñòå 14 ëåò ìàëü÷èêîâ áûëî â 2 ðàçà áîëüøå. Áîëüøèíñòâî ïîâðåæ-
äåíèé áûëî ñâÿçàíî ñî ñïîðòèâíîé àêòèâíîñòüþ. Ó 46 ïàöèåíòîâ (39 %) íå áûëî 
ïîâðåæäåíèÿ êîñòè íà ðåíòãåíîãðàììå, îäíàêî ÌÐÒ ïîêàçàëà îáðàòíîå.

Âûâîäû. Ó 70 % ïàöèåíòîâ â âîçðàñòå 9-14 ëåò ñ òðàâìàòè÷åñêèì ãåìàðòðîçîì 
êîëåííîãî ñóñòàâà ïðèñóòñòâîâàëà ñåðüåçíàÿ âíóòðèñóñòàâíàÿ òðàâìà, òðåáóþ-
ùàÿ ñïåöèôè÷åñêîé ìåäèöèíñêîé ïîìîùè. Â 46 % ñëó÷àåâ âèäèìûõ ïîâðåæäå-
íèé íà îáçîðíîé ðåíòãåíîãðàììå íå áûëî. Âðà÷è, ïðîâîäÿùèå ëå÷åíèå â äàííîé 
ãðóïïå ïàöèåíòîâ, äîëæíû ðàññìàòðèâàòü ÌÐÒ äëÿ ïîñòàíîâêè äèàãíîçà ïðè 
îòñóòñòâèè ðåíòãåíîëîãè÷åñêèõ äàííûõ èëè ïðè èõ ìèíèìàëüíîì íàëè÷èè. Íàè-
áîëåå ñåðüåçíîé òðàâìîé áûë áîêîâîé âûâèõ íàäêîëåííèêà. Âñå ýòî äîëæíî 
ó÷èòûâàòüñÿ ïðè ðàçðàáîòêå óëó÷øåííûõ ñòðàòåãèé ïðîôèëàêòèêè è àëãîðèòìîâ 
ëå÷åíèÿ äåòåé ñ ïîâðåæäåíèÿìè êîëåííîãî ñóñòàâà.

Ñêðûòûå âíóòðèñóñòàâíûå 
ïîâðåæäåíèÿ êîëåííîãî 

ñóñòàâà ó äåòåé 
ñ ãåìàðòðîçîì
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Èñòî÷íèê: Raju A, Ooi A, Ong YS, Tan BK. Traumatic Lower Limb Injury 
and Microsurgical Free Flap Reconstruction with the Use of Negative Pres-
sure Wound Therapy: Is Timing Crucial? J Reconstr Microsurg. 2014; Apr 21. 
URL: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed

Àêòóàëüíîñòü. Âðåìÿ ìèêðîõèðóðãè÷åñêîé ðåêîíñòðóêöèè òðàâìàòè÷åñêîãî 
ïîâðåæäåíèÿ íèæíåé êîíå÷íîñòè ñâîáîäíûì ëîñêóòîì ñ÷èòàåòñÿ îïòèìàëüíûì 
ïðè ïðîâåäåíèè â ðàííèé ïåðèîä ïîñëå òðàâìû, ò.ê. ïîñëåäóþùèé âðåìåííîé 
ïåðèîä àññîöèèðóåòñÿ ñ âûñîêèìè ïîêàçàòåëÿìè èíôåêöèè è ïîòåðåé ëîñêóòà. 
Îäíàêî ïî ðàçëè÷íûì ïðè÷èíàì ðåêîíñòðóêöèÿ äàííûõ äåôåêòîâ ìîæåò áûòü 
îòñðî÷åíà. Öåëüþ äàííîé ñòàòüè áûëî ïîäòâåðæäåíèå òîãî, ÷òî ñîîòâåòñòâóþùàÿ 
ñàíàöèÿ, ïîâÿçêà íà ðàíó ñ îòðèöàòåëüíûì äàâëåíèåì è ïðèíöèïû çâóêîâîãî 
âîññòàíîâëåíèÿ ïðèâîäÿò ê õîðîøèì ïîêàçàòåëÿì ðàáîòîñïîñîáíîñòè ñâîáîäíîãî 
ëîñêóòà íåçàâèñèìî îò âðåìåíè, êîòîðîå ïðîõîäèò ñ ìîìåíòà òðàâìû äî ðåêîí-
ñòðóêöèè.

Ïàöèåíòû è ìåòîäû. Ïðîâåäåí ðåòðîñïåêòèâíûé îäíîöåíòðîâîé àíàëèç 50 ñëó-
÷àåâ òðàâìàòè÷åñêèõ ïîâðåæäåíèé íèæíèõ êîíå÷íîñòåé â ïåðèîä ñ 2002 ïî 
2012 ãã. Âñå ïàöèåíòû ïðîøëè ìèêðîõèðóðãè÷åñêóþ ðåêîíñòðóêöèþ ñâîáîäíûì 
ëîñêóòîì ïîñëå ïåðèîäà ëå÷åíèÿ ðàíû îòðèöàòåëüíûì äàâëåíèåì. Ïðîàíàëèçèðî-
âàíû ïàöèåíòñêèå ôàêòîðû è ðåêîíñòðóêòèâíûå ìåòîäû.

Ðåçóëüòàòû. Ñðåäíèé èíòåðâàë ìåæäó ãîñïèòàëèçàöèåé è çàêðûòèåì ñâîáîä-
íûì ëîñêóòîì ñîñòàâèë 17,5 äíåé. Ïðîäîëæèòåëüíîñòü ëå÷åíèÿ ðàíû îòðèöàòåëü-
íûì äàâëåíèåì â ñðåäíåì ñîñòàâëÿëà 12 äíåé (äèàïàçîí 1-35 äíåé). Ïîñëåîïåðà-
öèîííûå èíôåêöèè âñòðå÷àëèñü â 8 % ñëó÷àåâ. Îáùèé ïîêàçàòåëü ýôôåêòèâíîñòè 
ñâîáîäíîãî ëîñêóòà ñîñòàâèë 96 %. Îêîëî 90 % ïàöèåíòîâ ñìîãëè íîñèòü îáóâü, 
êîòîðîé ïîëüçîâàëèñü äî áîëåçíè, 96 % ìîãëè ïåðåäâèãàòüñÿ íåçàâèñèìî â êîíöå 
ïåðèîäà íàáëþäåíèÿ.

Âûâîäû. Èññëåäîâàíèå ïîêàçûâàåò, ÷òî ðåêîíñòðóêöèÿ òðàâìèðîâàííîé íèæ-
íåé êîíå÷íîñòè â îòäàëåííûé ïåðèîä áîëüøå íå àññîöèèðóåòñÿ ñ âûñîêèìè ïî-
êàçàòåëÿìè îòêàçà ëîñêóòà. Äîñòèæåíèÿ ìèêðîõèðóðãèè è ïîÿâëåíèå òåðàïèè 
îòðèöàòåëüíûì äàâëåíèåì ïðèâåëè ê òîìó, ÷òî âðåìÿ áîëüøå íå ÿâëÿåòñÿ êðèòè-
÷åñêèì ôàêòîðîì â çàêðûòèè òðàâìàòè÷åñêèõ ïîâðåæäåíèé íèæíåé êîíå÷íîñòè 
ñâîáîäíûì ëîñêóòîì.

Èñòî÷íèê: Guo CF, Zhou J, Wu XL, Jiang H, Lu KW, Chen JT, et al. A clini-
cal trial of ketogenic diet in patients with acute spinal cord injury: safety and 
feasibility. Nan Fang Yi Ke Da Xue Xue Bao. 2014; 34 (4): 571-575.

Öåëü – ïðîâåñòè êëèíè÷åñêîå èññëåäîâàíèå êåòîãåííîé äèåòû ó ïàöèåíòîâ ñ 
îñòðûì ïîâðåæäåíèåì ñïèííîãî ìîçãà, îöåíèòü åå áåçîïàñíîñòü è ïðàêòè÷íîñòü 
ïóòåì èçìåðåíèÿ êåòîíîâûõ òåë è óðîâíÿ ãëþêîçû â êðîâè.

Ìåòîäû. Èññëåäîâàíèå âêëþ÷àëî 10 ïàöèåíòîâ ñ îñòðûì ïîâðåæäåíèåì ñïèí-
íîãî ìîçãà (ìàé 2012 ã. – îêòÿáðü 2013 ã.) Ïàöèåíòû ïðîõîäèëè ñòàíäàðòíóþ 
êåòîãåííóþ äèåòó ïîñëå 48 ÷àñîâ ãîëîäàíèÿ. Åæåäíåâíî ïðîâîäèëèñü èçìåðåíèÿ 
óðîâíåé êåòîíîâ êðîâè, ãëþêîçû êðîâè è êåòîíîâ â ìî÷å. Äëÿ îöåíêè áåçîïàñ-
íîñòè è ïðàêòè÷íîñòè êåòîãåííîé äèåòû åæåíåäåëüíî ïðîâîäèëèñü ñòàíäàðòíîå 
èññëåäîâàíèå êðîâè è ìîíèòîðèíã ýëåêòðîëèòîâ, ïå÷åíè, ïî÷åê, èíäåêñà ìàññû 
òåëà, ñåíñîðíîé è äâèãàòåëüíîé ôóíêöèè è îòðèöàòåëüíûõ ðåàêöèé.

Ðåçóëüòàòû. Êåòîãåííàÿ äèåòà â ñðåäíåì ïðîäîëæàëàñü 12,9 äíåé (4-29 äíåé). 
Ó âñåõ ïàöèåíòîâ óðîâíè êåòîíîâ â êðîâè ïîâûøàëèñü ïðè ãîëîäàíèè è îñòà-
âàëèñü íà óðîâíå âûøå 2 ììîëü/ë ïîñëå íà÷àëà êåòîãåííîé äèåòû. Âî âðåìÿ 
êåòîãåííîé äèåòû óðîâåíü ãëþêîçû êðîâè íàõîäèëñÿ â íîðìàëüíûõ ïðåäåëàõ. Çà 
èñêëþ÷åíèåì õëîðèäîâ êðîâè è èíäåêñà ìàññû òåëà íå íàáëþäàëîñü èçìåíåíèé 
â ñòàíäàðòíûõ òåñòàõ êðîâè, ôóíêöèè ïå÷åíè è ïî÷åê, ýëåêòðîëèòàõ. Çíà÷èòåëü-
íûõ èçìåíåíèé â ÷óâñòâèòåëüíîñòè ê ñâåòó è óêîëó áóëàâêîé íå íàáëþäàëîñü. 
Ñðåäíèé ïîêàçàòåëü äâèãàòåëüíîé øêàëû ASIA ïîâûñèëñÿ ñ 33,3 äî 35,1. Ôóíê-
öèÿ ÆÊÒ (äèàðåÿ, òîøíîòà, ïëîõîé àïïåòèò, áîëü â æåëóäêå, âçäóòèå æèâîòà) 
îöåíåíà ó 5 ïàöèåíòîâ. Ó 1 ïàöèåíòà ïîñëå íà÷àëà êåòîãåííîé äèåòû ïîÿâèëàñü 
ãèïîãëèêåìèÿ, åùå ó îäíîãî óðòèêàðèÿ. Âñå îòðèöàòåëüíûå ðåàêöèè ïðîøëè ïî-
ñëå ñèìïòîìàòè÷åñêîãî ëå÷åíèÿ.

Òðàâìàòè÷åñêîå 
ïîâðåæäåíèå 

íèæíåé êîíå÷íîñòè 
è ìèêðîõèðóðãè÷åñêàÿ 

ðåêîíñòðóêöèÿ ñâîáîäíûì 
ëîñêóòîì ñ ïðèìåíåíèåì 

ëå÷åíèÿ ðàíû 
îòðèöàòåëüíûì äàâëåíèåì: 

âðåìÿ îïðåäåëÿåò âñå?

Êëèíè÷åñêîå 
èññëåäîâàíèå 

êåòîãåííîé äèåòû 
ó ïàöèåíòîâ ñ îñòðûì 

ïîâðåæäåíèåì ñïèííîãî 
ìîçãà: áåçîïàñíîñòü 

è ïðàêòè÷íîñòü



№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014 95

Рефераты диссертаций и публикаций 87 - 95

Âûâîäû. Ïðåäâàðèòåëüíîå êëèíè÷åñêîå èññëåäîâàíèå ïîêàçàëî, ÷òî êåòîãåí-
íàÿ äèåòà ìîæåò ïîâûñèòü óðîâíè êåòîíîâûõ òåë è ïîääåðæèâàòü óðîâåíü ãëþêî-
çû êðîâè íà íîðìàëüíîì óðîâíå, ÷òî óêàçûâàåò íà áåçîïàñíîñòü è ïðàêòè÷íîñòü 
äàííîé äèåòû ó ïàöèåíòîâ ñ îñòðûì ïîâðåæäåíèåì ñïèííîãî ìîçãà.

Èñòî÷íèê: Chen TJ, Fu QY, Wu WQ. Plasma levels of adrenomedullin in pa-
tients with traumatic brain injury: potential contribution to prognosis. Peptides. 
2014; 56C: 146-150.

Âûñîêèå ïëàçìåííûå óðîâíè àäðåíîìåäóëëèíà àññîöèèðóþòñÿ ñ òÿæåñòüþ 
èíñóëüòà è êëèíè÷åñêèìè èñõîäàìè. Öåëüþ äàííîãî èññëåäîâàíèÿ áûë àíàëèç 
ïëàçìåííûõ óðîâíåé àäðåíîìåäóëëèíà ïðè ÷åðåïíî-ìîçãîâîé òðàâìå è èõ ñâÿçü ñ 
ïðîãíîçîì. Â èññëåäîâàíèå âêëþ÷åíû 148 ïàöèåíòîâ ñ îñòðîé ×ÌÒ è 148 çäîðî-
âûõ ó÷àñòíèêîâ êîíòðîëüíîé ãðóïïû àíàëîãè÷íîãî ïîëà è âîçðàñòà. Ïëàçìåííûå 
êîíöåíòðàöèè àäðåíîìåäóëëèíà èçìåðåíû ìåòîäîì òâåðäîôàçíîãî èììóíîôåð-
ìåíòíîãî àíàëèçà. Íåáëàãîïðèÿòíûé èñõîä îïðåäåëåí êàê ïîêàçàòåëü øêàëû êî-
ìû Ãëàçãî (ØÊÃ) 1-3. Ïî ñðàâíåíèþ ñ êîíòðîëüíîé ãðóïïîé ó ïàöèåíòîâ áûëè 
çíà÷èòåëüíî ïîâûøåíû ïëàçìåííûå êîíöåíòðàöèè àäðåíîìåäóëëèíà, êîòîðûå 
òàêæå îòðèöàòåëüíî àññîöèèðîâàëèñü ñ ïîêàçàòåëÿìè ØÊÃ. Óðîâåíü àäðåíîìå-
äóëëèíà â ïëàçìå îêàçàëñÿ íåçàâèñèìûì ïðåäèêòîðîì ñìåðòíîñòè çà 6 ìåñÿöåâ 
è íåáëàãîïðèÿòíîãî èñõîäà â ìíîãîôàêòîðíîì àíàëèçå. Îáëàñòü ïîä ðàáî÷åé õà-
ðàêòåðèñòè÷åñêîé êðèâîé èñïîëüçîâàëàñü äëÿ äåìîíñòðàöèè òîãî, ÷òî èñõîäíûå 
ïëàçìåííûå óðîâíè àäðåíîìåäóëëèíà ïðîãíîçèðóþò ñìåðòíîñòü çà 6 ìåñÿöåâ è 
íåáëàãîïðèÿòíûé èñõîä ó ïàöèåíòîâ ñ âûñîêîé îáëàñòüþ ïîä êðèâîé. Â ïðîãíî-
çèðîâàíèè ñìåðòíîñòè çà 6 ìåñÿöåâ è íåáëàãîïðèÿòíîãî èñõîäà ïðîãíîñòè÷åñêîå 
çíà÷åíèå êîíöåíòðàöèè àäðåíîìåäóëëèíà â ïëàçìå áûëî àíàëîãè÷íî ØÊÃ. Â 
êîìáèíèðîâàííîé ëîãèñòè÷åñêîé ðåãðåññèîííîé ìîäåëè àäðåíîìåäóëëèí óëó÷-
øèë îáëàñòü ïîä êðèâîé ØÊÃ â ïðîãíîçèðîâàíèè ñìåðòíîñòè çà 6 ìåñÿöåâ è íå-
áëàãîïðèÿòíûõ èñõîäîâ, íî ðàçëè÷èÿ íå áûëè ñòàòèñòè÷åñêè çíà÷èìûìè. Âûñî-
êèå óðîâíè àäðåíîìåäóëëèíà àññîöèèðóþòñÿ ñ òÿæåñòüþ òðàâìû ãîëîâû è ìîãóò 
íåçàâèñèìî ïðîãíîçèðîâàòü äîëãîñðî÷íûå êëèíè÷åñêèå èñõîäû ×ÌÒ.

Èñòî÷íèê: Vaidya R, Sethi A, Oliphant BW, Gibson V, Sethi S, Meehan R. 
Civilian gunshot injuries of the humerus. Orthopedics. 2014; 37 (3): e307-
e312.

Äàííîå ðåòðîñïåêòèâíîå èññëåäîâàíèå ïðîâåäåíî â òðàâìàòîëîãè÷åñêîì öåíòðå 
1 óðîâíÿ. Åãî öåëüþ áûëà îöåíêà àäåêâàòíîñòè ñîâðåìåííûõ ðåêîìåíäàöèé ïî 
ëå÷åíèþ ïåðåëîìîâ ïëå÷åâîé êîñòè ïîñëå îãíåñòðåëüíûõ ðàíåíèé ó ãðàæäàíñêèõ 
ëèö. Â èññëåäîâàíèå âêëþ÷åíû 44 ïàöèåíòà ñ ïåðåëîìîì äèàôèçà ïëå÷åâîé êîñòè 
â ðåçóëüòàòå íèçêîýíåðãåòè÷åñêèõ îãíåñòðåëüíûõ ðàíåíèé. 29 ïàöèåíòîâ ïðîøëè 
íåõèðóðãè÷åñêîå ëå÷åíèå, 25 – õèðóðãè÷åñêîå, èç êîòîðûõ äëÿ 14 ïàöèåíòîâ âû-
ïîëíåíà ôèêñàöèÿ ïëàñòèíîé, äëÿ 6 ïàöèåíòîâ ïðèìåíÿëñÿ âíåøíèé ôèêñàòîð, 
äëÿ 3 – èíòðàìåäóëëÿðíûé ñòåðæåíü. Åùå äëÿ 2 ïàöèåíòîâ ïðîâåäåíà ñàíàöèÿ 
è ôèêñàöèÿ ïåðåëîìà øèíîé. Ñîáðàíû äåìîãðàôè÷åñêèå äàííûå, èíôîðìàöèÿ î 
ïîâðåæäåíèÿõ, ðåíòãåíîëîãè÷åñêèõ èññëåäîâàíèÿõ è îñëîæíåíèÿõ. Îöåíèâàëîñü 
çàæèâëåíèå ìÿãêèõ òêàíåé, êîñòíûõ ïîâðåæäåíèé, à òàêæå ïðàâèëüíîå ñðàñòàíèå 
ïåðåëîìà ïðè êîíñåðâàòèâíîì ëå÷åíèè. Ó 52 èç 54 ïàöèåíòîâ ïîâðåæäåíèÿ ìÿã-
êèõ òêàíåé áûëè íåçíà÷èòåëüíûìè è óñïåøíî ëå÷èëèñü ìèíèìàëüíûì ëîêàëü-
íûì ëå÷åíèåì ðàíû. Äëÿ 2 ïàöèåíòîâ ñ áîëüøèìè ðàíàìè ïðîâåäåíî îáøèðíîå 
ëå÷åíèå ðàíû ñ ïîâòîðíûì ïðîìûâàíèåì è ñàíàöèåé. 47 èç 54 ïåðåëîìîâ ñðîñ-
ëèñü ïðè ïåðâè÷íîì ðåæèìå ëå÷åíèÿ. Ó 7 ïàöèåíòîâ ïðîèçîøëî íåñðàùåíèå, ÷òî 
ïîòðåáîâàëî äàëüíåéøåãî âìåøàòåëüñòâà. Ïîñëå êîíñåðâàòèâíîãî ëå÷åíèÿ ñðåä-
íÿÿ äåôîðìàöèÿ ñîñòàâèëà 16,5°± 7,4° âî ôðîíòàëüíîé ïëîñêîñòè è 4,4°± 4,0° 
– â ñàãèòòàëüíîé. Áîëüøèíñòâî ïåðåëîìîâ ïëå÷åâîé êîñòè ïîñëå îãíåñòðåëüíûõ 
ðàíåíèé ó ãðàæäàíñêèõ ëèö ìîæíî ëå÷èòü êîíñåðâàòèâíî. Ïðè ýòîì íåêîòîðûì 
ïàöèåíòàì ìîæåò ïîòðåáîâàòüñÿ õèðóðãè÷åñêàÿ ñòàáèëèçàöèÿ.

Ïëàçìåííûå óðîâíè 
àäðåíîìåäóëëèíà 

ó ïàöèåíòîâ ñ ÷åðåïíî-
ìîçãîâîé òðàâìîé: 

ïîòåíöèàëüíûé âêëàä 
â ïðîãíîç

Îãíåñòðåëüíûå 
ïîâðåæäåíèÿ ïëå÷åâîé 

êîñòè ó ãðàæäàíñêèõ ëèö
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·  Ñèáèðñêîå îòäåëåíèå Ðîññèéñêîé àêàäåìèè ìåäèöèíñêèõ íàóê
·  Ðîññèéñêàÿ àêàäåìèÿ åñòåñòâåííûõ íàóê
·  Äåïàðòàìåíò îõðàíû çäîðîâüÿ íàñåëåíèÿ Êåìåðîâñêîé îáëàñòè
·  Êóçáàññêèé íàó÷íûé öåíòð
·  Êåìåðîâñêàÿ ãîñóäàðñòâåííàÿ ìåäèöèíñêàÿ àêàäåìèÿ
·  Íîâîñèáèðñêèé ÍÈÈ òðàâìàòîëîãèè è îðòîïåäèè Ìèíçäðàâà Ðîññèè
·  Ôåäåðàëüíîå ãîñóäàðñòâåííîå áþäæåòíîå ëå÷åáíî-ïðîôèëàêòè÷åñêîå ó÷ðåæäåíèå  
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- Ðàöèîíàëüíîå èñïîëüçîâàíèå ìåäèöèíñêèõ ðåñóðñîâ
- Òðàâìàòîëîãèÿ è îðòîïåäèÿ
- Íåéðîõèðóðãèÿ
- Õèðóðãèÿ
- Õèðóðãè÷åñêàÿ íàâèãàöèÿ è ìîäåëèðîâàíèå
- Óðîëîãèÿ
- Ãèíåêîëîãèÿ
- Ãàñòðîýíòåðîëîãèÿ
- Ïóëüìîíîëîãèÿ
- Êàðäèîëîãèÿ
- Ïðîôïàòîëîãèÿ
- Ïåäèàòðèÿ
- Àíåñòåçèîëîãèÿ è èíòåíñèâíàÿ ïîìîùü
- Äîñòèæåíèÿ â ëó÷åâîé, ëàáîðàòîðíîé è ôóíêöèîíàëüíîé äèàãíîñòèêå
- Íîâîñòè èç ýêñïåðèìåíòàëüíîé äèàãíîñòèêè è òåðàïèè
- Èíôîðìàöèîííûå òåõíîëîãèè è Èíòåðíåò
- Íîâûå òåõíîëîãèè â ìåäèöèíñêîì îáðàçîâàíèè
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- ïðåäñòàâëåíèå òåçèñîâ â ñáîðíèê ìàòåðèàëîâ êîíôåðåíöèè

ФЕДЕРАЛЬНОЕ ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ 

ЛЕЧЕБНО-ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ 

«НАУЧНО-КЛИНИЧЕСКИЙ ЦЕНТР  ОХРАНЫ  

ЗДОРОВЬЯ ШАХТЕРОВ»

МНОГОПРОФИЛЬНАЯ 
БОЛЬНИЦА:

ИНТЕГРАЦИЯ 
СПЕЦИАЛЬНОСТЕЙ

XVIII  ÂÑÅÐÎÑÑÈÉÑÊÀß  
ÍÀÓ×ÍÎ-ÏÐÀÊÒÈ×ÅÑÊÀß  

ÊÎÍÔÅÐÅÍÖÈß

11-12 ÑÅÍÒßÁÐß 2014 Ã.
Ã.ËÅÍÈÍÑÊ-ÊÓÇÍÅÖÊÈÉ,

ÔÃÁ ËÏÓ «ÍÊÖÎÇØ»



№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014 99

Анонсы научных форумов

ÒÅÌÀÒÈ×ÅÑÊÈÅ ÍÀÏÐÀÂËÅÍÈß ÂÛÑÒÀÂÊÈ:

- Íîâûå òåõíîëîãèè è ëåêàðñòâåííûå ñðåäñòâà â êëèíè÷åñêîé ìåäèöèíå 
- Ìåäèöèíñêàÿ òåõíèêà è îáîðóäîâàíèå

ÏÓÁËÈÊÀÖÈß ÒÅÇÈÑÎÂ:  øðèôò Times New Roman Cyr (14 pt), ïîëóòîðíûé ìåæñòðî÷íûé èíòåðâàë, 
2 ñòðàíèöû òåêñòà áåç ðèñóíêîâ è òàáëèö â ñëåäóþùåì ïîðÿäêå: Ôàìèëèÿ, È.Î., íàçâàíèå ó÷ðåæäåíèÿ, ãîðîä, ñòðàíà, 
íàçâàíèå, òåêñò.
ÄÎÊËÀÄÛ: ïëåíàðíûå, ñåêöèîííûå, ñòåíäîâûå (ðàçìåð ñòåíäà äîëæåí ñîîòâåòñòâîâàòü ñòàíäàðòó 90õ60 ñì).
Âûáðàòü ôîðìó ó÷àñòèÿ è óêàçàòü â ðåãèñòðàöèîííîé ôîðìå.
ÂÛÑÒÀÂÊÀ âûñîêèõ òåõíîëîãèé â êëèíè÷åñêîé ìåäèöèíå, èçäåëèé ìåäèöèíñêîãî íàçíà÷åíèÿ è ñïåöèàëèçèðî-
âàííûõ èçäàíèé, ìåäèöèíñêîé òåõíèêè è îáîðóäîâàíèÿ, íîâûõ ëåêàðñòâåííûõ ñðåäñòâ.
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статей в журнал  
«Политравма»

до 01.06.2014 г.
pressa@gnkc.kuzbass.net
irmaust@gnkc.kuzbass.net

www.mine-med.ru
Срок приема 

регистрационных 
форм

до 01.08.2014 г.
conf@gnkc.kuzbass.net

gnkc.conf@mail.ru
www.mine-med.ru

Срок приема заявлений  
на участие в выставке

до 01.08.2014 г.
svetl@gnkc.kuzbass.net

www.mine-med.ru

Подтверждение о публикации тезисов, 
докладов

до 01.07.2014 г.
conf@gnkc.kuzbass.net

irmaust@gnkc.kuzbass.net
gnkc.conf@mail.ru
www.mine-med.ru

Публикация программы конференции до 01.08.2014 г. www.mine-med.ru

ÀÄÐÅÑ ÎÐÃÊÎÌÈÒÅÒÀ:

Федеральное государственное бюджетное лечебно-профилактическое учреждение 
«Научно-клинический центр охраны здоровья шахтеров»
ул. Микрорайон 7, № 9, г. Ленинск-Кузнецкий, Кемеровская область, Российская Федерация, 652509.

Агаджанян Ваграм Ваганович   - председатель оргкомитета конференции,
     Тел./факс: (384-56) 2-40-50    директор ФГБ ЛПУ «НКЦОЗШ», д.м.н., профессор  
 
Устьянцева Ирина Марковна    -  заместитель председателя оргкомитета,
          Тел: (384-56) 2-38-88      заместитель директора по научной работе, д.б.н., профессор
          

Салтыкова Ирина Владимировна  - куратор выставки, заведующая библиотекой
          Тел: (384-56) 2-39-83                         
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КАФЕДРА ПОСЛЕДИПЛОМНОЙ ПОДГОТОВКИ
«ИНТЕГРАТИВНОЙ ТРАВМАТОЛОГИИ» ГБОУ ВПО КЕМЕРОВСКОЙ 
ГОСУДАРСТВЕННОЙ МЕДИЦИНСКОЙ АКАДЕМИИ
íà áàçå Ôåäåðàëüíîãî ãîñóäàðñòâåííîãî áþäæåòíîãî ëå÷åáíî-ïðîôèëàêòè÷åñêîãî ó÷ðåæ-

äåíèÿ «Íàó÷íî-êëèíè÷åñêèé öåíòð îõðàíû çäîðîâüÿ øàõòåðîâ» ïðîâîäèò öèêëû:

«Ñîâðåìåííàÿ äèàãíîñòèêà, ëå÷åíèå è ðåàáèëèòàöèÿ áîëüíûõ  
ñ ïîëèòðàâìîé»
Îáùåå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 1 ìåñ.

Òåìàòè÷åñêîå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 2 íåäåëè.

Ðóêîâîäèòåëü öèêëà – ä.ì.í., ïðîôåññîð Àãàäæàíÿí Âàãðàì Âàãàíîâè÷

Öèêë ïðîâîäèòñÿ äëÿ òðàâìàòîëîãîâ, îðòîïåäîâ, õèðóðãîâ áîëüíèö, ïîëèêëèíèê è 

òðàâìïóíêòîâ.

Òåë: (384-56) 2-40-00

«Àêòóàëüíûå âîïðîñû äèàãíîñòè÷åñêîé è îïåðàòèâíîé àðòðîñêîïèè»
Òåìàòè÷åñêîå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 2 íåäåëè.

Ðóêîâîäèòåëü öèêëà – ä.ì.í. Ïðîíñêèõ Àíäðåé Àëåêñàíäðîâè÷

Öèêë ïðîâîäèòñÿ äëÿ òðàâìàòîëîãîâ è îðòîïåäîâ.

Òåë: (384-56) 2-38-73

«Ðåêîíñòðóêòèâíàÿ ìèêðîõèðóðãèÿ êèñòè»
Òåìàòè÷åñêîå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 2 íåäåëè.

Ðóêîâîäèòåëü öèêëà – ä.ì.í. Àôàíàñüåâ Ëåîíèä Ìèõàéëîâè÷

Öèêë ïðîâîäèòñÿ äëÿ ìèêðîõèðóðãîâ, õèðóðãîâ è òðàâìàòîëîãîâ.

Òåë: (384-56) 2-40-31

«Îñíîâû ïëàñòè÷åñêîé, ýñòåòè÷åñêîé è ðåêîíñòðóêòèâíîé ìèêðîõèðóðãèè»
Òåìàòè÷åñêîå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 2 íåäåëè.

Ðóêîâîäèòåëü öèêëà – ä.ì.í. Àôàíàñüåâ Ëåîíèä Ìèõàéëîâè÷

Öèêë ïðîâîäèòñÿ äëÿ ìèêðîõèðóðãîâ, õèðóðãîâ è òðàâìàòîëîãîâ.

Òåë: (384-56) 2-40-31

«Ìàëîèíâàçèâíûå òåõíîëîãèè â ëå÷åíèè òðàâìàòè÷åñêèõ ïîâðåæäåíèé ãîëîâíîãî 
ìîçãà»
Òåìàòè÷åñêîå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 2 íåäåëè.

Ðóêîâîäèòåëü öèêëà – ä.ì.í. Íîâîêøîíîâ Àëåêñàíäð Âàñèëüåâè÷

Öèêë ïðîâîäèòñÿ äëÿ íåéðîõèðóðãîâ, õèðóðãîâ.

Òåë: (384-56) 2-40-16

«Èíòåíñèâíàÿ ïîìîùü ïðè ïîëèòðàâìå íà äîãîñïèòàëüíîì è ãîñïèòàëüíîì ýòàïàõ»
Òåìàòè÷åñêîå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 2 íåäåëè.

Ðóêîâîäèòåëü öèêëà – ä.ì.í. Êðàâöîâ Ñåðãåé Àëåêñàíäðîâè÷

Öèêë ïðîâîäèòñÿ äëÿ ðåàíèìàòîëîãîâ.

Òåë: (384-56) 2-39-99

Заведующий кафедрой  
– д.м.н., профессор,  

академик РАЕН Агаджанян В.В.

Заведующий кафедрой  
– д.м.н.  

Семенихин В.А.

АДРЕС:

КАФЕДРА ПОСЛЕДИПЛОМНОЙ ПОДГОТОВКИ  «ПРОФПАТОЛОГИИ»
ГБОУ ВПО КЕМЕРОВСКОЙ ГОСУДАРСТВЕННОЙ 
МЕДИЦИНСКОЙ АКАДЕМИИ
íà áàçå Ôåäåðàëüíîãî ãîñóäàðñòâåííîãî áþäæåòíîãî ëå÷åáíî-ïðîôèëàêòè÷åñêîãî 

ó÷ðåæäåíèÿ «Íàó÷íî-êëèíè÷åñêèé öåíòð îõðàíû çäîðîâüÿ øàõòåðîâ» ïðîâîäèò öèêë:

«Àêòóàëüíûå âîïðîñû ïðîôïàòîëîãèè»
Îáùåå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 1 ìåñ

Òåìàòè÷åñêîå óñîâåðøåíñòâîâàíèå – 2 íåäåëè.

Ðóêîâîäèòåëü öèêëà – ä.ì.í. Ñåìåíèõèí Âèêòîð Àíäðååâè÷

Öèêë ïðîâîäèòñÿ äëÿ âðà÷åé òåðàïåâòè÷åñêîãî ïðîôèëÿ.

Òåë: (384-56) 2-39-52

Ôåäåðàëüíîå ãîñóäàðñòâåííîå áþäæåòíîå ëå÷åáíî-ïðîôèëàêòè÷åñêîå ó÷ðåæäåíèå 

«Íàó÷íî-êëèíè÷åñêèé öåíòð îõðàíû çäîðîâüÿ øàõòåðîâ»,

óë. 7 ìèêðîðàéîí, ä. 9, ã. Ëåíèíñê-Êóçíåöêèé,

Êåìåðîâñêàÿ îáëàñòü, Ðîññèÿ, 652509

Òåë/ôàêñ: (384-56) 2-40-50  E-mail: info@gnkc.kuzbass.net

Èíòåðíåò: www.mine-med.ru  irmaust@gnkc.kuzbass.net  
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ПОЛИТРАВМА 
НАУЧНО-ПРАКТИЧЕСКИЙ ЖУРНАЛ  
ИНФОРМАЦИЯ  
ДЛЯ АВТОРОВ

Íàó÷íî-ïðàêòè÷åñêèé æóðíàë «Ïîëèòðàâìà» – ðåãóëÿðíîå ïå÷àòíîå èçäàíèå äëÿ êëèíèöèñòîâ, íàó÷íûõ ðà-
áîòíèêîâ è ðóêîâîäèòåëåé îðãàíîâ çäðàâîîõðàíåíèÿ. Æóðíàë ïóáëèêóåò îðèãèíàëüíûå ñòàòüè ïî ôóíäàìåí-
òàëüíûì è ïðèêëàäíûì òåîðåòè÷åñêèì, êëèíè÷åñêèì è ýêñïåðèìåíòàëüíûì èññëåäîâàíèÿì, çàìåòêè èç ïðàê-
òèêè, äèñêóññèè, îáçîðû ëèòåðàòóðû, èíôîðìàöèîííûå ìàòåðèàëû, ïîñâÿùåííûå àêòóàëüíûì ïðîáëåìàì ïî-
ëèòðàâìû. Îñíîâíûå ðàçäåëû æóðíàëà: «Ïåðåäîâàÿ ñòàòüÿ», «Îðãàíèçàöèÿ ñïåöèàëèçèðîâàííîé ìåäèöèíñêîé 
ïîìîùè», «Îðèãèíàëüíûå èññëåäîâàíèÿ», «Íîâûå ìåäèöèíñêèå òåõíîëîãèè», «Àíåñòåçèîëîãèÿ è ðåàíèìàòîëî-
ãèÿ», «Êëèíè÷åñêèå àñïåêòû õèðóðãèè», «Ôóíêöèîíàëüíàÿ, èíñòðóìåíòàëüíàÿ è ëàáîðàòîðíàÿ äèàãíîñòèêà», 
«Îðãàííûå ñèñòåìû è çàìåñòèòåëüíàÿ òåðàïèÿ. Ëå÷åíèå îñëîæíåíèé», «Ðåàáèëèòàöèÿ», «Ýêñïåðèìåíòàëüíûå 
èññëåäîâàíèÿ», «Ñëó÷àé èç ïðàêòèêè».

ÈÍÔÎÐÌÀÖÈß Î ÑÎÎÒÂÅÒÑÒÂÈÈ ÝÒÈ×ÅÑÊÈÌ ÍÎÐÌÀÌ

Ïðè íàïðàâëåíèè ñòàòüè â ðåäàêöèþ ðåêîìåíäóåòñÿ ðóêîâîäñòâîâàòüñÿ ñëåäóþùèìè ïðàâèëàìè, ñîñòàâëåííûìè 
ñ ó÷åòîì «Åäèíûõ òðåáîâàíèé ê ðóêîïèñÿì, ïðåäîñòàâëÿåìûì â áèîìåäèöèíñêèå æóðíàëû» (Uniform Requirements 
for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals), ðàçðàáîòàííûõ Ìåæäóíàðîäíûì êîìèòåòîì ðåäàêòîðîâ ìåäè-
öèíñêèõ æóðíàëîâ (International Committee of Medical Journal Editors) – http://www.icmje.org, à òàêæå Ðåêî-
ìåíäàöèé COPE, èçäàííûõ Êîìèòåòîì ïî èçäàòåëüñêîé ýòèêå (COPE) – http://www.publicationethics.org.uk

Ïðîâåäåíèå è îïèñàíèå âñåõ êëèíè÷åñêèõ èññëåäîâàíèé äîëæíî áûòü â ïîëíîì ñîîòâåòñòâèè ñî ñòàíäàðòàìè 
CONSORT – http://www.consort-statement.org.

Ê ïóáëèêàöèè ïðèíèìàþòñÿ ñòàòüè òîëüêî ïðè ñîáëþäåíèè ñëåäóþùèõ óñëîâèé. Åñëè â ñòàòüå èìååòñÿ îïè-
ñàíèå èññëåäîâàíèé ñ ó÷àñòèåì ëþäåé, íåîáõîäèìî óêàçàòü, ñîîòâåòñòâîâàëè ëè îíè ýòè÷åñêèì ñòàíäàðòàì 
áèîýòè÷åñêîãî êîìèòåòà (âõîäÿùåãî â ñîñòàâ ó÷ðåæäåíèÿ, â êîòîðîì âûïîëíÿëàñü ðàáîòà), ðàçðàáîòàííûìè â 
ñîîòâåòñòâèè ñ Õåëüñèíñêîé äåêëàðàöèåé Âñåìèðíîé àññîöèàöèè «Ýòè÷åñêèå ïðèíöèïû ïðîâåäåíèÿ íàó÷íûõ 
ìåäèöèíñêèé èññëåäîâàíèé ñ ó÷àñòèåì ÷åëîâåêà» ñ ïîïðàâêàìè 2000 ã. è «Ïðàâèëàìè êëèíè÷åñêîé ïðàêòèêè â 
Ðîññèéñêîé Ôåäåðàöèè», óòâåðæäåííûìè Ïðèêàçîì Ìèíçäðàâà ÐÔ îò 19.06.2003 ã. ¹ 266. Âñå ëèöà, ó÷àñòâó-
þùèå â èññëåäîâàíèè, äîëæíû äàòü èíôîðìèðîâàííîå ñîãëàñèå íà ó÷àñòèå â èññëåäîâàíèè. Â ñòàòüÿõ, îïèñû-
âàþùèõ ýêñïåðèìåíòû íà æèâîòíûõ, íåîáõîäèìî óêàçàòü, ÷òî îíè ïðîâîäèëèñü â ñîîòâåòñòâèè ñ «Ïðàâèëàìè 
ïðîâåäåíèÿ ðàáîò ñ èñïîëüçîâàíèåì ýêñïåðèìåíòàëüíûõ æèâîòíûõ» (Ïðèëîæåíèå ê ïðèêàçó Ìèíèñòåðñòâà 
çäðàâîîõðàíåíèÿ ÑÑÑÐ îò 12.08.1977  ã. ¹ 755). Êîïèè âñåõ ìàòåðèàëîâ õðàíÿòñÿ ó àâòîðîâ. Â îáîèõ ñëó÷àÿõ 
íåîáõîäèìî óêàçàòü, áûë ëè ïðîòîêîë èññëåäîâàíèÿ îäîáðåí ýòè÷åñêèì êîìèòåòîì (ñ ïðèâåäåíèåì íàçâàíèÿ 
ñîîòâåòñòâóþùåé îðãàíèçàöèè, åå ðàñïîëîæåíèÿ, íîìåðà ïðîòîêîëà è äàòû çàñåäàíèÿ êîìèòåòà).

ÑÎÑÒÀÂ ÑÎÏÐÎÂÎÄÈÒÅËÜÍÛÕ ÄÎÊÓÌÅÍÒÎÂ

Ïðè ïîäà÷å ðóêîïèñè â ðåäàêöèþ æóðíàëà íåîáõîäèìî äîïîëíèòåëüíî ïðåäîñòàâèòü ôàéëû, ñîäåðæàùèå ñêà-
íèðîâàííûå èçîáðàæåíèÿ çàïîëíåííûõ è çàâåðåííûõ ñîïðîâîäèòåëüíûõ äîêóìåíòîâ (â ôîðìàòå *.pdf):  

Ïåðâàÿ ñòðàíèöà ðóêîïèñè ñ âèçîé ðóêîâîäèòåëÿ ó÷ðåæäåíèÿ, çàâåðåííîé ïå÷àòüþ. 
Ïèñüìî-ñîïðîâîæäåíèå íà èìÿ Ãëàâíîãî ðåäàêòîðà ñ ïå÷àòüþ è ïîäïèñüþ ðóêîâîäèòåëÿ îðãàíèçàöèè,  ïîä-

òâåðæäàþùåå ïåðåäà÷ó ïðàâ íà ïóáëèêàöèþ, ñ óêàçàíèåì, ÷òî: 1) ðóêîïèñü íå íàõîäèòñÿ íà ðàññìîòðåíèè â 
äðóãîì èçäàíèè; 2) íå áûëà ðàíåå îïóáëèêîâàíà; 3) ñîäåðæèò ïîëíîå ðàñêðûòèå êîíôëèêòà èíòåðåñîâ; 4) âñå 
àâòîðû åå ÷èòàëè è îäîáðèëè; 5) â ìàòåðèàëå íåò ñâåäåíèé, íå ïîäëåæàùèõ îïóáëèêîâàíèþ; 5) àâòîð(û) íåñóò 
îòâåòñòâåííîñòü çà äîâåðåííîñòü ïðåäñòàâëåííûõ â ðóêîïèñè ìàòåðèàëîâ. Ïèñüìî äîëæíî áûòü ñîáñòâåííîðó÷-
íî ïîäïèñàíî âñåìè àâòîðàìè. 

Èíôîðìàöèÿ î êîíôëèêòå èíòåðåñîâ/ñïîíñîðñòâå. Àâòîðû äîëæíû ðàñêðûòü ïîòåíöèàëüíûå è ÿâíûå êîí-
ôëèêòû èíòåðåñîâ, ñâÿçàííûå ñ ðóêîïèñüþ. Êîíôëèêòîì èíòåðåñîâ ìîæåò ñ÷èòàòüñÿ ëþáàÿ ñèòóàöèÿ (ôèíàí-
ñîâûå îòíîøåíèÿ, ñëóæáà èëè ðàáîòà â ó÷ðåæäåíèÿõ, èìåþùèõ ôèíàíñîâûé èëè ïîëèòè÷åñêèé èíòåðåñ ê ïó-
áëèêóåìûì ìàòåðèàëàì, äîëæíîñòíûå îáÿçàííîñòè è äð.), ñïîñîáíàÿ ïîâëèÿòü íà àâòîðà ðóêîïèñè è ïðèâåñòè 
ê ñîêðûòèþ, èñêàæåíèþ äàííûõ èëè èçìåíèòü èõ òðàêòîâêó. Æåëàòåëüíî ïåðå÷èñëèòü èñòî÷íèêè ôèíàíñèðî-
âàíèÿ ðàáîòû. Åñëè êîíôëèêòà èíòåðåñîâ íåò, òî ïèøåòñÿ: “Êîíôëèêò èíòåðåñîâ íå çàÿâëÿåòñÿ”. Âûÿâëåííîå 
ðåäàêöèåé ñîêðûòèå ïîòåíöèàëüíûõ è ÿâíûõ êîíôëèêòîâ èíòåðåñîâ ñî ñòîðîíû àâòîðîâ ìîæåò ñòàòü ïðè÷èíîé 
îòêàçà â ðàññìîòðåíèè è ïóáëèêàöèè ðóêîïèñè.
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Íåîáõîäèìî óêàçûâàòü èñòî÷íèê ôèíàíñèðîâàíèÿ êàê íàó÷íîé ðàáîòû, òàê è ïðîöåññà ïóáëèêàöèè ñòàòüè 
(ôîíä, êîììåð÷åñêàÿ èëè ãîñóäàðñòâåííàÿ îðãàíèçàöèÿ, ÷àñòíîå ëèöî è äð.). Óêàçûâàòü ðàçìåð ôèíàíñèðîâà-
íèÿ íå òðåáóåòñÿ. Åñëè âûøåïåðå÷èñëåííûå àñïåêòû ðàáîòû ïðîâîäèëèñü áåç ó÷àñòèÿ ñïîíñîðîâ, àâòîðû äîëæ-
íû ýòî òàêæå óêàçàòü. Ïðåäîñòàâëÿåòñÿ íà îòäåëüíîì ëèñòå, îòäåëüíûì ôàéëîì.

ÒÐÅÁÎÂÀÍÈß Ê ÎÔÎÐÌËÅÍÈÞ ÐÓÊÎÏÈÑÈ

Ðóêîïèñü íàïðàâëÿåòñÿ â ðåäàêöèþ â ýëåêòðîííîì âàðèàíòå ïî àäðåñàì:
info@gnkc.kuzbass.net;  irmaust@gnkc.kuzbass.net;  pressa@gnkc.kuzbass.net

1. Îáúåì ïîëíîãî òåêñòà ðóêîïèñè (îðèãèíàëüíûå èññëåäîâàíèÿ, ëåêöèè, îáçîðû), â òîì ÷èñëå òàáëèöû è 
ñïèñîê ëèòåðàòóðû, íå äîëæåí ïðåâûøàòü 5000 ñëîâ. Îáúåì ñòàòåé, ïîñâÿùåííûõ îïèñàíèþ êëèíè÷åñêèõ ñëó-
÷àåâ, íå áîëåå 3000 ñëîâ; êðàòêèå ñîîáùåíèÿ è ïèñüìà â ðåäàêöèþ – â ïðåäåëàõ 1500 ñëîâ. 

2. Ôàéëû ñ òåêñòîì ñòàòüè äîëæíû ñîäåðæàòü âñþ èíôîðìàöèþ äëÿ ïóáëèêàöèè. Òåêñòîâàÿ èíôîðìàöèÿ 
ïðåäîñòàâëÿåòñÿ â ðåäàêòîðå Microsoft Word; òàáëèöû è ãðàôèêè – â Microsoft Excel; ôîòîãðàôèè è ðèñóíêè 

– â ôîðìàòå TIF ñ ðàçðåøåíèåì 300 òî÷åê, âåêòîðíûå èçîáðàæåíèÿ – â EPS, EMF, CDR. Ðàçìåð èçîáðàæåíèÿ 
äîëæåí áûòü íå ìåíåå 4,5 ½ 4,5 ñì, ïî ïëîùàäè çàíèìàòü íå áîëåå 100 ñì2.

3. Ôîðìàò òåêñòà ðóêîïèñè. Òåêñò äîëæåí áûòü íàïå÷àòàí  øðèôòîì Times New Roman, ðàçìåð 14 pt, ìåæäó-
ñòðî÷íûé èíòåðâàë 1,0 pt, ðàçìåð ïîëåé íå ìåíåå 2,5 ñì ñ êàæäîé ñòîðîíû ñòðàíèöû. Ñòðàíèöû äîëæíû áûòü 
ïðîíóìåðîâàíû àðàáñêèìè öèôðàìè â âåðõíåì èëè íèæíåì ïðàâîì óãëó, íà÷èíàÿ ñ òèòóëüíîé.

4. Òèòóëüíûé ëèñò ñîäåðæèò íàçâàíèå ñòàòüè, ôàìèëèè, èìåíà è îò÷åñòâà àâòîðîâ, ïîëíîå îôèöèàëüíîå íà-
çâàíèå ó÷ðåæäåíèÿ(é), ãäå âûïîëíÿëàñü ðàáîòà íà ðóññêîì è àíãëèéñêîì ÿçûêàõ; ôàìèëèþ è ó÷åíîå çâàíèå 
ðóêîâîäèòåëÿ; ôàìèëèþ, ýëåêòðîííûé àäðåñ, òåëåôîí è ïî÷òîâûé àäðåñ ñ èíäåêñîì àâòîðà, îòâåòñòâåííîãî çà 
ïåðåïèñêó ñ ðåäàêöèåé. 

5. Àâòîðñòâî. Äàííûå îá àâòîðàõ óêàçûâàþòñÿ â ïîñëåäîâàòåëüíîñòè, êîòîðàÿ îïðåäåëÿåòñÿ èõ ñîâìåñòíûì 
ðåøåíèåì è ïîäòâåðæäàåòñÿ ïîäïèñÿìè íà òèòóëüíîì ëèñòå. Óêàçûâàþòñÿ: ïîëíûå ÔÈÎ, ìåñòî ðàáîòû âñåõ 
àâòîðîâ, èõ äîëæíîñòè. Åñëè â àâòîðñêîì ñïèñêå ïðåäñòàâëåíû áîëåå 4 àâòîðîâ, îáÿçàòåëüíî óêàçàíèå âêëàäà 
â äàííóþ ðàáîòó êàæäîãî àâòîðà. 

Èíûå ëèöà, âíåñøèå âêëàä â âûïîëíåíèå ðàáîòû, íåäîñòàòî÷íûé äëÿ ïðèçíàíèÿ àâòîðñòâà, äîëæíû áûòü 
ïåðå÷èñëåíû (ñ èõ ïèñüìåííîãî ñîãëàñèÿ) â ðàçäåëå «Áëàãîäàðíîñòü» ïîñëå òåêñòà ñòàòüè. 

6. Ðåçþìå è êëþ÷åâûå ñëîâà. Àâòîðñêîå ðåçþìå (ðóññêèé è àíãëèéñêèé âàðèàíò) îáúåìîì íå áîëåå 250 ñëîâ 
äîëæíî áûòü êîìïàêòíûì è ñòðóêòóðèðîâàííûì è èìåòü îñíîâíûå ðàçäåëû: ââåäåíèå; öåëü; ìàòåðèàëû è ìåòî-
äû; ðåçóëüòàòû; çàêëþ÷åíèå. Äàëåå íåîáõîäèìî óêàçàòü 4-8 êëþ÷åâûõ ñëîâ (Êëþ÷åâûå ñëîâà:..), ñïîñîáñòâóþ-
ùèõ èíäåêñèðîâàíèþ ñòàòüè â ïîèñêîâûõ ñèñòåìàõ. 

7. Ðóáðèêàöèÿ. Îðèãèíàëüíàÿ ñòàòüÿ äîëæíà ñîîòâåòñòâîâàòü îáùåïðèíÿòîìó øàáëîíó: ââåäåíèå (àêòóàëü-
íîñòü), öåëü è çàäà÷è, ìåòîäû (ìàòåðèàë è ìåòîäû), ðåçóëüòàòû, îáñóæäåíèå, çàêëþ÷åíèå (âûâîäû). Â áîëüøèõ 
ñòàòüÿõ ãëàâû «Ðåçóëüòàòû» è «Îáñóæäåíèå» ìîãóò èìåòü ïîäçàãîëîâêè. Â îáçîðàõ, îïèñàíèÿõ ñëó÷àåâ âîç-
ìîæíà äðóãàÿ ñòðóêòóðà òåêñòà.

8. Ñòàòèñòè÷åñêèé àíàëèç. Îïèñàíèå ïðîöåäóðû ñòàòèñòè÷åñêîãî àíàëèçà ÿâëÿåòñÿ íåîòúåìëåìûì êîìïî-
íåíòîì ðàçäåëà «Ìàòåðèàë è ìåòîäû». Íåîáõîäèìî ïðèâåñòè ïîëíûé ïåðå÷åíü âñåõ èñïîëüçîâàííûõ ñòàòèñòè-
÷åñêèõ ìåòîäîâ àíàëèçà è êðèòåðèåâ ïðîâåðêè ãèïîòåç. Íåäîïóñòèìî íàïèñàíèå ôðàç òèïà «èñïîëüçîâàëèñü 
ñòàíäàðòíûå ñòàòèñòè÷åñêèå ìåòîäû» áåç èõ êîíêðåòíîãî óêàçàíèÿ. Îáÿçàòåëüíî óêàçûâàåòñÿ ïðèíÿòûé â äàí-
íîì èññëåäîâàíèè êðèòè÷åñêèé óðîâåíü çíà÷èìîñòè «ð» (íàïðèìåð, «Êðèòè÷åñêèé óðîâåíü çíà÷èìîñòè ïðè ïðî-
âåðêå ñòàòèñòè÷åñêèõ ãèïîòåç â äàííîì èññëåäîâàíèè ïðèíèìàëñÿ ðàâíûì 0,05»). Â êàæäîì êîíêðåòíîì ñëó÷àå 
óêàçûâàåòñÿ ôàêòè÷åñêàÿ âåëè÷èíà äîñòèãíóòîãî óðîâíÿ çíà÷èìîñòè «ð» äëÿ èñïîëüçóåìîãî ñòàòèñòè÷åñêîãî 
êðèòåðèÿ (à íå ïðîñòî «ð < 0,05» èëè «ð > 0,05»). Êðîìå òîãî, íåîáõîäèìî óêàçûâàòü êîíêðåòíûå çíà÷åíèÿ 
ïîëó÷åííûõ ñòàòèñòè÷åñêèõ êðèòåðèåâ (íàïðèìåð, êðèòåðèé “Õè-êâàäðàò” = 12,3 (÷èñëî ñòåïåíåé ñâîáîäû 
df = 2, ð = 0,0001). Íåîáõîäèìî äàòü îïðåäåëåíèå âñåì èñïîëüçóåìûì ñòàòèñòè÷åñêèì òåðìèíàì, ñîêðàùåíèÿì 
è ñèìâîëè÷åñêèì îáîçíà÷åíèÿì (íàïðèìåð, Ì – âûáîðî÷íîå ñðåäíåå, m (SEM) – îøèáêà ñðåäíåãî, STD – âû-
áîðî÷íîå ñòàíäàðòíîå îòêëîíåíèå, ð – äîñòèãíóòûé óðîâåíü çíà÷èìîñòè).

Ïðè èñïîëüçîâàíèè âûðàæåíèé òèïà M ± m íåîáõîäèìî óêàçàòü çíà÷åíèå êàæäîãî èç ñèìâîëîâ, à òàêæå 
îáúåì âûáîðêè (n). Åñëè èñïîëüçóåìûå ñòàòèñòè÷åñêèå êðèòåðèè èìåþò îãðàíè÷åíèÿ ïî èõ ïðèìåíåíèþ, óêà-
æèòå, êàê ïðîâåðÿëèñü ýòè îãðàíè÷åíèÿ è êàêîâû ðåçóëüòàòû ýòèõ ïðîâåðîê (íàïðèìåð, ïðè èñïîëüçîâàíèè 
ïàðàìåòðè÷åñêèõ ìåòîäîâ íåîáõîäèìî óêàçàòü, êàê ïîäòâåðæäàëñÿ ôàêò íîðìàëüíîñòè ðàñïðåäåëåíèÿ âûáîðêè). 
Ñëåäóåò èçáåãàòü íåêîíêðåòíîãî èñïîëüçîâàíèÿ òåðìèíîâ, èìåþùèõ íåñêîëüêî çíà÷åíèé (íàïðèìåð, ñóùåñòâó-
åò íåñêîëüêî âàðèàíòîâ êîýôôèöèåíòà êîððåëÿöèè: Ïèðñîíà, Ñïèðìåíà è äð.). Ñðåäíèå âåëè÷èíû íå ñëåäóåò 
ïðèâîäèòü òî÷íåå, ÷åì íà îäèí äåñÿòè÷íûé çíàê ïî ñðàâíåíèþ ñ èñõîäíûìè äàííûìè, ñðåäíåêâàäðàòè÷íîå îò-
êëîíåíèå è îøèáêó ñðåäíåãî – åùå íà îäèí çíàê òî÷íåå. 
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Åñëè àíàëèç äàííûõ ïðîèçâîäèëñÿ ñ èñïîëüçîâàíèåì ñòàòèñòè÷åñêîãî ïàêåòà ïðîãðàìì, òî íåîáõîäèìî óêà-
çàòü íàçâàíèå ýòîãî ïàêåòà è åãî âåðñèþ.

9. Áèáëèîãðàôè÷åñêèå ññûëêè äîëæíû áûòü ñâåðåíû ñ îðèãèíàëàìè è ïðèâåäåíû ïîä çàãîëîâêîì «Ëèòåðàòó-
ðà» íà îòäåëüíîì ëèñòå â ïîðÿäêå öèòèðîâàíèÿ ëèáî â àëôàâèòíîì ïîðÿäêå äëÿ îáçîðîâ ëèòåðàòóðû. Â òåêñòå 
äàåòñÿ ññûëêà íà ïîðÿäêîâûé íîìåð öèòèðóåìîé ðàáîòû â êâàäðàòíûõ ñêîáêàõ [1] èëè [1, 2]. Êàæäàÿ ññûëêà 
â ñïèñêå — ñ íîâîé ñòðîêè (êîëîíêîé). Àâòîðû äîëæíû èñïîëüçîâàòü íå áîëåå 15 ëèòåðàòóðíûõ èñòî÷íèêîâ 
ïîñëåäíèõ 5 ëåò. Â îáçîðàõ – äî 50 èñòî÷íèêîâ.

Ïî íîâûì ïðàâèëàì, ó÷èòûâàþùèì òðåáîâàíèÿ òàêèõ ìåæäóíàðîäíûõ ñèñòåì öèòèðîâàíèÿ êàê Web of Sci-
ence è Scopus, ñïèñîê ëèòåðàòóðû äîëæåí áûòü ïðåäñòàâëåí íà ðóññêîì è  íà àíãëèéñêîì ÿçûêàõ.  Çà ïðàâèëü-
íîñòü ïðèâåäåííûõ â ñïèñêå ëèòåðàòóðû äàííûõ îòâåòñòâåííîñòü íåñóò àâòîð(û).

Áèáëèîãðàôè÷åñêîå îïèñàíèå íà ðóññêîì ÿçûêå âûïîëíÿåòñÿ íà îñíîâå ÃÎÑÒ Ð 7.0.5-2008 («Áèáëèî-
ãðàôè÷åñêàÿ ññûëêà. Îáùèå òðåáîâàíèÿ è ïðàâèëà ñîñòàâëåíèÿ»). Àíãëîÿçû÷íàÿ ÷àñòü áèáëèîãðàôè÷å-
ñêîãî îïèñàíèÿ äîëæíà ñîîòâåòñòâîâàòü ôîðìàòó, ðåêîìåíäóåìîìó Àìåðèêàíñêîé Íàöèîíàëüíîé Îðãà-
íèçàöèåé ïî Èíôîðìàöèîííûì ñòàíäàðòàì (National Information Standards Organisation — NISO), ïðèíÿ-
òîìó National Library of Medicine (NLM) äëÿ áàç äàííûõ (Library´s MEDLINE/PubMed database) NLM: 
http://www.nlm.nih.gov/citingmedicine

Â áèáëèîãðàôè÷åñêîì îïèñàíèè ïðèâîäÿòñÿ ôàìèëèè àâòîðîâ äî øåñòè, ïîñëå ÷åãî, äëÿ îòå÷åñòâåííûõ ïó-
áëèêàöèé ñëåäóåò óêàçàòü “è äð.”, äëÿ çàðóáåæíûõ — “et al.”. Ïðè îïèñàíèè ñòàòåé èç æóðíàëîâ óêàçûâàþò â 
ñëåäóþùåì ïîðÿäêå âûõîäíûå äàííûå: ôàìèëèÿ è èíèöèàëû àâòîðîâ, íàçâàíèå ñòàòüè, íàçâàíèå æóðíàëà, ãîä, 
òîì, íîìåð, ñòðàíèöû (îò è äî). Ïðè îïèñàíèè ñòàòåé èç ñáîðíèêîâ óêàçûâàþò âûõîäíûå äàííûå: ôàìèëèÿ, 
èíèöèàëû, íàçâàíèå ñòàòüè, íàçâàíèå ñáîðíèêà, ìåñòî èçäàíèÿ, ãîä èçäàíèÿ, ñòðàíèöû (îò è äî). 

10. Èëëþñòðàöèè. Ðèñóíêè, ãðàôèêè, ñõåìû, ôîòîãðàôèè ïðåäñòàâëÿþòñÿ îòäåëüíûìè ôàéëàìè â óêàçàííîì 
âûøå ôîðìàòå. Ïîäïèñè ê èëëþñòðàöèÿì ñ íóìåðàöèåé ðèñóíêà ïðèëàãàþòñÿ â îòäåëüíîì ôàéëå â ôîðìàòå 
Microsoft Word. Â òåêñòå è íà ëåâîì ïîëå ñòðàíèöû óêàçûâàþòñÿ ññûëêè íà êàæäûé ðèñóíîê â ñîîòâåòñòâèè ñ 
ïåðâûì óïîìèíàíèåì â òåêñòå. Èëëþñòðàöèè äîëæíû áûòü ÷åòêèìè, ïðèãîäíûìè äëÿ âîñïðîèçâåäåíèÿ, èõ êî-
ëè÷åñòâî, âêëþ÷àÿ à, á è ò.ä., – íå áîëåå âîñüìè. Äëÿ ðàíåå îïóáëèêîâàííûõ èëëþñòðàöèé íåîáõîäèìî óêàçàòü 
îðèãèíàëüíûé èñòî÷íèê è ïðåäñòàâèòü ïèñüìåííîå ðàçðåøåíèå íà âîñïðîèçâåäåíèå îò èõ àâòîðà (âëàäåëüöà).

11. Òàáëèöû íóìåðóþòñÿ, åñëè èõ ÷èñëî áîëåå îäíîé, è ïîñëåäîâàòåëüíî öèòèðóþòñÿ â òåêñòå (ïðèåìëåìî íå 
áîëüøå ïÿòè). Êàæäûé ñòîëáåö äîëæåí èìåòü êðàòêèé çàãîëîâîê, ïðîïóñêè â ñòðîêàõ (çà îòñóòñòâèåì äàííûõ) 
îáîçíà÷àþòñÿ çíàêîì òèðå. Íà äàííûå èç äðóãèõ èñòî÷íèêîâ íåîáõîäèìà ññûëêà. Äóáëèðîâàíèå îäíèõ è òåõ æå 
ñâåäåíèé â òåêñòå, ãðàôèêàõ, òàáëèöå íåäîïóñòèìî.

12. Ñîêðàùåíèÿ. Ñëåäóåò îãðàíè÷èòüñÿ îáùåïðèíÿòûìè ñîêðàùåíèÿìè (ÃÎÑÒ 7.0.12-2011 äëÿ ðóññêîãî è 
ÃÎÑÒ 7.11-78 äëÿ èíîñòðàííûõ åâðîïåéñêèõ ÿçûêîâ), èçáåãàÿ íîâûõ áåç äîñòàòî÷íûõ íà òî îñíîâàíèé. Àááðå-
âèàòóðû ðàñøèôðîâûâàþòñÿ ïðè ïåðâîì èñïîëüçîâàíèè òåðìèíîâ è îñòàþòñÿ íåèçìåííûìè ïî âñåìó òåêñòó. 
Ñîêðàùåíèÿ, àááðåâèàòóðû â òàáëèöå ðàçúÿñíÿþòñÿ â ïðèìå÷àíèè.

13. Àíãëèéñêèé ÿçûê è òðàíñëèòåðàöèÿ. Ïðè òðàíñëèòåðàöèè ðåêîìåíäóåòñÿ èñïîëüçîâàòü ñòàíäàðò BGN/
PCGN (United States Board on Geographic Names / Permanent Committee on Geographical Names for Brit-
ish Official Use), ðåêîìåíäîâàííûé ìåæäóíàðîäíûì èçäàòåëüñòâîì Oxford University Press, êàê «British 
Standard». Äëÿ òðàíñëèòåðàöèè òåêñòà â ñîîòâåòñòâèè ñî ñòàíäàðòîì BGN ìîæíî âîñïîëüçîâàòüñÿ ññûëêîé 
http://ru.translit.ru/?account=bgn. Àíãëîÿçû÷íîå íàçâàíèå ñòàòüè äîëæíî áûòü ãðàìîòíî ñ òî÷êè çðåíèÿ àí-
ãëèéñêîãî ÿçûêà, ïðè ýòîì ïî ñìûñëó ïîëíîñòüþ ñîîòâåòñòâîâàòü ðóññêîÿçû÷íîìó íàçâàíèþ.

ÔÈÎ íåîáõîäèìî ïèñàòü â ñîîòâåòñòâèå ñ çàãðàíè÷íûì ïàñïîðòîì, èëè òàê æå, êàê â ðàíåå îïóáëèêîâàííûõ 
â çàðóáåæíûõ æóðíàëàõ ñòàòüÿõ. Àâòîðàì, ïóáëèêóþùèìñÿ âïåðâûå è íå èìåþùèì çàãðàíè÷íîãî ïàñïîðòà, 
ñëåäóåò âîñïîëüçîâàòüñÿ ñòàíäàðòîì òðàíñëèòåðàöèè BGN/PCGN (ñì. íèæå).

Íåîáõîäèìî óêàçûâàòü îôèöèàëüíîå àíãëîÿçû÷íîå íàçâàíèå ó÷ðåæäåíèÿ. Íàèáîëåå ïîëíûé ñïèñîê íàçâàíèé 
ó÷ðåæäåíèé è èõ îôèöèàëüíîé àíãëîÿçû÷íîé âåðñèè ìîæíî íàéòè íà ñàéòå ÐÓÍÝÁ eLibrary.ru

Àíãëîÿçû÷íàÿ âåðñèÿ ðåçþìå ñòàòüè äîëæíà ïî ñìûñëó è ñòðóêòóðå ïîëíîñòüþ ñîîòâåòñòâîâàòü ðóññêîÿçû÷-
íîé è áûòü ãðàìîòíîé ñ òî÷êè çðåíèÿ àíãëèéñêîãî ÿçûêà.

Äëÿ âûáîðà êëþ÷åâûõ ñëîâ íà àíãëèéñêîì ñëåäóåò èñïîëüçîâàòü òåçàóðóñ Íàöèîíàëüíîé ìåäèöèíñêîé áèáëè-
îòåêè ÑØÀ – Medical Subject Headings (MeSH).

Àäðåñ ðåäàêöèè:
652509, Ðîññèéñêàÿ Ôåäåðàöèÿ, Êåìåðîâñêàÿ îáëàñòü, ã. Ëåíèíñê-Êóçíåöêèé, Ìèêðîðàéîí 7, ¹ 9
Ãëàâíûé ðåäàêòîð – ä.ì.í., ïðîôåññîð Àãàäæàíÿí Â.Â., òåë: (384-56) 2-40-00; òåë/ôàêñ: (384-56) 2-40-50
Çàìåñòèòåëü ãëàâíîãî ðåäàêòîðà – ä.á.í., ïðîôåññîð Óñòüÿíöåâà È.Ì., òåë: (384-56) 2-38-88

E-mail: info@gnkc.kuzbass.net  irmaust@gnkc.kuzbass.net pressa@gnkc.kuzbass.net
Èíòåðíåò-ñàéò: http://www.mine-med.ru/polytrauma/
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ПОЛИТРАВМА 
НАУЧНО-ПРАКТИЧЕСКИЙ ЖУРНАЛ 

ИНФОРМАЦИЯ  
ДЛЯ РЕКЛАМОДАТЕЛЕЙ

Íàó÷íî-ïðàêòè÷åñêèé æóðíàë «Ïîëèòðàâìà» ñîçäàí â ñîîòâåòñòâèè ñ ðåêîìåíäàöèÿìè Âñåðîññèéñêîé íàó÷íî-
ïðàêòè÷åñêîé êîíôåðåíöèè «Ïîëèòðàâìà: äèàãíîñòèêà, ëå÷åíèå è ïðîôèëàêòèêà îñëîæíåíèé» (29-30 ñåíòÿáðÿ 
2005 ã., ã. Ëåíèíñê-Êóçíåöêèé).

Ó÷ðåäèòåëåì èçäàíèÿ ÿâëÿåòñÿ Áëàãîòâîðèòåëüíûé Ôîíä öåíòðà îõðàíû çäîðîâüÿ øàõòåðîâ (ã. Ëåíèíñê-Êóç-
íåöêèé).

Ãëàâíûé ðåäàêòîð æóðíàëà – Çàñëóæåííûé âðà÷ ÐÔ, ä.ì.í., ïðîôåññîð, àêàäåìèê ÐÀÅÍ Â.Â. Àãàäæàíÿí.

Â ðåäàêöèîííóþ êîëëåãèþ è ðåäàêöèîííûé ñîâåò æóðíàëà âõîäÿò êðóïíåéøèå êëèíèöèñòû è ó÷åíûå Ðîññèè, 
ñòðàí ÑÍÃ è çàðóáåæüÿ.

Æóðíàë ñîäåðæèò ñïåöèàëèçèðîâàííóþ èíôîðìàöèþ, ïîñâÿùåííóþ ïðîáëåìàì ïîëèòðàâìû. Îáúåì èçäàíèÿ 
100 ñòðàíèö. Ïåðèîäè÷íîñòü èçäàíèÿ 4 ðàçà â ãîä.

×ÈÒÀÒÅËÜÑÊÀß ÀÓÄÈÒÎÐÈß

Âðà÷è, íàó÷íûå ðàáîòíèêè, ïðåïîäàâàòåëè è ñòóäåíòû ìåäèöèíñêèõ ó÷åáíûõ çàâåäåíèé. Ìàòåðèàëû, ïóáëè-
êóåìûå â æóðíàëå, áóäóò èíòåðåñíû ðóêîâîäèòåëÿì ó÷ðåæäåíèé çäðàâîîõðàíåíèÿ, ñîòðóäíèêàì ôèðì-ïðîèçâî-
äèòåëåé ìåäèöèíñêîé òåõíèêè, îáîðóäîâàíèÿ è ðàñõîäíûõ ìàòåðèàëîâ.

ÐÀÑÏÐÎÑÒÐÀÍÅÍÈÅ

- Ðåäàêöèîííàÿ ïîäïèñêà, ïîäïèñêà ÷åðåç ïî÷òîâûå îòäåëåíèÿ ñâÿçè.

- Êðóïíåéøèå áèáëèîòåêè Ðîññèè, ñòðàí ÑÍÃ.

- ÍÈÈ òðàâìàòîëîãèè è îðòîïåäèè Ðîññèè, ñòðàí ÑÍÃ è çàðóáåæüÿ, áîëåå ÷åì 200 ñïåöèàëèçèðîâàííûõ òðàâ-
ìàòîëîãè÷åñêèõ öåíòðîâ, èíñòèòóòû óñîâåðøåíñòâîâàíèÿ âðà÷åé, ìåäèöèíñêèå àêàäåìèè è óíèâåðñèòåòû.

- Ìåæäóíàðîäíûå ìåäèöèíñêèå ñèìïîçèóìû, íàó÷íî-ïðàêòè÷åñêèå êîíôåðåíöèè, êðóãëûå ñòîëû, ÿðìàðêè, 
âûñòàâêè.



№ 2 [июнь] 2014№ 2 [июнь] 2014 105

ÌÅÄÈÖÈÍÑÊÀß ÐÅÊËÀÌÀ

Æóðíàë «Ïîëèòðàâìà» – ýòî ñïåöèàëèçèðîâàííîå èçäàíèå, íà ñòðàíèöàõ êîòîðîãî ðàçìåùàåòñÿ ðåêëàìíàÿ 
èíôîðìàöèÿ ïî ìåäèöèíñêîé òåìàòèêå.

Ïóáëèêóåìûå â æóðíàëå ðåêëàìíûå ìàòåðèàëû ñîîòâåòñòâóþò Çàêîíàì Ðîññèéñêîé Ôåäåðàöèè «Î ðåêëàìå», 
«Î ëåêàðñòâåííûõ ñðåäñòâàõ», «Î íàðêîòè÷åñêèõ ñðåäñòâàõ è ïñèõîòðîïíûõ âåùåñòâàõ».

Æóðíàë îêàçûâàåò èíôîðìàöèîííóþ ïîääåðæêó â ïðîäâèæåíèè íà ðûíîê êîíêóðåíòîñïîñîáíîé ïðîäóêöèè, 
ïðîåêòîâ, íàó÷íûõ ðàçðàáîòîê è âûñîêèõ òåõíîëîãèé.

Ïðèãëàøàåì ê ñîòðóäíè÷åñòâó ôèðìû, íàó÷íî-èññëåäîâàòåëüñêèå èíñòèòóòû, ó÷ðåæäåíèÿ çäðàâîîõðàíåíèÿ, 
îáùåñòâåííûå îðãàíèçàöèè, ïðåäñòàâëÿþùèå îòðàñëè ñîâðåìåííîé ìåäèöèíû ïðèìåíèòåëüíî ê òåìàòèêå æóð-
íàëà.

ÒÐÅÁÎÂÀÍÈß Ê ÏÐÅÄÎÑÒÀÂËßÅÌÛÌ ÌÀÊÅÒÀÌ

Â æóðíàë «Ïîëèòðàâìà» ïðèíèìàþòñÿ ãîòîâûå ìàêåòû òîëüêî âåêòîðíûõ ôîðìàòîâ CDR èëè EPS. Âñå 
òåêñòîâûå ñîñòàâëÿþùèå äîëæíû áûòü ïåðåâåäåíû â êðèâûå. Ðàñòðîâûå ñîñòàâëÿþùèå ïðåäîñòàâëÿþòñÿ â 
öâåòîâîì ïðîñòðàíñòâå CMYK, ðàçðåøåíèå 300 dpi (äëÿ ïîëíîöâåòíûõ ñòðàíèö). Äëÿ îñòàëüíûõ ñòðàíèö äî-
ïóñêàåòñÿ ïðåäîñòàâëåíèå ìàêåòîâ â ôîðìàòå CDR è EPS â öâåòîâîì ïðîñòðàíñòâå CMYK ñ èñïîëüçîâàíèåì 
òîëüêî öâåòîâûõ êàíàëîâ Ê (black) è Ì (magenta).

Âîçìîæíûå ðàçìåðû ìàêåòîâ:  195 ½ 285 ìì, 170 ½ 120 ìì, 170 ½ 65 ìì, 115 ½ 120 ìì,  115 ½ 80 ìì, 55 ½ 
120 ìì, 55 ½ 80 ìì

Òåëåôîí äëÿ ñïðàâîê: (384-56) 2-38-88
   
  E-mail:  info@gnkc.kuzbass.net
            irmaust@gnkc.kuzbass.net
             pressa@gnkc.kuzbass.net

    
 Èíòåðíåò-ñàéò:  http://www.mine-med.ru/polytrauma/
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ÂÍÈÌÀÍÈÅ!
ÍÅ ÇÀÁÓÄÜÒÅ ÏÎÄÏÈÑÀÒÜÑß ÍÀ ÆÓÐÍÀË «ÏÎËÈÒÐÀÂÌÀ»!

Íàó÷íî-ïðàêòè÷åñêèé ðåöåíçèðóåìûé åæåêâàðòàëüíûé æóðíàë «Ïîëèòðàâìà» ïðåäíàçíà÷åí äëÿ êëèíèöè-
ñòîâ, íàó÷íûõ ðàáîòíèêîâ è ðóêîâîäèòåëåé îðãàíîâ çäðàâîîõðàíåíèÿ.

Òåìàòèêà æóðíàëà: ôóíäàìåíòàëüíûå è ïðèêëàäíûå òåîðåòè÷åñêèå, êëèíè÷åñêèå è ýêñïåðèìåíòàëüíûå èñ-
ñëåäîâàíèÿ, çàìåòêè èç ïðàêòèêè, äèñêóññèè, îáçîðû ëèòåðàòóðû, èíôîðìàöèîííûå ìàòåðèàëû, ïîñâÿùåííûå 
àêòóàëüíûì ïðîáëåìàì ïîëèòðàâìû.

Àóäèòîðèÿ: âðà÷è, íàó÷íûå ðàáîòíèêè, ïðåïîäàâàòåëè è ñòóäåíòû ìåäèöèíñêèõ ó÷åáíûõ çàâåäåíèé, ðóêîâî-
äèòåëè ó÷ðåæäåíèé çäðàâîîõðàíåíèÿ, ñîòðóäíèêè ôèðì-ïðîèçâîäèòåëåé ìåäèöèíñêîé òåõíèêè, îáîðóäîâàíèÿ 
è ðàñõîäíûõ ìàòåðèàëîâ.

ÏÎÄÏÈÑÊÀ
Ïîäïèñàòüñÿ íà æóðíàë «Ïîëèòðàâìà» ìîæíî  â ëþáîì ïî÷òîâîì îòäåëåíèè ñâÿçè ÐÔ. Ïîäïèñêà ïðèíèìàåò-

ñÿ â ñîîòâåòñòâèè ñ ïðîöåäóðîé, óòâåðæäåííîé Ôåäåðàëüíîé ñëóæáîé ïî÷òîâîé ñâÿçè ÐÔ.

Ïî «Êàòàëîãó ðîññèéñêîé ïðåññû «Ïî÷òà Ðîññèè»: èíäåêñ ïîäïèñêè – 54714
Àäðåñ äëÿ îôîðìëåíèÿ ïîäïèñêè ïî êàòàëîãó «Ïî÷òà Ðîññèè» ÷åðåç Èíòåðíåò:
http://vipishi.ru/catalog-Pochta-Russia

Ïî êàòàëîãó «Ðîñïå÷àòü»: èíäåêñ ïîäïèñêè – 36675
Àäðåñ äëÿ îôîðìëåíèÿ ïîäïèñêè ïî êàòàëîãó «Ðîñïå÷àòü» ÷åðåç Èíòåðíåò:
http://www.presscafe.ru

Ïî Îáúåäèíåííîìó êàòàëîãó «Ïðåññà Ðîññèè»: èíäåêñ ïîäïèñêè – 42358
Àäðåñ äëÿ îôîðìëåíèÿ ïîäïèñêè ïî êàòàëîãó «Ïðåññà Ðîññèè» ÷åðåç Èíòåðíåò:
http://www.arpk.org

Ïî âñåì äîïîëíèòåëüíûì âîïðîñàì  îáðàùàòüñÿ: 

652509, Ðîññèéñêàÿ Ôåäåðàöèÿ, Êåìåðîâñêàÿ îáëàñòü, ã. Ëåíèíñê-Êóçíåöêèé, Ìèêðîðàéîí 7, ¹9, ðåäàêöèÿ.

Òåë. (384-56) 2-38-88, 9-55-34, ôàêñ (384-56) 2-40-50

E-mail: pressa@gnkc.kuzbass.net; 
   irmaust@gnkc.kuzbass.net

Àäðåñ Èíòåðíåò-ñàéòà:  http://www.mine-med.ru/polytrauma/


