
ХІРУРГІЯ 

УДК 616.711- 089.843: 615.464.666.5 

ЛІКУВАННЯ НЕ УСКЛАДНЕНИХ ПЕРЕЛОМІВ ТІЛ ХРЕБЦІВ ГРУДОГО І ПОПЕРЕКОВОГО 
ВІДДІЛІВ ХРЕБТА ІЗ ЗАСТОСУВАННЯМ ГЩРОКСИЛАПАТИТНОЇ КЕРАМІКИ В ГРАНУЛАХ 

Шимон В.М., Бойко С.О. 

Ужгородський національний універсистет, кафедра загальної хірургй; м. Ужгород 

Ключові слова: електроннооптичний перетворювач (ЕОП), хребет, тіло, компресійний перелом, 
гідроксилапатитна кераміка 

Вступ. Компресійні переломи тіл хребців 
складають 78% пошкоджень хребта і 0,5-1,0% від усіх 
переломів кісток скелета. За останні роки збільшилася 
тенденція до росту ушкоджень хребта і тяжкості 
травми, тому їх лікування є важким завданням [1, 4]. 

Спроби консервативного лікування, як правило, не 
справджують сподівань, результати їх здебільшого 
незадовільні, тому більшість ортопедів віддає 
перевагу хірургічним методам лікування 
компресійних переломів П-ІІІ ступеня грудного і 

поперекового відділу хребта. 
Існує дуже велика кількість різновидів хірургічних 

втручань, які потребують елементів стабілізації з 
використанням металевих конструкцій, формуванням 
міжтілової опори з подальшим забезпеченням 
кісткового блоку. 

Для досягнення кісткового блоку (зрощення) тіла 
хребця використовують безпосередні маніпуляції з 
переднього доступу, доповнюючи їх кістковою 
пластикою. 
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дикулярної фіксації. Такі хворі починали з першого 
дня вести себе активно і на 2-3 день підіймалися. 

Оціюоючи результати лікування хворих із 
стабільними ушкодженнями тіл хребців грудного і 
поперекового відділу хребта, слід зазначити, що це 
досить складна проблема не лише лікувального, але і 
діагностичного характеру. Від правильної оцінки 
структурно-функціональних пошкоджень залежить 
стратегія і тактика лікування. 

Відомо з літератури (2, 3, 6], що при компресійних 
переломах тіл хребців розвиваються зміни, які 
призводять до виражених деструктивно-дистрофічних 
перебудов сегмента та розвитку кл1ючної 
симптоматики (нестабільності сегмента та інш.). 

Хворі відмічають у відділеному періоді після 
травми постійні больові відчуття, які приводять до 
стійкої втрати працездатності, а у деяких випадках -
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до нестабільності в сегменті і, за рахунок кіфотичної 
деформації, до стенозу хребтового каналу. Такі хворі 
потребують більш складного хірургічного лікування і 
відрізняються значно меншим відсотком успішних 
результатів. 

На нашу думку, покращення віддалених 
результатів може забезпечити задня міжтілова 
трансплантація, яка підвищує ефективність загоєння 
кісток. 

Висновки. Ми віддаємо перевагу малоінвазивній 
хірургії і рекомендуємо її використовувати при 
лікуванні переломів тіл хребців грудого і 
поперекового відділів хребта за методикою, яка 
розроблена в клшщ1, із застосуванням для 
пломбування тіла хребця гранул гідроксилапатитної 
кераміки. Ця методика є простою і не потребує 
великих економічних витрат. 
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SUMMARY 

TREATMENT OF NONCOMPLICATED FRACTURES OF ТНЕ BODIS VERTEBRAE THORACOLUMBAR SPINE 

USING GRANULATED HYDROXYLAPATITE CERAMICS 

Shimon V.M., Boyko S.O. 

In the article the results of the use of basic trends in treatment of noncomplicated thoracolumbar spine fractures of П-ІІІ gr. Ву low
invasive methods with the use of ceramic hydroxylapatite granules are presented. 47 surgical interventions were made and the 
method of therapy was worked out. The results of 1-2 year's treatment were studied. For 37 patients the results were good, for 8 - 
satisfactory. The low- invasive therapy is а simple and cheap method of treatment. 

Кеу words: electronic transformer (ЕОТ), spine, body, compresed fractures, hydroxylapatite ceramics 

64 Нау'Ковий вісни'К Ужгородсь'Кого університету, серія "Медицина", вип. 19, 2003 


