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ЛЕЧЕНИЕ БОЛЬНЬІХ С КРИТИЧЕСКОЙ ИШЕМИЕЙ КОНЕЧНОСТЕЙ 

Трегубенко А.П., Абашкин В.П., Иванов А.Г., Бризицкий В.В., Трегубенко Ю.А. 

Кафедра хирургических болезней с последипломной подготовкой ОГМУ 

Больнь1е с критической ишемией (III-IV стадия 
по R.Fontaine) представляют собой наиболее 

сложнь,й контингент из всех лиц, страдающих 
окклюзирующими заболеваниями артерий 
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Лікування хворих з облітеруючим атеросклерозом при критичній ішемії не завжди задовільне, тому пошук нових ме

ів є нагальною необхідністю практичної охорони здоров'я. В діагностиці користувались критеріями Другого Євро
-ського Конгресу. При ураженнях артеріального русла виконати шунтування неможливо, операцією вибору є реваску
изуюча остеотрепанація (РОТ) в поєднанні з поясничною симпатектомією. Під спостереженням перебувало 27 хво
котрим були виконані різні операції. При ішемії до І місяця задовільні результати були у 68,2%, більше З місяців - у 

.3%. Дана операція може виконуватися повторно на тій самій кінцівці. 

nagement of patients with critical ishemia of lower extremities 

І. Tregubenko, V.N. Abashkin, A.G. lvanov, V. V.Brizitsky, уи.А. Tregubenko 

The treatment of patients with obliterating aterosclerosis in case of critical ishemia is not always satisfactory, hence the 
;earch of new methods is an urgent problem of practical public health care. ln diagnostics the criteria of the Second European 
:ongress was used. ln injury of the arterial channel it is impossible to perform shunting , the operation of choice is а revascular-
. g osteotrepanation (ROT) combined with waist loins sympapectomy. 27 patients were under observation in which various 

rations have been carried out. In ishemia under І month satisfactory results were in 68,2%, over З months - in 26,3%. This 
ration сап Ье carried out recurrently on the same extremity. 
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