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 В современном мире ожоговая травма является 
важной социальной проблемой. Патогенез 
формирования рубцов сложен, а конечный 
результат заживления ран не всегда 
предсказуем. Результатом перенесенной 
ожоговой травмы нередко являются рубцовые 
деформации кожных покровов, рубцовые 
дефекты тканей, контрактуры суставов. 
Выраженные контрактуры суставов верхней 
конечности делают руку афункциональной, 
ограничивают возможности самообслуживания 
и трудовой деятельности.  

 



 Оценить эффективность применения в 
раннем послеоперационном периоде 
нового способа профилактики 
нейроишемической контрактуры 
предплечья при выполнении пластики 
ранних послеожоговых рубцовых 
деформаций суставов. 



 Нами были проанализированы результаты 
оперативного лечения десяти пациентов с 
ранними послеожоговыми рубцовыми 
деформациями суставов верхних конечностей, 
оперированных по нашей методике в клинике 
2-й кафедры хирургических болезней 
учреждения образования «Гродненский 
государственный медицинский университет», в 
областном ожоговом отделении, 
расположенном на базе учреждения 
здравоохранения «Городская клиническая 
больница скорой медицинской помощи г. 
Гродно» за 2019-2022 годы. 



 При выполнении нашей методики 
фасциотомии на предплечье, в отличии от 
общепринятой методики, где рассекается 
лишь первый листок глубокой фасции 
предплечья, мы предлагаем дозированное 
рассечение первого и второго листка 
глубокой фасции предплечья (по 
Пирогову), до нижней трети предплечья, не 
доходя 5-6 см до верхней границы 
карпального канала.  



 У всех десяти пациентов, оперированных 
по нашей методике, не наблюдалось 
ранней послеоперационной ишемии мышц 
предплечья, отсутствовал компартмент-
синдром предплечья и кисти. 



Трапециевидная пластика несвободным лоскутом: после 
дозированной фасциотомии выкроен кожно-жиро-

фасциальный трапециевидный лоскут в проекции локтевого 
сустава   

 



Этап операции: Пластика ранней постожоговой 
разгибательной контрактуры правого локтевого сустава – 
иссечен рубцовый массив, выделен сосудисто-нервный 
пучок. 

 



Операция: пластика послеожоговой приводящей 
контрактуры. Дозированное рассечение первого и 
второго листка глубокой фасции предплечья 

  



Пластика ранней постожоговой приводящей 
контрактуры левого плечевого сустава 
трапециевидным лоскутом. Ранний 
послеоперационный результат. Состояние перед 
выпиской пациента из ожогового отделения. 

Пластика левого плечевого сустава «эполетным» 
лоскутом, неблагоприятный результат – сохраняется 
приводящая контрактура плеча 3 ст., краевые 
некрозы в ране   

  





 Предлагаемая нами методика 
дозированной фасциотомии представляет 
собой эффективный способ профилактики 
нейроишемической контрактуры 
предплечья при выполнении пластики 
ранних послеожоговых рубцовых 
деформаций суставов верхней конечности. 

 




