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(57) Спосіб лікування експериментальних тварин із 

черепно-мозковою травмою, який включає аутот-
рансплантацію, який відрізняється тим, що екс-

периментальним тваринам проводять забір стов-
бурових клітин кісткового мозку із стегнової кістки, 
їх аутотрансплантацію безпосередньо у ділянку 
травми нервової системи та у ранньому післяопе-
раційному періоді щоденно протягом двох тижнів 
дають per os 1 мкл 3,44% ретинолу ацетат 1 раз 
на добу, котрий сприяє дифференціюванню стов-
бурових клітин по шляху формування нервових 
клітин. 

 
 

 
 

Корисна модель належить до медицини, а са-
ме до експериментальної нейрохірургії і може бути 
використана для лікування експериментальних 
тварин із черепно-мозковою травмою (ЧМТ) за 
допомогою аутотрансплантації стовбурових клітин 
кісткового мозку. 

Найбільш близьким до запропонованого мето-
ду є спосіб лікування за допомогою алотрансплан-
тації стовбурових клітин кісткового мозку [1]. Цей 
метод дозволяє отримати клітини кісткового мозку, 
але він вимагає витрачання додаткового часу на 
процес культивування відповідних клітин. 

Задачею запропонованої корисної моделі є 
розробка такої модифікації трансплантації клітин 
кісткового мозку, котра дозволить швидко без ку-
льтивування отримати клітини кісткового мозку 
для їх безпосереднього використання у вогнищі 
травматичної деструкції нервової тканини, та до-
зволить стимулювати процеси перетворення цих 
клітин у нейробласти. 

Поставлена задача вирішується тим, що екс-
периментальним тваринам проводять забір стов-
бурових клітин кісткового мозку із стегнової кістки, 
їх аутотрансплантацією безпосередньо у ділянку 
травми нервової системи та у ранньому післяопе-
раційному періоді щоденно протягом двох тижнів 
дають per os 1 мкл 3,44% ретинолу ацетат 1 раз 
на добу, котрий сприяє дифференціюванню стов-
бурових клітин по шляху формування нервових 
клітин. 

Спосіб виконується наступним чином. 

В області лівої стегнової ділянки після обробки 
операційної рани розчинами антисептиків прово-
дять лінійний розріз шкіри довжиною 5 см вздовж 
осі стегнової кістки, яку визначають пальпаторно. 
Розтин поверхневих посмугованих м'язів в ділянці 
їхньої фіксації до стегнової кістки та обережного 
оголення тупим методом в кілька прийомів лате-
ральної поверхні стегнової кістки, не поширюю-
чись на область заднього її ребра та медіальної 
поверхні. На оголеній поверхні стегнової кістки в 
ряд вздовж її осі накладають 4 фрезові отвори до 
діафізарної порожнини, які одразу сполучають між 
собою, формуючи жолобовидний доступ до місця 
розташування кісткового мозку. Далі необхідну 
кількість кісткового мозку в комплексі з трабекула-
ми кісткової тканини видаляють шляхом вишкрі-
бання. Далі експериментальним тваринам прово-
дять аутотрансплантацією взятих стовбурових 
клітин кісткового мозку із стегнової кістки безпосе-
редньо у ділянку травми нервової системи та у 
ранньому післяопераційному періоді щоденно про-
тягом двох тижнів дають per os 1 мкл 3,44% рети-
нолу ацетат 1 раз на добу, котрий сприяє диффе-
ренціюванню стовбурових клітин по шляху 
формування нервових клітин. Пошарове ушивання 
рани на стегні та на голові і їх обробка антисепти-
ками. 

В порівнянні із прототипом, запропонований 
спосіб має ряд переваг: 

- можливість прижиттєвого отримання клітин 
кісткового мозку; 
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- менша травматичність методу; 
- можливість проведення аутотрансплантації 

клітин кісткового мозку; 
- можливість гальмування процесів запалення 

та процесів формування гліального рубця; 
- можливість більш якісного відновлення нер-

вових зв'язків. 
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