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(57) Спосіб моделювання синдрому діабетичної
стопи в експерименті шляхом одномоментного
підшкірного введення 5% розчину алоксану в дозі
150мг/кг маси тіла після 10-годинного голодуван-
ня, який відрізняється тим, що через 13 діб у
міжлопаткову зону піддослідних тварин вводиться
суміш аеробних та анаеробних мікроорганізмів
(S.aureus, S.epidermidis, B.fragilis, Peptococcus spp.
і Fusobacterium spp.) у кількості 107-109 мікроорга-
нізмів в 1мл за допомогою скарифікаційного мето-
ду (розмір 1,5 см шириною на 2,5см завдовжки).

Корисна модель відноситься до галузі меди-
цини, а саме експериментальної хірургії, і може
бути використана як експериментальна модель
„стопи діабетика”. Лікування ангіопатії при синд-
ромі діабетичної стопи залишається складною
задачею. Гострі гнійно-запальні процеси шкіри та
м’яких тканин, передусім нижніх кінцівок, є наслід-
ком цукрового діабету (ЦД), що суттєво ускладнює
перебіг захворювання та складає загрозу генера-
лізації інфекції. На даний час, проблеми, пов’язані
з діабетичною стопою, залишаються найбільш
частою причиною нетравматичної ампутації ниж-
ньої кінцівки.

За прототип [http://www.ic.omskreg.ru/~metabo-
lism/sb97/index.htm, Казаков С.А.] прийнято мо-
дель „стопи діабетика"  в якій за допомогою 5%
розчину аллоксану в дозі 150мг/кг маси тіла після
10 годинного голодування моделюється ЦД. Не-
доліком прототипу є те, що не враховували весь
спектр видового та кількісного складу мікрооргані-
змів, та можливість їх заносу у більш глибоко роз-
ташовані м’які тканини при ін’єкції розчину мікро-
організмів.

В основу корисної моделі покладене завдання
розробити робочу модель „стопи діабетика” на
піддослідній тварині (щурі) в якому враховані не-
доліки прототипу.

Поставлене завдання вирішується тим що у
запропонованому способі використовується влас-
на модель „стопи діабетика" шляхом одномомент-
ного підшкірного введення 5% розчину алоксану в
дозі 150мг/кг маси тіла після 10 годинного голоду-
вання,  який відрізняється тим,  що через 13  діб у
міжлопаткову зону піддослідних тварин вводиться
суміш аеробних та анаеробних мікроорганізмів
{S.aureus, S.epidermidis, B.fragilis, Peptococcus spp.
i Fusobacterium spp. у кількості 107-109 мікрооргані-
змів в 1мл за допомогою скарифікаційного методу
(розмір 1,5см шириною на 2,5см завдовжки).

Конкретний приклад виконання способу: щуру
масою 145г, що протягом 10 годин голодував, під-
шкірно вводиться 5% розчин алоксану у дозі
21,75мг за допомогою інсулінового шприца. На 13
добу після чого під легким ефірним знеболенням,
у міжлопаткову зону, яка напередодні була пого-
лена (розмір 1,5см шириною на 2,5см завдовжки),
за допомогою інсулінового шприца методом ска-
рифікації наноситься суміш аеробних та анаероб-
них мікроорганізмів у кількості 107-109 мікрооргані-
змів в 1мл у верхні шари дерми (до появи
„кров’янистої роси").

Спільними ознаками корисної моделі та прото-
типу є використання алоксану для моделювання
ЦД.
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Корисна модель відрізняється від прототипу
тим, що власне гнійно-запальне вогнище моделю-
вали не одним видом мікроорганізмів а анаеробно-
аеробною сумішшю за допомогою скарифікаційно-
го методу.

Технічний результат, який досягається при
здійсненні корисної моделі полягає у тому, що за-
стосування запропонованої корисної моделі до-
зволить створити адекватну експериментальну
модель „стопи діабетика”.

Таблиця 1

Порівняльна характеристика застосування відомого
та запропонованого способу моделювання „стопи діабетика”

Спосіб Кількість Створення адекватної мо-
делі „ стопи діабетика"

Розвиток глибокої
міжм’язової флегмони

Спосіб Казакова (прототип) 50 32 (64%) 18 (36%)
Запропонований спосіб 50 48 (96%) 2 (4%)

Комп’ютерна верстка Л.Литвиненко Підписне Тираж 26 прим.
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