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(57) Спосіб формування пупкової ямки шляхом
застосування фіксуючих швів, який відрізняється
тим, що з реціпієнтного місця перед фіксацією ям-
ки виконують видалення підшкірної клітковини у
вигляді овалу у горизонтальному напрямку, а дер-
му фіксують розсмоктуючими швами до апоневро-
зу

Винахід, що заявляється, стосується медици-
ни, точніше хірурги і такого и розділу як пластична
хірургія, і призначений для покращення результа-
тів естетичної абдомшопластики, зменшення
ускладнень при цих групах оперативних втручань
за рахунок збереження адекватного кровопоста-
чання відпрепарованого шкірно-жирового клаптя і
збереження естетичних співвідношень

Неуклінне зростання КІЛЬКОСТІ пластичних опе-
рацій на сучасному етапів в нашій країні обумов-
лене, появою порівняно нової галузі медицини
пластичної хірурги Все це спонукає до пошуку
шляхів покращання результатів пластичних опе-
рацій і особливо при косметичних вадах передньої
черевної стінки Аналіз існуючих, методик опера-
тивних втручань показує їхню недостатню ефекти-
вність, відносно високий рівень ускладнень
пов'язаний з недостатнім рівнем кровопостачання
шкірно-жирового клаптя та порушенню анатомо-
естетичних співвідношень при абдомшопластиці

ВІДОМІ способи формування пупкової ямки та и
закріплення [1, 2, 3, 4, 5] полягають утому, що на
реціпієнтне місце переносять справжню пупкову
ямку або формують пупок за допомогою фіксуючих
швів

Найбільш близьким до заявленого способу
вибраним як прототип є спосіб формування пупко-
вої ямки при естетичній абдомшопластиці [2], який
полягає у формуванні пупкової ямки за допомогою
фіксуючих швів

Спосіб-прототип має слідуючи недоліки
В зв'язку з тим, що фіксація проводиться на

реціпієнтній ДІЛЯНЦІ без видалення підшкірної кліт-
ковини пупок може бути невиразним і фіксації де-
рми до апоневрозу не виникає (вона необхідна

для більш рельєфного відтворення пупку) Це мо-
же призвести до погіршення найближчих та відда-
лених естетичних результатів при абдомшоплас-
тиці (невиразний пупок, неестетичний його
вигляд)

Задача, яка вирішується способом, що заяв-
ляється, полягає у зменшенні естетичних усклад-
нень за рахунок збереження адекватного розміру
пупку та його форми

Технічний результат, що досягається, буде
полягати у значному зменшенні частоти усклад-
нень, що виникають при естетичній абдоміноплас-
тиці

Поставлена задача вирішується тим, що ви-
даляють підшкірну клітковину з реціпієнтного міс-
ця, на дермі роблять насічки в горизонтальній
площині та фіксують чотирма вузловими швами по
діаметру овалу, розташованими навхрест

Спосіб здійснюється таким чином з реціпієнт-
ного місця перед його фіксацією роблять видален-
ня підшкірної клітковини у вигляді овалу в горизон-
тальному напрямку Дерму фіксують
розсмоктуючими швами до апоневрозу /фіг 1, 2/

Спосіб пояснюються графічно, де,
На фіг 1 приведено зображення способу-

прототипу не видалена підшкірно-жирова клітко-
вина в МІСЦІ формування пупкової ямки

На фіг 2 приведено зображення способу, який
пропонується підшкірно-жирова клітковина в МІСЦІ
формування пупкової ямки видалена

КОНКРЕТНИЙ ПРИКЛАД ЗАСТОСУВАННЯ
1 Хвора Б (історія хвороби №6700211) з діаг-

нозом птоз передньої черевної стінки, діастаз
прямих м'язів, пупкова кила, ожиріння третього
ступеня, підтвердженим достовірними даними та
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результатами фізикального обстеження Хворій
виконана абдомінопластика по Пітанжі-Греизер за
допомогою способу, який пропонується

2 Хвора Д (історія хвороби №2000121) з діаг-
нозом птоз передньої черевної стінки, діастаз
прямих м'язів, пупкова кила, ожиріння четвертого
ступеня, підтвердженим достовірними даними та
результатами фізикального обстеження Хворій
виконана абдомінопластика по Пітанжі-Греизер за
допомогою способу, який пропонується

За період з 1992 по 1999 рік у КЛІНІЦІ кафедри
госпітальної хірурги №2 з курсом судинної та груд-
ної хірурги було проліковано способом, що заяв-
ляється, 26 хворих з аналогічнім діагнозом За час
спостереження у пацієнтів не спостерігалось
ускладнень (некроз повний або частковий, нагно-
єння рани, розходження країв рани, формування
колоїдного рубця) з боку операційної рани Спосіб
апробовано на кафедрі госпітальної хірурги №2 з
курсом грудної та судинної хірурги, хірургічному

відділенні Центральної міської клінічної лікарні
м Києва, Центральної районної лікарні Жовтнево-
го, району м Києва №9 та може бути рекомендо-
ваний для подальшого широкого використання на
практиці
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