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(57) Спосіб хірургічного лікування хронічних пара-
ректальних нориць, який включає застосування
синтетичного шовного матеріалу - полімеру гліко-
левої кислоти (Дексон, Супабон, Вікрил), при вико-
нанні сфінктеропластики, анопластики та допов-
нення сфінктеропластики анопластикою з
мобілізацією дистального відділу слизової оболон-
ки прямої кишки

Винахід відноситься до галузі медицини, роз-
ділу хірургія, а саме до проктології

Відомий спосіб хірургічного лікування хроніч-
них параректальних нориць - висічення нориці з
сфінктеротомією та сфінктеропластикою з викори-
станням шовного матеріалу кетгут На проксима-
льну частину рани та сфінктер накладають окремі
кетгутові шви без захвату слизової оболонки пря-
мої кишки та виконання анопласти-
ки («Клиническая оперативная колопроктология»
Под редакцией Федорова В Д , Воробьева Г И ,
Ривкина В Л , Москва, 1994г, «Основы колопрок-
тологии» под редакцией академика РАМН проф
Воробьева Г И , Ростов-на-Дону Феникс 2001)

Недоліками цієї методики є використання шо-
вного матеріалу кетгут Кетгут - шовний матеріал
тваринного походження, виготовляється з еласти-
чної тканини підслизового слою тонких кишок дрі-
бної рогатої худоби В зв'язку з цим в тканинах,
прошитих кетгутом, розвивається місцеве запа-
лення з інфільтрацією навколо лігатури і кетгут
розсмоктується саме внаслідок запального проце-
су При контакті з тканинами, які прошивають, та
кров'ю кетгутова лігатура набрякає і втрачає свою
еластичність та МІЦНІСТЬ При прошиванні слизової
оболонки прямиї кишки та анального каналу прорі-
зування швів наступає через 1-2 доби Враховую-
чи, що оперативні втручання на прямій кишці і пе-
ріанальній ДІЛЯНЦІ супроводжуються значним
інфікуванням та вище перераховані недоліки шов-
ного матеріалу кетгут, значно звужуються можли-
вості для виконання сфінктеропластики Зростає
ризик недостатності швів при сфінктеропластиці,
що призводить до рецидивів захворювання та по-
рушення функції сфінктера прямої кишки у хворих

з хронічними параректальними норицями
Задачею заявленого винаходу є підвищення

ефективності хірургічного лікування хронічних па-
раректальних нориць З'являється можливість
розширити показання до сфінктеропластики, вико-
нання анопластики слизовою оболонкою дисталь-
ного відділу прямої кишки для захисту місця сфінк-
теропластики від інфікування з просвіту прямої
кишки

Задача досягається тим, що при виконанні
сфінктеропластики та анопластики використову-
ється синтетичний шовний матеріал - полімер глі-
колевої кислоти (Дексон, Супабон, Вікрил)

Спосіб використовують таким чином після ви-
січення нориці та сфінктеротомм виконується сфін-
ктеропластика та анопластика з мобілізацією сли-
зової оболонки дистального відділу прямої кишки
для захисту місця сфінктеропластики з викорис-
танням синтетичного шовного матеріалу - полімер
гліколевої кислоти (Дексон, Супабон, Вікрил) Цей
шовний матеріал розщепляється в тканинах шля-
хом гідролізу Кінцеві продукти його трансформації
виводяться з сечею Лінійна МІЦНІСТЬ на розрив
зменшується в тканинах на 50% через 10-12 днів
Повне абсорбування лігатури наступає через 160
днів Цей спосіб дозволяє підвищити надійність
сфінктеропластики, розширити показання до її
застосування, що дозволяє зменшити КІЛЬКІСТЬ
рецидивів та порушень функції сфінктера прямої
кишки

Прикладом застосування даного способу є іс-
торія хвороби №0740201301/46 Хворий Ж 1964
року народження , стать чоловіча/поступив в хіру-
ргічне відділення КОКЛ №1 5 02 2002 з діагнозом
хронічний парапроктит, хронічна транссфінктерна
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параректальна нориця 8 02 2002 хворого проопе-
ровано, виконано висічення нориці з розгалужен-
нями, сфінктеротомія, сфінктеропластика, анопла-
стика з мобілізацією слизової оболонки
дистального відділу прямої кишки з застосуванням
шовного матеріалу полімеру гліколевої кислоти -
Дексон виробництва польської фармацевтичної
компанії Польфа Післяопераційний перебіг задо-
вільний, 18 02 2002 хворий виписаний із стаціона-
ру Контрольний огляд через 1 та 3 МІСЯЦІ ПІСЛЯ
виписки - даних за рецидив не виявлено, функція
сфінктера збережена

Таким чином, експериментально-клінічна ап-
робація заявленого способу в відділенні хірурги
КОКЛ більш ніж в 200 випадках дозволяє зробити
висновки, що запропонований спосіб хірургічного

лікування хронічних параректальних нориць є ви-
сокоефективним Він ДОЗВОЛЯЄ уникнути недоліки
попередніх методик, а саме - надійне співставлен-
ня країв сфінктера при виконанні сфінктероплас-
тики, зменшення інфільтрації та запалення в МІСЦІ
проходження лігатури, можливість виконання ано-
пластики для захисту місця сфінктеропластики від
інфікування з просвіту прямої кишки В зв'язку з
цим розширюється показання до первинних сфінк-
теропластик після сфінктеротомій та зашивання
рани промежини наглухо Все вище вказане в ці-
лому дозволяє покращити результати хірургічного
лікування хронічних параректальних нориць, шля-
хом зменшення КІЛЬКОСТІ рецидивів, порушення
континенцм та скорочення терміну непрацездатно-
сті хворих з параректальними норицями
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