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(57) Спосіб лікування вивиху надколінка у собак, 
що включає формування дуплікатури колінної фа-
сції на всьому проміжку її розрізу за допомогою 
зворотних швів, який відрізняється тим, що в то-
вщі дуплікатури за допомогою зворотних швів фік-
сують складку капсули суглоба без її розтину. 

 
 

 
 

Винахід відноситься до ветеринарної хірургії 
та травматології і може бути використаний в вете-
ринарних клініках при лікуванні дрібних тварин з 
вродженим чи набутим вивихом надколінка. 

Відомі способи лікування вивиху [Сименач 
Б.И., Нестеренко С.А., Пустовой Б.Α., Кобахидзе 
Н.И., // Способ лечения врождѐнного вывиха над-
коленника., А.С. СССР №1526667, кл. А61В17/56, 
1989, Бюл. №45 с.17.; Бабоша В.О., Ілларіонов 
В.В., Гребенюк Ю.О., Ютовець Ю.Г. // Спосіб ліку-
вання звичного вивиху надколінка №46349 Бюл. 
№5, 2002р.] надколінка, що полягають у створенні 
додаткових бокових зв'язок надколінка з викорис-
танням синтетичних, ксело- чи аллотрансплантан-
тів; переміщення місця прикріплення власної зв'яз-
ки надколінка, збільшення заглиблення в блоці 
дистальної частини стегнової кістки і т. п. 

Недоліки відомих способів полягають у надмі-
рній травматизації кістково-хрящової тканини та 
внутрішньосуглобовими реактивними запально-
дистрофічними змінами на синтетичні матеріали. 

В основу винаходу поставлено завдання вдос-
коналення способу лікування вивиху надколінка, в 
якому забезпечується відновлення функцій колін-
ного суглоба, відсутність травматизації кісток та 
хрящів, швидкість та простота виконання операції. 

Поставлене винаходом завдання досягається 
тим, що у способі лікування вивиху надколінка у 
собак, що включає формування дублікагури колін-
ної фасції на всьому проміжку її розрізу за допомо-
гою зворотних швів, згідно винаходу в товщі дублі-
катури з допомогою зворотних швів фіксують 
складку капсули суглоба без її розтину. 

Реалізація способу здійснюється наступним 
чином. Після проведення наркозу тварину фіксу-

ють в спинному положенні з витягнутими задніми 
кінцівками. Готують операційне поле в області 
колінного суглоба. Парапателярний розріз шкіри 
збоку протилежного до вивиху надколінка. Розріз 
продовжують від рівня горбистості великогомілко-
вої кістки до нижньої третини стегна. Також розсі-
кають поверхневу фасцію, потім її мобілізують та 
широко розводять. Капсулу суглоба не розтина-
ють, а формують з неї складку, яку максимально 
підтягують в розріз колінної фасції. Фіксуючи скла-
дку капсули суглоба з допомогою хірургічного пін-
цету, проводимо вправлення вивиху надколінка (3) 
та уважно слідкуємо за конгруентністю надколінка 
та блоку стегнової кістки до закінчення операції. 

Сутність способу, що заявляється пояснюєть-
ся схематичним рисунком (Фіг.1, Фіг.2). 

Накладання шва починаємо з більш віддале-
ного від надколінка (3) краю рани фасції (2) сугло-
ба; вкол і викол голки проводимо на віддалі 5-
10мм та 2-3мм від краю рани відповідно. Далі про-
колюємо складку капсули суглоба (1) максимально 
біля її основи, злегка піднімаючи ближчий до над-
колінка край рани фасції проколюємо його в двох 
місцях на 5-10мм та 2-3мм від краю рани відповід-
но. Останній прокол проводимо через верхівку 
складки капсули. Шов фіксуємо з допомогою хірур-
гічного вузла, створюючи дуплікатуру колінної фа-
сції. Поверхневу фасцію та шкіру пошарово заши-
ваємо вузликуватим швом. Впродовж декількох 
днів, до зняття шкірних швів, на кінцівку накладає-
мо повязку, що заважає рухам. Обмежуємо рухли-
вість на 2-3 тижні. 

Прикладом клінічного здійснення способу мо-
жуть бути більше десятка випадків вивиху надко-
лінника у тварин, яким з успіхом було проведено 
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операції по способу, що заявляється, в клініці фа-
культету ветеринарної медицини НАУ за останні 4 
роки. Тварини перебувають під наглядом. Кульга-
вість відсутня, скарг від власників немає. Переваги 
способу, що заявляється, полягають в тому, що він 
малотравматичний, простий у виконанні. Тварини 
швидко повертаються до активних рухів (2-3 неді-

лі), не відчуваючи болю та не кульгають. Спосіб з 
успіхом може бути використаний, як самостійний, у 
лікуванні вивиху надколінка у молодих тварин при 
відсутності значної кісткової деформації. У випад-
ках наявності кісткових деформацій він поєднуєть-
ся з іншими способами хірургічного лікування. 
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