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(54) Способ замещения дефектов черепа в остром периоде черепно-мозговой травмы
(57) Изобретение относится к медицине, в частности к нейрохирургии. Задачей изобретения является упрощение способа пластики дефектов свода черепа и исключение повторной операции с целью восстановления механических характеристик свода черепа. Поставленная задача решается в способе замещения дефектов черепа в остром периоде черепно-мозговой травмы, включающем обнажение костной ткани, наложение фрезевых отверстий, заполнение их после основного этапа операции аутокостными стружками, смешанными со стерильным воском и сгустками крови в соотношении 3:1:1. 1 пр.
Изобретение относится к медицине, в частности к нейрохирургии.
Известен способ пластики дефектов черепа аллотрансплантатом из консервированной черепной кости (А.с. SU №1251879, кл A61B 17/00, 1986). Недостатком способа является сложность его осуществления. Кроме того, при использовании костной пластики не исключено рассасывание и отторжение костной пластинки, не исключены трудности в хранении и консервировании черепной кости. Возникает необходимость повторного оперативного вмешательства.
Известен способ пластики дефектов черепа быстротвердеющими массами (А.с. SU №950344 кл. A61B 17/00, 1982). Образование трансплантата осуществляется в процессе операции, после чего он закрепляется в гнездах краев дефекта. Предложенный способ сложен в исполнении, удлиняет сроки операции, не обеспечивает надежную стерилизацию,  проводится после стабилизации общего состояния больного и требует повторной операции. Использование полимерных материалов зачастую приводит к отторжению трансплантата, нагноению.
Известен способ краниопластики путем заполнения дефекта смесью из костной крошки и крови больного с последующим образованием протеза из самотвердеющей пластмассы и фиксацией его швами к черепу (А.с. SU №811942708, кл. A61B 17/00, 1982). При этом дефект черепа под влиянием аутобиомассы замещается регенерирующей костной тканью, что позволяет убрать пластмассовый протез. Недостатком этого способа краниопластики является применение химического пластмассового протеза и необходимость повторного оперативного вмешательства.
Наиболее близким по технической сущности и достигаемому результату к предлагаемому способу является способ пластики дефектов черепа смесью костной стружки с полиуретановым клеем, с последующим послойным ушиванием раны (А.с. SU №1258389, A61B 17/00, 1986). Недостатком этого способа является сложность получения аутобиосмеси, не исключается сдавление мозга, возникновение атрофических явлений в ткани мозга и необходимость повторного оперативного вмешательства.

Задачей изобретения является упрощение способа пластики дефектов свода черепа и исключение повторной операции для восстановления механических характеристик свода черепа.
Поставленная задача решается в способе замещения дефектов черепа в остром периоде черепно-мозговой травмы, включающего обнажение костной ткани, наложение фрезевых отверстий. После основного этапа операции фрезевые отверстия заполняют собранными аутокостными стружками, смешанными со стерильным воском и сгустками крови в соотношении 3:1:1.
Сущность предложенного способа состоит в том, что измельченные аутокостные стружки (АКС) собираются в отдельную посуду во время наложения фрезевых отверстий свода черепа. После окончания основного этапа операции – удаления внутричерепных гематом, гидром, мозговых детритов, АКС смешивают со сгустками крови и стерильным воском, укладывают во фрезевые отверстия и сверху зашивают апоневротическим шлемом черепа. Послеоперационное ведение больного, подвергнутого пластике дефектов черепа аутокостными стружками, исключает повторное оперативное вмешательство, так как костный дефект по мере регенерации закрывается полностью.
Применение изобретения возможно в плановой и экстренной нейротравматологии, детской и военно-полевой нейрохирургии.
Пример. Больной Х.Д., история болезни №271/62, поступил в БНИЦТО, в отделение нейротравмы с диагнозом: Открытая черепно-мозговая травма, ушиб головного мозга тяжелой степени со сдавлением мозга эпидуральной гематомой в лобной доле справа, внутримозговая гематома слева. Больному проведены – резекционная трепанация черепа лобной кости слева с удалением внутримозговой гематомы лобной доли слева и резекционная трепанация черепа лобной кости справа с удалением эпидуральной гематомы. После основного этапа операции, дефекты лобной кости 1.5 х 2 см с обеих сторон были заполнены АКС по предложенному способу. В послеоперационном периоде у больного рана заживала без осложнений. Был выписан в удовлетворительном состоянии через 20 дней. На контрольной Rn – графии черепа в двух проекциях через три месяца определяется формирование костных структур в области дефекта черепа.

Преимуществами используемого способа являются отсутствие косметического дефекта, исключение развития синдрома «трепанированных». Вследствие использования аутокости не наблюдаются процессы отторжения и нагноения, нет необходимости повторного оперативного вмешательства для закрытия дефекта черепа.
Формула изобретения

Способ замещения дефектов черепа в остром периоде черепно-мозговой травмы, включающий обнажение костной ткани, наложение фрезевого отверстия, удаление внутричерепных патологических образований, заполнение дефекта кости аутокостными стружками, отличающийся тем, что операцию проводят одномоментно, а фрезевые отверстия заполняют составом, включающим дополнительно сгустки крови и стерильный воск.
Составитель описания               Торобекова М.А.
Ответственный за выпуск         Чекиров А.Ч.
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