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(57) Устройство для закрытия ран, содержа-
щее две пластины, фиксирующие прокалы-
вающие элементы, о т л и ч а ю щ е е с я тем,
что в кзче* тве прокалывающих элементов
применены дугообразно изогнутые иглы,
располагающиеся в тканях попарно взаимо-
направленно в плоскостях, параллельных
плоскостям стенок раны, а пластины, фикси-
рующие прокалывающие элементы, соеди-
нены между собой стержнем дугообразной
формы.

Описываемое предполагаемое изобре-
тение относится к медицине, в частности к
хирургии.

Уже известна скобка для сближения кра-
ев раны [1], которая содержит корпус с дер-
жателями игл, отличающаяся тем, что один
из держателей установлен с возможностью
перемещения навс гречу другому держателю
и снабжен фиксатором, при этом корпус
имеет направляющую для держателя. Недо-
статками этого известного устройства явля-
ются: возможность его применения только
для поверхностных ран, применение опи-
санного устройства значительно затрудняет
перевязки ран, отмечается ненадежность
фиксации устройства в тканях.

В качестве прототипа выбран хирургиче-
ский инструмент для закрытия ран [2], кото-
рый содержит две пластины с ортогональ-

ными выступами, снабженные механизмом
взаимной фиксации и сближения и прокалы-
вающими элементами. Пластины с суппор-
тами, закрепленными с возможностью
изменения угла установки на ортогональных
выступах пластин, и снабженных резьбовы-
ми шпильками и прижимными пластинами
для фиксации прокалывающих элементов на
суппортах. Прокалывающие элементы вы-
полнены в виде тонкостенных трубок с ради-
альными отверстиями на рабочих концах и
установленных в них стилетов.

К недостаткам устройства-прототипа от-
носятся: возможность применения данного
устройства только для ран линейной формы
и определенной длины; осуществляется
сближение одновременно всех участков ра-
ны, без учета фазы раневого процесса на
каждом конкретном участке; отмечается
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значительная травматизация окружающих
рану тканей при применении устройства из-
за относительно большого диаметра прока-
лывающих элементов; устройство в тканях
крепится ненадежно и при максимальном 5
сближении стенок раны, когда прокалываю-
щие элементы станут располагаться парал-
лельно, не исключается выпадение его из
тканей; устройство отличается громоздко-
стью, что затрудняет раннюю реабилитацию 10
и ограничивает подвижность больного.

Задача предлагаемого изобретения -
придание устройству для закрытия ран
свойств, обеспечивающих его максималь-
ную универсальность, позволяющую приме- 15
нять его для ран практически любой формы
и локализации, надежность, простоту при
применении, с наибольшей комфортностью
для больного.

Поставленная задача выполняется бла- 20
годаря тому, что в устройстве для закрытия
ран, содержащем две пластины, фиксирую-
щие прокалывающие элементы, и соединен-
ные между собой металлическим стержнем,
фиксация устройства в тканях осуществ- 25
ляется с помощью двух прокалывающих
элементов, выполненных в виде игл дугооб-
разной формы по два в каждой пластине.
Прокалывающие элементы располагаются в
тканях взаимонаправленно в плоскости, па- 30
раллельной плоскости стенки раны, и фикси-
руются в пластинах, после чего исключается
их выпадение из тканей и вращение по оси,
что обеспечивает надежную фиксацию уст-
ройства в тканях. Форма и взаимное распо- 35
ложение прокалывающих элементов
позволяет с наименьшей травматизацией
окружающих тканей захватывать и сближать
достаточно большую площадь стенки раны,
причем размеры участка раны, подвергаю- 40
щегося действию устройства, значительно
превышают размеры той части устройства,
которая располагается над раной, благода-
ря чему достигается относительная комфор-
тность для пациента при применении 45
данного устройства. Для взаимного соеди-
нения и сближения пластин применен ме-
таллический стержень дугообразной формы,
что позволяет на начальных этапах лечения
сближать наиболее глубокие слои раны, ис- 50
ключая возникновение остаточных поло-
стей, кроме того позволяет в значительной
степени создавать ране оптимальную для
заживления форму и производить послой-
ное поэтапное сближение стенок раны с уче- 55
том ее формы, фазы раневого процесса и
степени репарации на каждом конкретном
участке раны.

На фиг.1 изображен общий вид устрой-
ства; на фиг.2 - положение частей устройст-

ва в начале лечения; на фиг.З - положение
частей устройства в конце лечения; на
фиг. 4 - один из возможных вариантов поло-
жения частей устройства при моделирова-
нии раны, вид сверху.

Предлагаемое устройство для закрытия
ран состоит из двух пластин 1, с фиксирую-
щимися в них прокалывающими элементами
2, соединенных между собой металлическим
стержнем 3 (фиг.1). Перечисленные конст-
руктивные элементы выполнены следую-
щим образом. Пластина 1 выполнена из
органического стекла в виде неправильной
формы бруса с возвышением в центре
(фиг.1). На некотором расстоянии от концов
пластины имеются сквозные отверстия, со-
ответствующие диаметру применяемых про-
калывающих элементов 2. Со стороны
торцевых поверхностей пластины, перпен-
дикулярно описанным сквозным отверсти-
ям, имеются отверстия диаметром 4-5 мм с
резьбой, куда ввинчиваются винты 4 для
прочной фиксации прокалывающих эле-
ментов 2. Прокалывающие элементы 2 вы-
полнены из нержавеющей стали в виде
дугообразно изогнутых игл. Размеры их мо-
гут варьировать в зависимости от размеров
раны. Фиксирующий винт 4 цилиндрической
формы по длине соответствует глубине тор-
цевого отверстия. В области возвышения
пластины имеется сквозное отверстие для
соединительного стержня круглого сечения
3, и перпендикулярно ему отверстие диамет-
ром 4-5 мм с резьбой для ввинчивания фик-
сирующего винта 5 и фиксации узлов
устройства в заданном положении. Соеди-
нительный стержень 3 выполнен из металла
и дугообразно изогнут.

Описанным устройством пользуются
следующим образом. После хирургической
обработки, параллельно длин ни ку раны, и
отступя от ее края 2-2,5 см, на коже намеча-
ются точки вкола прокалывающих элементов,
на расстоянии, соответствующем расстоя-
нию между отверстиями для прокалываю-
щих элементов в пластинах. Затем с
помощью иглодержателя со стороны кожи
вводятся прохалывающие элементы 2 таким
образом, чтобы они расположились в тканях
в плоскостях, параллельных плоскостям сте-
нок раны, и попарно взаимонаправленно.
На выступающие над поверхностью кожи
концы прокалывающих элементов надева-
ются пластины 1 вместе с соединительным
стержнем и фиксируются винтами 4. Путем
вращения соединительного стержня 3 доби-
ваемся необходимого расположения пла-
стин, создавая тем самым ране форму,
оптимальную для заживления, и фиксируем
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устройство в заданном положении, завин-
тив винты 5 (фиг.2, 3, 4).

Для ран больших размеров таким же
образом накладывается два и более уст-
ройств по длине раны. В процессе лечения
во время перевязок производится подрегу-
лировка положения частей устройства и по-
степенное их сближение (фиг.2, 3).

Описанное устройство может быть при-
менено при лечении гнойных ран, вместо
первично-отсроченных швов, для закрытия
ран после иссечения лигатурных свищей, так
как позволяет исключить применение шов-

10

ного материала в ране, а также для времен-
ного или окончательного закрытия брюшной
полости при открытом и полуоткрытом мето-
де лечения перитонита. В последнем случае
обязательным условием будет захват тканей
апоневроза иглами (прокалывающими эле-
ментами).

Данное устройство по сравнению с из-
вестными менее травматично, мало ограни-
чивает подвижность больного, что важно для
ранней реабилитации, может быть примене-
но для ран практически любой формы и ло-
кализации.
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