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Актуальность исследования: Лечение комплексных повреждений капсульно- связочного 
аппарата и мультиаксиальной нестабильности коленного сустава, возникающих при вывихах 
голени, остается сложной и до конца нерешенной проблемой [1; 3].

Цели исследования: оценить результаты реконструктивного лечения пациентов с травма-
тическими вывихами голени и выработать оптимальную хирургическую тактику.

Материалы и методы: оценены ближайшие и отдаленные результаты оперативного лече-
ния 18 пациентов по шкале Lysholm [2]. У 4 отмечалась травма малоберцового нерва. Всем 
выполнено оперативное лечение — артроскопическая реконструкция поврежденных связок, 
при повреждении малоберцового нерва — его ревизия. Для реконструкции крестообразных 
связок применялись аутотрансплантаты из собственной связки надколенника и полусухожиль-
ной мышцы. Коллатеральные связки восстанавливались с помощью аутотрансплантатов из 
с/3 связки надколенника или длинного сгибателя большого пальца стопы или ахиллова сухо-
жилия. Из 18 пациентов 14 обследованы в сроки от 2 месяцев до 5 лет после операции.

Результаты: При среднем сроке наблюдения 28 месяцев средняя оценка по шкале Lysholm 
составила 89, средняя оценка повседневной деятельности — 90 баллов, средний дефицит 
разгибания — 2°, а средний дефицит сгибания — 17°.

Выводы: Использование разработанного комплексного хирургического реконструктивно-
го лечения пациентов с травматическими вывихами голени позволяет получать положительные 
исходы у большинства пострадавших.
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Актуальность исследования: Применение малоинвазивных операций при тяжелых трав-

мах совершенствуется и широко обсуждается.


