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цель. оценить адекватность различных методик анестезии при операции остеосинтеза бе-
дренной кости у детей разного возраста и течение ближайшего послеоперационного периода.

Материалы и методы. В исследовании принимали участие 60 пациентов в возрасте от 3 до 
14 лет. Всем пациентам выполнялась операция интрамедуллярного остеосинтеза бедренной 
кости поле предварительного нахождения на скелетном вытяжении. Проведен сравнительный 
анализ методик тотальной внутривенной анестезии на основе пропофола, кетамина, а также 
low flow анестезии с применением ингаляционного анестетика Севофлуран.

Результаты. Сравнение показателей систолического диастолического и среднего артери-
ального давления, частоты сердечных сокращений, spo2, газового состава крови, кислотно-
щелочного состояния не выявило значимых отклонений от нормы, однако более стабильными 
эти показатели оставались в группах, где проводилась тВА на основе пропофола, низкопоточ-
ная анестезия с применением Севофлурана. Кроме того, при проведении ингаляционной ане-
стезии низким потоком свежих газов отмечалось достоверно более низкое количество послео-
перационной рвоты по сравнению с другими методиками, а также сокращался срок пребыва-
ния пациентов на ИВЛ (в случае low flow анестезии). оценивая материальные затраты на 
проведение анестезий наиболее экономичной методикой оказалась оказалось применение низ-
копоточной анестезии.

Выводы. Исследование различных методик проведения анестезии детям с изолированной 
скелетной травмой нижних конечностей выявило отсутствие значимых отличий в состоянии 
гемодинамики, газового состава крови, кислотно-щелочного состояния.


