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цель. Изучить морфофункциональные преимущества использования устройства из никели-
да титана с памятью формы при формировании компрессионного анастомоза в двуствольной 
энтеростоме в эксперименте.

Материал и методы. В качестве биологической модели использовались самки кроликов 
породы «Серебристый», в возрасте 2,5–3 месяцев, с массой тела 2,7–3,1 кг. Животные распре-
делены на 3 группы: контрольная (n=6), основная (n=12) и сравнительная (n=12). В ходе экс-
перимента у животных основной группы моделировалась двуствольная энтеростома по мику-
личу на уровне 10 см проксимальнее илеоцекального угла, с последующим наложением ком-
прессионной клипсы из никелида титана с памятью формы на область межстомной шпоры. 
Для сравнения выбрана модель лигатурного т-образного анастомоза с отводящей энтеросто-
мой по Bishop-Koop. Проводилась оценка клинического состояния, осложнений, изучение ме-
ханической прочности полученных соединений методом пневмопрессии и их гистологическое 
исследование с последующей статистической обработкой полученных данных.

Результаты. Длительность операции по формированию двуствольной энтеростомы с на-
ложением компрессионной клипсы меньше, чем т-образного анастомоза и составляет в сред-
нем 46 минут. В послеоперационном периоде с 1 по 3 сутки отмечается патологическая убыль 
массы тела, преимущественно у животных основной группы, однако к 21-м суткам суммарная 
прибавка превышает таковую в сравнительной группе. На 21-е сутки прочность компрессион-
ного анастомоза превышает прочность лигатурного т-образного анастомоза. Заживление ком-
прессионного анастомоза протекает без формирования грубой рубцовой ткани и явлений экс-
судации за счёт отсутствия инородных тел в зоне шва.

Выводы. Компрессионный анастомоз, созданный устройством из никелида титана с памя-
тью формы в двуствольной энтеростоме, обладает функциональными и морфологическими 
преимуществами, поэтому является безопасной и эффективной альтернативной т-образному 
анастомозу и может быть рекомендован для практического применения.


