
Н
А

У
К

О
В

И
Й

В
С

Н
И

К
I

У
ж

го
р

о
д

с
ь

к
о

го
у

н
в

е
р

с
и

т
е

т
у

i

сер яi

МЕДИЦИНА

випуск 39

2010



ТЕОРЕТИЧНА МЕДИЦИНА 

Науковий вісник Ужгородського університету, серія „Медицина”, вип. 39, 2010 р. 1

МІНІСТЕРСТВО ОСВІТИ І НАУКИ УКРАЇНИ 
ДЕРЖАВНИЙ ВИЩИЙ НАВЧАЛЬНИЙ ЗАКЛАД 

«УЖГОРОДСЬКИЙ НАЦІОНАЛЬНИЙ УНІВЕРСИТЕТ» 
 
 
 
 
 
 
 

НАУКОВИЙ ВІСНИК 
УЖГОРОДСЬКОГО УНІВЕРСИТЕТУ 
СЕРІЯ МЕДИЦИНА 
 

SCIENTIFIC BULLETIN 
OF UZHGOROD UNIVERSITY 

MEDICAL SERIES 
 
 
 

 
ВИПУСК 39 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 

Ужгород 
Видавництво УжНУ «Говерла» 

2010 



ТЕОРЕТИЧНА МЕДИЦИНА 

Науковий вісник Ужгородського університету, серія „Медицина”, вип. 39, 2010 р. 2 

УДК 617-083.98 
ББК 54.5 
Н 34 
 

Журнал “Науковий вісник Ужгородського університету”, серія “Медицина” 
є фаховим виданням, в якому можуть друкуватися матеріали кандидатських 

та докторських дисертацій з медичних наук 
(Постанова Президії ВАК України № 05/2 від 27.05.2009. – 

Бюлетень ВАК України, 2009, № 8, с. 11) 

Свідоцтво про державну реєстрацію друкованого засобу масової інформації №7972, 
серія КВ від 9.10.2003 року, видане Державним комітетом телебачення 

і радіомовлення України 

 
РЕДАКЦІЙНА КОЛЕГІЯ: 

 
Голова редколегії: Головацький А.С. 
Заступник голови 
редколегії:  Фабрі З.Й. 
Секретар редколегії:  Кочмарь М.Ю. 
Члени редколегії: Архій Е.Й., Болдіжар О.О., Віщак В.Е., Ганич О.М., 

Ганич Т.М., Горленко О.М., Коваль Г.М., 
Маляр В.А., Рішко М.В., Фекета В.П., Фера О.В., 
Чобей С.М., Шеремет П.Ф. 

 
Відповідальний редактор: Русин В.І. 
 
Редакційна рада: 
Ахтемійчук Ю.Т. (Чернівці) 
Березницький Я.С. (Дніпропетровськ)  
Венгер І.К. (Тернопіль)  
Волков К.С. (Тернопіль)  
Ґудзь І.І. (Івано-Франківськ) 
Дзюбановський І.Я. (Тернопіль)  
Дронов О.І. (Київ)  
Запорожченко Б.С. (Одеса)  
Зименковський А.А. (Львів)  
Кобза І.І. (Львів)  
Кондратенко П.Г. (Донецьк)  
Копчак В.М. (Київ)  
Матвійчук Б.О. (Львів) 

Переяслов А.А. (Львів)  
Пиптюк О.В. (Івано-Франківськ)  
Полянський І.Ю. (Чернівці)  
Потапчук A.M. (Ужгород)  
Родин Ю.В. (Донецьк)  
Сипливий В.О. (Харків)  
Тамм Т.І. (Харків)  
Федонюк Я.І. (Тернопіль) 
Черкасов В.Г. (Київ) 
Чуклін С.М. (Львів)  
Шаповал С.Д. (Запоріжжя) 
Штутін О.А. (Донецьк)  
Ярешко В.Г. (Запоріжжя) 

 
Рекомендовано до друку Вченою радою Ужгородського національного університету 

25.11.2010 року, протокол № 12 
 
 

 
 

© Ужгородський національний університет, 2010 



ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНА ТРАВМАТОЛОГІЯ І ОРТОПЕДІЯ 

Науковий вісник Ужгородського університету, серія „Медицина”, вип. 39, 2010 р. 208 

КОРОТКІ  ПОВІДОМЛЕННЯ 

 

 

© Проняєв В.В., Слободян О.М., Проняєв Д.В., 2010 

УДК 617-001.17 
 
КОМБІНОВАНА КСЕНОТРАНСПЛАНТАЦІЯ ШКІРИ 

*Проняєв В.В., Слободян О.М., Проняєв Д.В. 

Буковинський державний медичний університет, кафедра анатомії, топографічної анатомії 
та оперативної хірургії; *Лікарня швидкої медичної допомоги, м.Чернівці 
РЕЗЮМЕ: наводиться випадок успішного лікування масивного опіку поверхні тіла методом комбінованої 
ксенотрансплантації шкіри. Дана методика лікування в умовах відділення термічної травми та пластичної хірургії 
лікарні швидкої медичної допомоги м. Чернівці була використана вперше. 

Ключові слова: опік, ксенотрансплантація 

 
Питання доцільності виконання ксенотранс-

плантації шкіри є надзвичайно дискусійним. Воно 
торкається чималої кількості як морально-етичних 
та правових, так і медичних проблем. Останнім 
часом на сторінках наукових видань з’явилась ін-
формація про проведені дослідження, результати 
яких доводять можливість виникнення важких 
ускладнень лікування опіків ксенотрансплантан-
тами. Зокрема, не виключається можливість наяв-
ності в тканинах свині різновиду ретровірусів, які 
здатні заражати клітини людини після трансплан-
тації, а в майбутньому викликати онкологічні за-
хворювання. Ретровіруси присутні в зародковій 
ДНК та можуть викликати захворювання в умовах 
існування вже пересадженого органу в тілі людини 
[1-3].  

Звичайно, в своїй практиці ми завжди 
пам’ятаємо про дану небезпеку, але все ж таки 
впевнені в тому, що у випадках, коли йдеться про 
загрозу для життя пацієнта, вважаємо, що альтер-
нативи для проведення ксенотрансплантації не 
існує. Також відомо, що ВООЗ не забороняє засто-
совувати дану методику й на практиці не зафіксо-
вано жодного випадку розвитку названих усклад-
нень. До того ж цей метод лікування сприяє знач-
но швидшому загоєнню опікової рани, має певний 
косметичний ефект, що й підтверджує наведений 
нами випадок. 

Лютий 2010 р. Хвора І., 27 років. Опік по-
лум’ям обох рук, грудної клітки та живота 2-3 А – 
3 Б ст. 32 % поверхні тіла індекс термічного ура-
ження (І.Т.У.) = 64 од. Опіковий шок 3 ст. 

 

 
 

Рис. Опікова поверхня через 32 доби лікування за методом комбінованої ксенотрансплантації 
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Хвора доставлена автомобілем швидкої допо-
моги. При поступленні стан важкий. Відразу роз-
почато протишокову терапію. Проведено корекцію 
соматичного лікування та антибіотикотерапію. На 
4-у добу хвору виведено з шоку. На 20-у добу ви-
конано некролітичну некректомію, підготовлено 
рани до оперативного лікування. За браком аутош-
кіри та беручи до уваги вік хворої, вирішено вико-
нати ауто-ксенопластику в 4 етапи. 

Розрахунок проводився у співвідношені 3:1 
(ауто- та ксеношкіра), крім того донорські ділянки 
вкривались ксеношкірою. Післяопераційний пері-

од проходив без ускладнень. Опікова поверхня 
загоїлася без ускладнень келоїдних рубців (рису-
нок). Проте хвора категорично відмовилась від 
оперативного лікування правої кисті, що спричи-
нило низку ускладнень – келоїдоз та рубцева де-
формація кисті. На 32-у добу хвору з видужанням 
виписано додому.  

Отже, нами вперше в відділенні реконструкти-
вної хірургії та термічної травми лікарні швидкої 
медичної допомоги було застосовано нову мето-
дику лікування глибоких опіків із дефіцитом влас-
ної шкіри за допомогою ксенопластики. 
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SUMMARY 

COMBINE XENOTRANSPLANTATION 
Proniaiev V.V., Slobodian O.M., Proniaiev D.V.  

A case of successful treatment of massive burn the surface of the body through the skin combine xenotransplantation. This 
method of treatment in conditions of separation of thermal trauma and plastic surgery in Emergency Care Hospital, Cherniv-
tsi was used for the first time. 

Key words: skin burns, xenotransplantation 
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