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В настоящее время отмечается значительный рост различных видов травматизма, за-
частую сопровождающегося повреждением органов брюшной полости [2]. Как правило,
наибольшее количество таких случаев приходится на паренхиматозные органы, такие как
печень, селезенка. Основным негативным последствием травмы указанных органов явля-
ется развитие кровотечения, требующего внимания хирургов [3,5]. Одним из современных
и наименее травматичных способов остановки кровотечения является использование мест-
ных кровоостаналивающих средств, обладающих высокими адгезивными свойствами [4].
Одним из важных требований к таким средствам является отсутствие влияния на пока-
затели системы гемостаза [1].

Цель исследования - оценить изменения показателей коагулограммы после нанесе-
ния травмы печени и применения новых аппликационных гемостатических материалов.

Материалы и методы
В стерильных условиях операционного блока кроликам-самцам под масочным нарко-

зом лапароскопическим способом моделировали рваную рану печени. Кровотечение оста-
навливали с помощью различных локальных гемостатических средств: Tachocomb - группа
№ 1 (пластина коллагеновая), оригинальные образцы локальных кровоостанавливающих
средств на основе натрий-карбоксиметилцеллюлозы: Na-КМЦ (№ 2), Na-КМЦ+транексамовая
кислота (№ 3). До операции, а также на 1, 3, 7, 15, 30 сутки после операции у каждого
животного производили забор крови из наружной яремной вены, из которой получали
плазму. С помощью полуавтоматического коагулометра оценивали АЧТВ, ТВ, ПТИ. В
качестве методики определения уровня статистической значимости отличий непарамет-
рического критерия Манна-Уитни.

Результаты исследования
При сравнительном анализе полученных данных выявлено наличие статистически зна-

чимых отличий между уровнем АЧТВ на 1 сутки после операции: в группе № 1 на 3,9
секунд ниже, чем № 2 и на 2,5 секунды выше, чем в группе № 3. Выявлены более низкие
значения АЧТВ в группе № 1: на 1,65 секунды, чем в группе № 3 на 15 сутки после опе-
рации. На 1 сутки после операции значения ТВ в группе № 1 были на 0,38 больше, чем
в группах № 2 и № 3. Выявлено, что значения ПТИ на 7 сутки после операции в группе
№ 1 были на 9,35 % статистически значимо ниже, чем в группе № 3, а в группе № 2 ПТИ
на 10,45 %. На 15 сутки после операции ПТИ в группе № 1 были на 4,6 % и 11,2 % ниже,
чем в группе № 2 и № 3 соответственно, в группе № 1 значения ПТИ превышали значения
группы № 2 на 6,6%.

Заключение
Характер изменений значений оцениваемых показателей в группе № 2 отличается от

таковых в группе № 1. Значения АЧТВ, ПТИ увеличиваются на 1 сутки, а ТВ уменьша-
ются. Но все значения стабилизируются к 15 суткам, как и в случае с группой № 1. В
группе № 3 отмечается снижение значений ПТИ, ТВ и АЧТВ на 1 сутки после операции,
что говорит об активации системы гемостаза и формированию мелких тромбов, в виду
наличия повреждения печени. Вероятно, это может быть связано с внесением в состав
образца транексамовой кислоты.
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