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ВВЕДЕНИЕ
Многие годы основным научным ин-

тересом сотрудников кафедры оператив-
ной хирургии с топографической анатоми-
ей являются анатомо-экспериментальные 
исследования твердой оболочки головного 
мозга и ее производных [1, 2, 3, 4, 5]. С прак-
тической точки зрения, комплексно изуче-
ны особенности строения синусов твердой 
оболочки, их краниотопографическое поло-
жение в полости черепа и соотношения меж-
ду собой, поверхностными и глубокими ве-
нами головного мозга [6, 7, 8]. В этой связи 
накоплен огромный опыт по изучению ве-
нозных коллекторов головного мозга и раз-
работаны рациональные способы опериро-
вания на них. 

Целью исследования явилась разработка, 
апробация и внедрение в практику новых ра-
циональных способов шунтирования и плас-
тики синусов твердой оболочки головного 
мозга.

ОСНОВНАЯ ЧАСТЬ
В настоящей работе обобщены результаты 

по созданию наиболее эффективных способов 
оперативных вмешательств на различных си-
нусах твердой оболочки головного мозга.

Способ шунтирования синусов твердой моз-
говой оболочки (патент на изобретение Украи-
ны 35963А от 16.04.2001 г., Ю.Н.Вовк, В.Ф.Крот, 
В.Ю.Вовк) основан на применении аутовеноз-
ного трансплантата из головной вены верхней 
конечности и отличается тем, что вена пересека-
ется в нижней трети плеча, изолируется и разво-
рачивается на 180° кверху и укладывается в под-
кожном канале над ключицей и позади ушной 
раковины к области проекции поперечного си-
нуса твердой мозговой оболочки. К тому же раз-
вернутая головная вена соединяется со стенкой 
венозного коллектора через фрезевые отверс-
тия в затылочной кости с помощью ранее пред-
ложенной нами синусной канюли. Схема этого 
способа шунтирования приведена на рис. 1. 

Рис. 1. Схематическое изображение способа шунтирования си-
нусов твердой мозговой оболочки.
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Операция выполняется в три этапа:
1 этап — хирургическое выделение головной 

вены верхней конечности (v. cephalica) в облас-
ти плеча на стороне шунтируемого синуса пу-
тем продольного разреза наружных тканей от 
локтевой ямки до внутреннего угла подклю-
чичной ямки. При этом тупым способом отде-
ляется ствол вены с лигированием мелких при-
токов на всем протяжении, а дистальный ее 
конец отсекается на границе верхнего края лок-
тевой ямки;

2 этап — производится разворот (репози-
ция) вены вверх и формируется подкожный 
канал в подключичной и затылочной областях 
(разрез кожи по переднему краю трапециевид-
ной мышцы);

3 этап — через предварительно сделан-
ное трепанационное отверстие накладывается 
анастомоз между поперечным синусом твердой 
мозговой оболочки и выделенной головной ве-
ной с помощью синусной канюли. 

Впервые предложен репозиционный способ 
аутовенозного шунтирования поперечного си-
нуса за счет целостной головной вены, сохраня-
ющей естественный отток крови в подмышеч-
ную вену. В связи с этим сформирован новый 
дополнительный канал для разгрузки внутри-
черепного давления и восстановления мозгово-
го кровообращения. 

Способ пластики поперечного синуса (патент 
на изобретение Украины 35965А от 16.04.2001 г., 
Ю.Н.Вовк, А.П.Коваленко) включает примене-
ние собственной твердой мозговой оболочки и 
отличается тем, что формируется прямоуголь-
ный лоскут из поверхностного листка из наме-
та мозжечка, который разворачивается на 180° 

и фиксируется к синусной стенке четырьмя ли-
гатурными держалками с последующим непре-
рывным ушиванием каждой грани (рис. 2).

Данный способ пластики предназначен для 
восстановления целостности и проходимости 

одного из крупных венозных коллекторов го-
ловного мозга с использованием аутодураль-
ного трансплантата из поверхностного листка 
намета мозжечка. Практические рекоменда-
ции выполнения этой операции представлены 
в нейротравматологическое отделение облас-
тной клинической больницы и на кафедру не-
врологии с курсом нейрохирургии.

Способ герметизации стенки синуса твер-
дой мозговой оболочки (патент на изобретение 
Украины 35966А от 16.04.2001г., Ю.Н.Вовк, 
В.Ф.Крот, Е.Б.Рябенко, Т.А.Фоминых, 
В.Ю.Вовк) заключается в изменении наружной 
двухслойной кольцевой прокладки из сосудис-
того протеза и нижней из гемостатической губ-
ки, пропитанной раствором тромбина. Эта про-
кладка располагается поверх стенки синуса и 
имеет внутреннее отверстие для синусной ка-
нюли и наружное отверстие — для сосудистого 

Рис. 2. Этапы предложенного способа пластики поперечного синуса (схема): 1 — намет мозжечка; 2 — поперечный синус; 3 — дефект 
синусной стенки; 4 — начало формирования тенториального лоскута; 5 — трансплантационное ложе; 6, 7, 8, 9 — лигатурные де-
ржалки; 10 — ушивание переднего края лоскута; 11 — ушивание бокового края лоскута; 12 — ушивание заднего края лоскута; 13 — 
прошивная нить, которую связывают с одной из нитей лигатурной держалки; 14 — другая нить этой же держалки заправляется в 
иглодержатель (с атравматической иглой); 15 — аналогично выполняется при ушивании заднего края лоскута. 

Рис. 3. Этапы двухлоскутного способа пластики прямого сину-
са: 1 — серп большого мозга; 2 — верхний сагиттальный синус; 
3 — боковая стенка яремного синуса; 4 — синусный дефект; 5 — 
намет мозжечка; 6 — поперечный синус; 7 — лоскут; 8 — ли-
гатурные держалки (центральные и боковые); 9 — продольная 
дубликатура. 
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протеза. Таким образом, наружный слой про-
кладки обеспечивает прочность и герметич-
ность по всей площади фрезевого отверстия в 
черепе, а внутренний слой осуществляет оста-
новку кровотечения и ее тромбирование. 

Двухлоскутный способ пластики прямо-
го синуса (патент на изобретение Украины 
43119А от 15.11.2001 г., Ю.Н.Вовк, В.А.Коржан, 
В.В.Спрыгин) заключается в формировании 
прямоугольного лоскута из одного бокового лис-
тка серпа большого мозга и другого — из повер-
хностного листка намета мозжечка и отличается 
тем, что они фиксируются двумя центральными 
и четырьмя боковыми лигатурами-держалками 
последовательным беспрерывным ушиванием 
всех граней лоскутов и образованием продоль-
ной дубликатуры между серповидным и тенто-
риальным трансплантатами (рис. 3).

Нами разработана экспериментальная мо-
дель на трупах людей и доказана возможность 
выполнения всех этапов данной реконструктив-
ной операции с формированием двух аутоду-
ральных трансплантатов, направленной на вос-
становление проходимости яремного синуса. 

Способ пластики верхнего сагиттального си-
нуса (патент на изобретение Украины 41052А от 
15.08.2001 г., Ю.Н.Вовк, В.А.Коржан) отличается 
тем, что впервые предложено формирование сер-

повидного трансплантата «на ножке» в парасагит-
тальной области с последующим его поворотом на 
180° и последовательным ушиванием всех граней с 
помощью четырех лигатурных держалок (рис. 4).

Это новый способ пластики одной из стенок 
верхнего сагиттального синуса с помощью сер-
повидного аутотрансплантата, имеющий осо-
бое значение при травмировании и проникаю-
щих ранениях черепа, ведущих к нарушению 
ткани твердой мозговой оболочки в парасагит-
тальной области. 

Способ пластики прямого синуса (патент на 
изобретение Украины 43116А от 15.11.2001 г., 
Ю.Н.Вовк, В.В.Спрыгин, В.А.Коржан) заклю-
чается в закрытии дефекта одной и боковых 
стенок прямого синуса за счет формирования 
серповидного лоскута на «ножке» в парасинус-
ной области с поочередным наложением фик-
сирующих лигатурных держалок и ушиванием 
краев со стенкой синуса (рис. 5).

Впервые предложен пластический способ 
восстановления целостности боковой стенки 
прямого синуса с помощью прямоугольного 
лоскута из наружного листка серпа большого 
мозга с экспериментальным моделированием 
всех этапов операции. 

Способ пластики поперечного синуса твер-
дой мозговой оболочки трансплантатом из ма-

Рис. 4. Этапы способа пластики верхнего сагиттального синуса: 1 — прямоугольный лоскут; 2 — боковая поверхность серпа большо-
го мозга; 3 — верхний сагиттальный синус; 4 — синусный дефект; 5 — фиксация держалки. 

Рис. 5. Этапы предложенного способа пластики яремного синуса: 1 — серп большого мозга; 2 — боковая стенка прямого синуса; 3 — 
синусный дефект; 4 — поверхностный серповидный лоскут; 5 — верхний край яремного синуса; 6 — лоскут уложен под 180° над де-
фектом; 7, 8, 9, 10 — фиксационные держалки с их прошивными нитями. 
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лой подкожной вены (патент Украины 79780С2 
от 25.07.2007 г., Ю.Н.Вовк, О.В.Круцяк) заклю-
чается в том, что впервые предложен изолиро-
ванный аутовенозный трансплантат из верхне-
го сегмента малой подкожной вены (v. saphena 
parva), который взят в задней области голени и 
соответствует форме и размерам средней трети 
поперечного синуса с последующим наложени-
ем трех лигатурных держалок и ушиванием их 
концов по всему периметру (рис. 6).

Проведенные морфометрические исследо-
вания и идентичность соотношений размеров 
поперечного синуса и малой подкожной вены 
доказали возможность проведения такой слож-
ной операции. Подробно описаны основные 
этапы, приемы и особенности нового способа 
выкраивания и применения венозного транс-
плантата. Это является новым направлением в 
сосудистой хирургии.

Способ пластики передней трети верхнего 
сагиттального синуса трансплантатом из под-
кожной вены верхней конечности (патент Ук-
раины 85823С2 от 10.03.2009 г., Ю.Н.Вовк, 

О.В.Круцяк, К.Д.Ткаченко) отличается тем, что 
также впервые детально разработана пластика 
этого крупного коллектора путем формирова-
ния необходимого трансплантата из головной 
или основной вен верхней конечности, кото-
рая соответствует размерам переднего отдела 
венозного коллектора головного мозга. Кроме 
того, соединение аутовенозного трансплантата 
со стенкой синуса осуществляется с помощью 
трех лигатурных держалок, создающих треу-
гольную форму сшиваемых краев (рис. 7).

Операция выполняется в три основных этапа: 
1 этап — производство доступа к подкожной 

вене верхней конечности (головной или основ-
ной) и резекция сосудистого сегмента длиной 
7,0-8,0 см, где он имеют диаметр от 0,4 до 0,7 см, 
подготовленный венозный трансплантат поме-
щают в емкость с физиологическим раствором 
с гепарином;

2 этап — выполняется трепанация в лоб-
но-теменной области с формированием трепа-
национного отверстия размерами 8,0-10,0 см с 
последующей резекцией передней трети верх-
него сагиттального синуса;

3 этап — осуществляется синусная пластика 
венозным трансплантатом из головной (основ-
ной) вены, когда накладывают три лигатурные 
держалки на передний и, аналогично, на задний 
концы оставшейся части венозного коллектора 
с поочередным прошиванием сосудистых краев 
по всему периметру. 

Рис.6. Схематическое изображение предложенного аутовенозного способа пластики поперечного синуса. 

Рис.7. Этапы предложенного способа пластики передней тре-
ти верхнего сагиттального синуса.

Рис. 8. Этапы способа пластики верхнего сагиттального синуса 
сегментом большой подкожной вены.
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Способ пластики верхнего сагиттального си-
нуса сегментом большой подкожной вены (патент 
Украины 85822С2 от 10.03.2010 г., Ю.Н.Вовк, 
О.В.Круцяк) заключается в том, что формирует-
ся морфометрично адаптированный сегмент из 
большой подкожной вены нижней конечности, 
соответствующий диаметру венозного коллекто-
ра в участке его реконструкции. Данный способ 
отличается тем, что венозный сегмент соединя-
ется с краями синусных стенок с помощью трех 
лигатурных держалок на переднем и заднем кон-
цах с поочередным их ушиванием и вязанием 
нитей каждой лигатуры (рис. 8).

Предложенный способ позволяет восста-
навливать целостность значительных участков 
верхнего сагиттального синуса после одномо-
ментной резекции трех синусных стенок, что 
раньше никогда не производилось.

Способ перевязки наружной сонной ар-
терии (патент на полезную модель 39769А 
от 10.03.2009 г., Ю.Н.Вовк, Д.А.Ткаченко, 
Н.А.Ткачева, М.М.Быстрова) отличается тем, 
что лигирование сосуда осуществляется на 
уровне угла нижней челюсти, дистальнее от-
хождения ее проксимальных ветвей на уров-
не 1,5-3,0 см от внутренней сонной артерии. 
Это сохраняет кровоснабжение гортани, языка, 
глотки, затылочной и лицевой области, а также 
уменьшает возможность обтурации внутрен-
ней сонной артерии и повреждения каротид-
ной рефлексогенной зоны. 

ВыВОДы
Впервые разработаны, обоснованы и экс-

периментально выполнены на трупах людей 
и животных (собаках) новые реконструктив-
ные операции на синусах твердой оболочки го-
ловного мозга, подтвержденные патентами на 
использование для этих целей аутовенозных 
адаптированных фрагментов из большой и ма-
лой подкожных вен нижней конечности.
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собiв шунтування i пластики синусiв твердої обо-
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In this article long-term experience of department 
of operative surgery and topographical anatomy of 
Lugansk State Medical University is represented on 
development, approbation and introduction, in prac-
tice of new rational methods of by-passing and the 
plastic of sines of dura matter of brain.
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