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Введение. Профилактика и лечение послеоперационных гнойно-
септических осложнений (ПОГСО) остается сложной хирургической про-
блемой. По данным отчетов Национальной системы наблюдения за нозо-
комиальными инфекциями США, инфекции области оперативного вмеша-
тельства составляют от 14% до 16% всех госпитализированных пациентов 
[1]. В современной хирургии наметилась важная тенденция целенаправ-
ленного и дифференцированного использования свойств современных пе-
ревязочных материалов на разных этапах процесса заживления раны [2]. 
Усовершенствованная иммобилизация лекарственных препаратов на пере-
вязочных средствах (ПС) стала возможной в последние годы, благодаря 
разработанным технологиям физической и химической модификации пе-
ревязочных материалов. Повязки с лекарственными препаратами предна-
значаются для лечения гнойно-воспалительных заболеваний мягких тканей 
и профилактики ПОГСО.

Цель исследования – разработка ПС для профилактики и лечения 
ПОГСО. 

Материал и методы исследования. В исследовании были исполь-
зованы методы контент-анализа данных об использовании современных 
ПС в хирургии и комбустиологии, на основании которых было разработа-
но ПС для профилактики и лечения ПОГСО.
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Результаты и их обсуждение. В результате исследований выявлено 
32 наименования ПС, используемых в комбустиологии и хирургии для 
профилактики и лечения ПОГСО. Установлено, что только 8 ПС содержат 
антибактериальные лекарственные средства (АЛС) группы аминогликози-
дов (гентамицин, сизомицин, неомицин). Остальные ПС содержат анти-
септические вещества (17 ПС), препараты йода (7 ПС), препараты серебра 
(9 ПС). Реже используются производные нитрофуранов (фурагин, фураци-
лин), производные хиноксалина (диоксидин) и другие антисептические 
препараты (мафенида ацетат, ксероформ, сангвинитрин и др.) 

В результате проведенных исследований установлено, что все отече-
ственные и зарубежные ПС изготовлены промышленным способом, имеют 
высокую стоимость и не предполагают экстемпорального изготовления в 
условиях аптеки лечебного учреждения.

Нами разработано ПС для профилактики и лечения ПОГСО, позво-
ляющее его экстемпоральное изготовление в условиях аптеки лечебного 
учреждения. Предлагаемое ПС содержит один слой марли медицинской 
импрегированной композицией, которая состоит из следующих компонен-
тов в соотношении мас.%: гентамицина сульфата – 0,5–0,7; глицерина ди-
стилированного – 4,5–5,3; воды очищеной – 95–94 (в перерасчете на ак-
тивное вещество), и другой слой марли медицинской импрегированной се-
ребром методом его восстановления из серебра нитрата. Разработанное 
нами ПС защищено патентом Украины на изоретение [3].

Выводы. Усовершенствованное нами ПС позволяет повысить эф-
фективность профилактики и качество лечения ПОГСО за счет комплекс-
ного воздействия АЛС и антибактериальных свойств серебра. Предложен-
ное ПС позволяет снизить стоимость хирургического лечения за счет его 
экстемпорального изготовления в условиях аптеки лечебного учреждения 
и возможности отказа от использования ПС промышленного изготовления. 
Проведенные исследования свидетельствуют о перспективности поиска 
новых ПС с лекарственными препаратами для лечения гнойно-
воспалительных заболеваний мягких тканей и профилактики ПОГСО.
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