
 

 
ISBN 978-985-21-2103-3 
УДК 378:61:37.091.212.5:001.83(042.3)(476) 
ББК 5+74.58 

892 

      Хирургические дисциплины 

АНАЛИЗ ЭФФЕКТИВНОСТИ ПРИМЕНЕНИЯ ОПЫТНОЙ  
МОДЕЛИ СПИРАЛЕВИДНОГО ФЛЕБЭКСТРАКТОРА: ДАННЫЕ 

ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ 
 

Бузин А. Н. 
Научный руководитель: д-р мед. наук, доц. Клюйко Д. А. 

 
Белорусский государственный медицинский университет, г. Минск 
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Актуальность. Минифлебэкто-

мия – это малоинвазивная методика, 
играющая ключевую роль в хирурги-
ческом лечении варикозной болезни 
[1]. Ее основная задача — радикальное 
удаление патологически измененных 
подкожных вен через минимальные 
проколы кожи, что обеспечивает от-
личный косметический результат и 
быстрое восстановление пациента [2]. 

Несмотря на обилие современ-
ных инструментов, крючок Варади 
остаётся стандартом для осуществле-
ния минифлебэктомии, и большинство 
новых флебэкстракторов копируют 
его форму [3]. Но при работе с подоб-
ными крючкообразными инструмен-
тами, методика классической миниф-
лебэктомии приобретает свои недо-
статки: для удаления длинных вен 
нужно много проколов кожи, что уве-
личивает время операции и травматич-
ность. Поэтому важно разработать но-
вый флебэкстрактор. Изготовление и 
внедрение такого инструмента, с при-
менением новых технологий, поможет 

улучшить результаты минифлебэкто-
мии, решив задачи: сократить время 
операции, число разрезов и осложне-
ний после операции. Валидация новых 
инструментов требует комплексного 
подхода, включающего оценку меха-
нической эффективности на биологи-
ческих моделях и изучение реакции 
живых тканей 

Цель: сравнить эксперимен-
тальные модели спиралевидного 
флебэкстрактора и изучить их эффек-
тивность.  

Задачи: 
1. Оценить способность флебэк-

стракторов к удалению вен разного 
диаметра на кадаверном материале. 

2. Провести гистологическую 
оценку воспалительной реакции окру-
жающих тканей после минифлебэкто-
мии с использованием различных мо-
делей флебэкстракторов в экспери-
менте на животных. 

Материалы и методы. Прове-
дено два независимых проспективных 
сравнительных экспериментальных 
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исследования: на кадаверном матери-
але и на лабораторных животных 

Первый этап исследования осу-
ществлялся на 24 кадаверных нижних 
конечностей. Выделено 48 венозных 
сегментов (большая и малая подкож-
ные вены, их крупные притоки. Под 
контролем УЗИ  целевая вена выделя-
лась острым и тупым способами в ди-
стальном и проксимальном отделе на 
расстоянии от 10 до 15 см. Вена ка-
нюлировалась шприцом с гепаринизи-
рованным раствором, в дистальном и 
проксимальном отделе вены наклады-
вались 2 лигатуры. Вены дилатирова-
лись до целевых диаметров (2, 4, 6, ≥8 
мм) путём нагнитания раствора из 
шприца. Эксперимент проводили с 
тремя моделями, изготовленных флеб-
экстракторов (Флеб. А, Флеб. Б, Флеб. 
С), которые использовались для удале-
ния 16 венозных сегментов (по 4 сег-
мента каждого диаметра). Критерием 
эффективности являлось полное уда-
ление сегмента. Для статистического 
анализа использовались методы опи-
сательной статистики, критерий χ² 
Пирсона и точный критерий Фишера. 
Уровень значимости p<0,05. 

Вторым этапом осуществлялась 
оценка травматичности использова-
ния спиралевидного флебэкстрактора 
в эксперименте на животных. 14 мор-
ских свинок (28 конечностей) были 
разделены на 2 группы: 1. Основная 
группа (n=14): осуществление миниф-
лебэктомии с применением спирале-
видного флебэкстрактора. 2. Группа 
сравнения (n=14): использование 
стандартного крюка Варади. 

Под местной анестезией выпол-
нялся мини-доступ в подкожно-жиро-
вую клетчатку верхней трети бедра и 
околохвостовой части, проводилась 
имитация тракции вены. После опера-
ции животные содержались в стан-
дартных условиях вивария. Спустя 24 
и 72 часа осуществлялся забор тканей 
(кожа, ПЖК, мышцы) в операционной 
области. 

Проводилась полуколичествен-
ная оценка отека, нейтрофильной и 
макрофагальной инфильтрации,  

Результаты и их обсуждение. 1. 
Результаты удаления венозных сег-
ментов в зависимости от диаметра 
представлены в Таблице 1. 
 

 
Табл. 1. Эффективность минифлебэктомии на кадаверном материале 

Диаметр 
вены 
(мм) 

Модель Флеб А 
(успех/всего) 

Модель Флеб Б 
(успех/всего) 

Модель Флеб С 
(успех/всего) 

Статистический 
анализ (p-value; 
критерий) 

2 4/4 (100%) 4/4 (100%) 4/4 (100%) p>0,99 (Точный 
критерий Фишера) 

4 4/4 (100%) 4/4 (100%) 4/4 (100%) p>0,99 (Точный 
критерий Фишера) 
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Продолжение таблицы 1 

Диаметр 
вены 
(мм) 

Модель Флеб А 
(успех/всего) 

Модель Флеб Б 
(успех/всего) 

Модель Флеб С 
(успех/всего) 

Статистический 
анализ (p-value; 
критерий) 

6 3/4 (75,0%) 4/4 (100%) 2/4 (50,0%) p=0,034 (Точный 
критерий Фишера) 

≥8 1/4 (25,0%) 3/4 (75%) 0/4 (0%) p=0,012 (Точный 
критерий Фишера) 

Всего 12/16 (75%) 14/16 (87,5%) 10/16 (62,5%) p=0,003 (Критерий 
χ² Пирсона) 

Статистический анализ выявил 
значимые различия в общей эффектив-
ности между моделями (p=0,003). По-
парное сравнение показало, что мо-
дель «Флебэкстрактор Б» достоверно 
превосходит модель «Флебэкстрактор 
С» (p<0,01). Особого внимания заслу-
живают статистически значимые раз-
личия в группе вен диаметром 6 мм 
(p=0,034), где модель «Флебэкстрак-
тор Б» продемонстрировала 100% эф-
фективность, а также в группе вен диа-
метром ≥8 мм (p=0,012), где модель 
«Флебэкстрактор Б» показала досто-
верно лучшие результаты (75% 
успеха). Все инструменты были оди-
наково эффективны на венах диамет-
ром 2 и 4 мм. С увеличением диаметра 
эффективность снижалась, однако мо-
дель «Флебэкстрактор Б» демонстри-
ровала статистически значимое пре-
имущество на венах диаметром ≥6 мм. 

2. Результаты гистологического 
анализа. 

Спустя 24 часа в исследуемых 
образцах 2 группа наблюдалась кар-
тина острого воспаления, через 72 
часа - переход в пролиферативную 
фазу. Различий в индексе воспаления, 

а также в выраженности отдельных 
его компонентов между группой спи-
ралевидного флебэкстрактора и груп-
пой крючка Варади выявлено не было. 

Результаты и их обсуждение. 
Комплекс доклинических тестов дал 
возможность сделать всестороннюю 
оценку новых моделей флебэкстракто-
ров. Проведенное исследование на ка-
даверном материале позволило оце-
нить разницу в эффективности испы-
туемых моделей в зависимости от раз-
мера вены и выявить наиболее эффек-
тивную конструкцию. Модель Флеб Б 
показала значительное превосходство 
в общей эффективности (p=0,003) и 
стопроцентный результат на венах в 6 
мм (p=0,034), и крупных притоках с 
диаметром более 8 мм, что позволяет 
советовать её как наиболее универ-
сальный инструмент, лучше всего под-
ходящий для работы с венами сред-
него и крупного размера.  

Клинические испытания на жи-
вотных были сосредоточены на без-
опасности, которая также важна, как и 
эффективность. Гистологическая 
оценка тканей – самый точный метод 
для определения реакции организма. 
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Полученные сведения доказывают, что 
реакция организма на спиралевидный 
флебэкстрактор сопоставим с тради-
ционным инструментом для миниф-
лебэктомии - крюком Варади. Схожие 
показатели воспаления говорят о хоро-
шей совместимости инструмента и 
правильности его работы. 

Таким образом, Флебэкстрактор 
модели Б, имея хорошие механические 
свойства и не уступая обычному ин-
струменту по травматичности, явля-
ется хорошим и инновационным ре-
шением для совершенствования мето-
дики минифлебэктомии. 

Выводы: 
1. Среди исследуемых моделей  

 

флебэкстракторов модель «Флебэкс-
трактор Б» является наиболее эффек-
тивной и универсальной для миниф-
лебэктомии вен диаметром от 2 до ≥8 
мм, демонстрируя 100% эффектив-
ность на венах диаметром 6 мм. 

2. Спиралевидный флебэкстрак-
тор (модель Флеб. Б) не вызывает ста-
тистически значимого усиления вос-
палительной реакции по сравнению со 
стандартным крюком Варади, что под-
тверждает его безопасность. 

3. Комплексная доклиническая 
оценка позволяет рекомендовать мо-
дель «Флебэкстрактор Б» для широ-
кого внедрения в клиническую прак-
тику. 
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