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По поводу ТОНЧ в начальной стадии его развития прооперировано 45 больных мужского по-
ла 1-го и 2-го периодов зрелого возраста. В контрольной группе — 29 (64,4%) человек — лечение 
проводилось по традиционной методике. В основной клинической группе 16 (35,6 %) в традицион-
ную схему был включен метод внутрикостного введения 0,03% раствора натрия гипохлорита. Пре-
парат вводили по известной схеме [2]. Результаты исследования свидетельствовали о высокой эф-
фективности метода. 
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Наиболее частым осложнением переломов нижней челюсти является трав-
матический остеомиелит (ТОНЧ). По данным различных авторов частота его до-
стигает 30% [1, 2]. В настоящее время, несмотря на успехи в изучении этиологии 
и патогенеза, совершенствование известных и разработку новых методов лече-
ния и профилактики существенного снижения частоты его возникновения дос-
тичь не удалось. 

Результаты и их обсуждение. При динамическом наблюдении в сопостав-
ляемых клинических группах были выявлены существенные различия. У всех лиц, 
получавших только традиционное лечение, на 7-е сутки наблюдения рентгеноло-
гически отмечалось увеличение площади очагов пятнистого остеопороза и диа-
метра щели перелома. На 14-е сутки у 8 (17,8%) человек отчетливо прослеживалась 
тенденция к увеличению диаметра щели перелома и расширению зон остеопороза. 
На 21-е сутки наблюдения у этих лиц отмечались первые признаки секвестрации. 

Во второй клинической группе у всех больных отмечены стабилизация диа-
метра щели перелома и площади очагов пятнистого остеопороза. При дальнейшем 
наблюдении лишь у 1 (2,2 %) больного мы наблюдали увеличение диаметра щели 
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перелома, однако к 21-м суткам у всех больных клинически отмечена выражен-
ная тугоподвижность отломков. 

Таким образом, включение в комплексную терапию больных ТОНЧ на ран-
ней стадии заболевания ВКИ 0,03% раствора натрия гипохлорита способствует 
не только активизации репаративного остеогенеза, но и, по-видимому, другим 
благоприятным сдвигам обменных процессов в организме, которые имеют своим 
итогом положительное влияние на течение посттравматического периода, заклю-
чающееся, в частности, в снижении частоты осложнений. 
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45 patients with traumatic osteomyelitis of lower jaw were divided into two groups. We used 
standard surgical treatment in the first group (29 patients, 64,4%). Complex therapy of the second group 
(16 patients, 35,6%) were suppelmented with intraosseous infusion of natrium hypochlorite 0,03%. The 
results of our investigations allow us to speak about enhancement of efficiency in the treatment of chro-
noc traumatic osteomyelitis. 
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