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(57) Изобретение относится к медицине, а именно к оториноларингологии, и может быть
использовано при хирургическом лечении пациентов с хроническим экссудативным средним
отитом. Задача, решаемая изобретением, заключается в повышении эффективности лечения
пациентов с хроническим экссудативным средним отитом путем достижения стабильного
дренажного и вентиляционного результата в послеоперационном периоде, профилактики и лечения
сформированного ретракционного кармана в зависимости от его локализации. Поставленную
задачу решает способ хирургического лечения хронического экссудативного среднего отита,
заключающийся в том, что интраканально отсепаровывают меатотимпанальный лоскут, выполняют
ревизию барабанной полости и производят забор хрящевого трансплантата из области
между завитком и противозавитком или треугольной ямки, или козелка ушной раковины,
соответствующего площади барабанной перепонки, затем в хрящевом трансплантате формируют
вырезку для рукоятки молоточка, а в проекции передненижнего или задненижнего квадранта с
помощью фрезы делают отверстие диаметром 2,0 мм, в котором фиксируют тимпаностомическую
Т-образную силиконовую трубку длительного ношения с горизонтальными усиками длиной
менее 4,0 мм, укладывают хрящевой трансплантат вырезкой на рукоятку молоточка, а
меатотимпанальный лоскут возвращают на прежнее место, не перекрывая тимпаностомическую
трубку.




















	Bibliographic data
	Abstract
	Description
	Claims
	Drawings
	Search Report

