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У коз и овец лапаротомию чаще всего 

выполняют по белой линии живота (меди-
анный доступ) в предпупочной или поза-
дипупочной области. Такие разрезы целе-
сообразно зашивать однорядным швом с 
полным удалением шовного материала на 
9-11-й день [1, 2]. 

При этом заживление проходит по типу 
первичного натяжения. К 6-му дню после-
операционного периода формируется 
полноценная соединительнотканная спайка 
раны. 

 
Объекты и методы исследования 

Сравнительную оценку эффективности 
применения различных способов ушивания 
лапаротомных ран при абомазотомии у 
мелкого рогатого скота проводили на 
козлятах, ягнятах, взрослых козах и овцах. 
В процессе экспериментальных, учебно-
клинических и клинических операций або-
мазотомию выполняли у 24 голов мелкого 
рогатого скота (2005-2008 гг.).  

Гистологические исследования проводи-
ли на базе патоморфологической лабора-
тории НПО АОЦ (Научно-производствен-
ное объединение «Алтайский онкологиче-

ский центр»). Микропрепараты изготавли-
вали путем «ручной проводки». Фиксацию 
проводили в 10%-ном водном растворе 
формалина в течение 16 часов. Далее 
осуществляли промывание, обезвожива-
ние и заливку в парафин гистологического 
материала. Приготавливали срезы из па-
рафиновых блоков по общепринятым ме-
тодикам. Окрашивание проводили гема-
токсилин-эозином. 

 
Результаты исследований 

Изучая морфологическое строение по-
слеоперационных рубцов на брюшной 
стенке у овец и коз, мы выявили следую-
щие закономерности. При закрытии лапа-
ротомной раны однорядным швом с диа-
гональным проведением нити через ране-
вой канал на 7-й день послеоперационно-
го периода формировался соединитель-
нотканный рубец, покрытый ороговевшим 
плоским эпителием (рис. 1).  

К 14-му дню происходило созревание 
грануляционной ткани, в которой сохраня-
лись слабая лимфоцитарная инфильтрация 
и наличие капилляров, питающих фиброб-
ласты. На этой стадии лимфоциты еще 
выделяют лимфокины, активирующие 
пролиферацию фибробластов. В эпители-
альном слое формировались волосяные 
фолликулы (рис. 2).  
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Рис. 1. Брюшная стенка мелкого рогатого скота:  
разволокненная капроновая нить, окруженная грануляциями на 7-й день  

(однорядный шов с диагональным проведением нити через раневой канал). 
Окрашивание гематоксилин-эозином. Увеличение 4х10 

 

 
 

Рис. 2. Брюшная стенка мелкого рогатого скота:  
эпидермис с восстанавливающимися волосяными фолликулами на 14-й день  
(однорядный шов с диагональным проведением нити через раневой канал).  

Окрашивание гематоксилин-эозином. Увеличение 4х10 
 

На 21-й день послеоперационного пе-
риода в результате нарастания плотности 
коллагена и облитерации сосудов сфор-
мировался зрелый прочный раневой ру-
бец без признаков воспаления. 

При ушивании лапаротомной раны 
двухрядным швом на 14-й день в грануля-
ционной ткани раневого рубца все еще 
регистрировалось наличие массивной 
лимфоидно-плазмоклеточной инфильтра-

ции, в большей степени в участках с раз-
рушающейся кетгутовой нитью. На 21-й 
день сохранялась умеренная клеточная 
инфильтрация вокруг запустевающих со-
судов и фрагментов разрушающегося 
кетгута, поддерживающего воспалитель-
ную реакцию тканей. В эпителиальном 
слое был хорошо заметен пласт базаль-
ных клеток, а также развивающиеся фол-
ликулы и сальные железы (рис. 3).  
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Рис. 3. Брюшная стенка барана:  
грануляционная ткань раневого рубца на 21-й день после операции  

(традиционный двухрядный шов). Окрашивание гематоксилин-эозином. Увеличение 10х10 
 

Наличие в рубцовой ткани лимфоцитов 
и фибробластов свидетельствует о про-
должающемся регенеративном процессе 
[3]. Следовательно, после применения 
двухрядного шва эпителизированный ра-
невой рубец формируется в более позд-
ние сроки. 

Результаты гистологических исследова-
ний были подтверждены данными гемато-
логических, патологоанатомических и кли-
нических исследований раневых рубцов и 
паравульнарных тканей. 

Согласно результатам клинических ис-
следований послеоперационных рубцов у 
мелкого рогатого скота после применения 
однорядного шва с диагональным прове-
дением нити через раневой канал наблю-
дались хорошая кооптация краев и стенок 
операционной раны, наличие умеренно 
выраженного воспаления с незначитель-
ным погружением нитей шва в ткани и по-
следующим формированием прочного 
тонкого эпителизированного рубца. 

Следует отметить, что после примене-
ния однорядного узлового шва возможны 
случаи возникновения дегисценции кожных 
краев раны. Кроме того, у ряда животных 
мы наблюдали возникновение паранекро-
за в области стежков шва. Но такие ос-
ложнения легко устраняются после удале-
ния нитей. 

 
Заключение 

После наложения двухрядного или 
трехрядного швов на лапаротомные раны 

у овец и коз осложнения бывают более 
серьезными (нагноение или гиперэргиче-
ское воспаление линии швов, образование 
послеоперационных грыж и т.п.) и возни-
кают значительно чаще, чем после при-
менения однорядного шва с диагональным 
проведением нити через раневой канал 
[4]. Это подтверждается результатами 
проведенных нами морфологических ис-
следований, согласно которым репаратив-
ные процессы в области ушитых операци-
онных ран брюшной стенки (медианный 
доступ) после применения однорядного 
шва протекают в более короткие сроки. 
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