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Актуальность. Дегенеративно-дистрофические заболевания пояснично-

крестцового отдела позвоночника представляют собой глобальную проблему в сфере 

здравоохранения. Согласно статистике Всемирной организации здравоохранения 

«…ежегодно 39 миллионов человек сталкиваются со спондилолистезом, причём данный 

показатель демонстрирует тенденцию к увеличению ежегодно». Это глобальная угроза 

для здоровья, особенно в странах с развивающейся экономикой, поскольку в этой 

демографической группе чаще отмечается увеличение случаев заболеваний поясничной 

части позвоночника. Несмотря на высокое количество хирургических вмешательств в 

лечении дегенеративных заболеваний поясничного отдела позвоночника, наблюдается 

рост потребности в повторных операциях. 
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Целю данной работы было  совершенствование методов хирургического лечения 

спондилолистеза с высокой степени смешения.  

Материал и методы.  Республиканском специализированном научно-

практичреском медицинском центре нейрохирургии обследовано и прооперировано 

128  пациентов с различными стадиями и формами спондилолистеза. Выбор 

хирургической тактики определялась в зависимости вида и степени спондилолистеза 

также неврологического и ортопедического проявления. Особое место уделено IV-V 

стадиям спондилолистеза и  спондилоптозу, где общепринятые методы — 

транспедикулярная фиксация, межтеловые имплантаты и др. — становятся не 

эффективными. На основе методики объемной  спондилолиографии создается 

стереолитографическая модель пораженного сегмента позвоночника с последующим 

изготовлением индивидуальной металлоконструкции (Medical manufacture center) что 

позволяет радикально решить хирургическую проблему стабилизации позвоночника и 

декомпрессии позвоночного канала.  В период 2017-2023 гг. 25 пациентов было 

оперировано с IV стадиями спондилолистеза и  с спондилоптозом V степени смешения 

по методу транспединкулярной - транскорпоральной фиксации с разработанными 

индивидуальными винтами.  

Результаты: Результаты хирургического вмешательства прослежены в сроки от 1 

года до 3 лет. Больные про ходили осмотр через 3, 6, 12 месяцеви далее через 

каждый год. Оценивались следующие параметры: клинические проявления до и после 

операции, сравнительный анализ данных лучевых методов исследования. Оценка 

качества жизни больных проводилась по шкале ODI (Oswestry disability index)  и 

опроснику Роланда —Морриса. Неврологическая картина оценивалась по шкале m JOA 

(Japanese Orthopaedic Association) Хорошие и удовлетворительные результаты 

составили 91 %. Менее благоприятные исходы получены в группе повторно 

оперированных больных. 
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Выводы: Разработанная методика хирургического лечения при высокой степени 

спондилолистезов позволяют в большинстве случаев  радикально  решить проблему и 

улучшению качество жизни больных. 
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