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2. Surgical Treatment of Wounded Patients with Gunshot Fractures of Long Bones in Combat Combined
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Реферат:
1. Дисертаційне дослідження Ігоря Палія присвячене актуальній проблемі військової хірургії —
удосконаленню хірургічного лікування поранених з вогнепальними переломами довгих кісток при бойовій
комбінованій термомеханічній травмі (БКТМТ). Робота була виконана в умовах збройної агресії проти
України, з урахуванням клінічного досвіду лікування поранених під час АТО, ООС (2014–2021) та
повномасштабної війни (2022–2023), що підкреслює її практичну значимість. У дослідженні взяли участь 178
військовослужбовців віком від 18 до 59 років. Пацієнтів було розподілено на дві основні клінічні групи:
основну (91 поранений) та порівняльну (87 поранених). Крім того, сформована додаткова група з 159 осіб з



монофакторними травмами (механічними чи термічними) для порівняльного аналізу перебігу поєднаної
травми з ізольованими ураженнями. Головною відмінністю лікування в основній групі було використання
диференційованої хірургічної тактики, що враховувала тяжкість ушкоджень за шкалою AdTS-CCTMT
(Admission Trauma Scale – Combat Combined Thermo Mechanical Trauma), а також за показниками рН-метрії,
термометрії опікових ран і перфузійного індексу (ПІ). У порівняльній групі застосовували традиційні підходи
без урахування індивідуального ступеня тяжкості травми. У рамках тактики «damage control», залежно від
тяжкості БКТМТ, пацієнтів класифікували на три категорії: нетяжкі, тяжкі та вкрай тяжкі травми. У першій
групі проводили повноцінне оперативне втручання, у другій — обмежену хірургічну допомогу, у третій —
лише життєво необхідні заходи, спрямовані на стабілізацію стану. Це дозволило знизити кількість ампутацій
з 17,2% до 8,8% та вдвічі збільшити кількість реконструктивних операцій із відновлення кровопостачання.
Показник перфузійного індексу виявився високочутливим і специфічним критерієм тяжкості травми
(точність – 91,2%, чутливість – 83,1%, специфічність – 90,2%). Його кореляція зі шкалою AdTS-CCTMT
дозволила ефективно здійснювати медичне сортування та визначати оптимальний обсяг хірургічного
втручання. Важливою частиною роботи стало вивчення синдрому взаємного обтяження, який розвивався
при тяжких поєднаних ушкодженнях і супроводжувався тяжкими порушеннями гомеостазу: гіповолемією,
тканинною гіпоксією, поліорганною недостатністю. Показники ПІ та SpO₂ були значно нижчими у загиблих
пацієнтів, що свідчило про прогностичну значимість цих параметрів. У лікуванні використовувалися сучасні
хірургічні методики: дермабразія, тангенційна некректомія, синтетичні й біологічні покриття, вакуумна
терапія, ультразвукова кавітація, іригаційно-киснева терапія, а також методи конверсії остеосинтезу
(Masquelet, Ilizarov, БІОС). Використання «реконструктивної драбини» дозволило скоротити терміни
загоєння комбінованих ран з 81,9 до 62,3 днів. Завдяки диференційованому підходу термін консолідації
уламків зменшився на 21 добу, частота гнійних ускладнень знизилась до 11,8% (проти 27,6% у групі
порівняння), а частка добрих функціональних результатів зросла до 63,2% (проти 25,9%). Летальність
зменшилась удвічі — з 33,3% до 16,5%. Практичне значення дисертації підтверджується впровадженням
результатів у клінічну практику провідних військово-медичних закладів України (Київ, Львів, Дніпро,
Запоріжжя, Ірпінь). Розроблені рекомендації використовуються у підготовці військових лікарів УВМА, а також
у Львівському національному медичному університеті. Таким чином, проведене дослідження дозволило
сформувати науково обґрунтовану, ефективну, практично орієнтовану систему лікування тяжких поранень
кінцівок при БКТМТ, яка забезпечує зменшення інвалідності, покращення результатів лікування, та
відповідає вимогам сучасної військової медицини в умовах війни.

2. The dissertation research by Ihor Palii is dedicated to an urgent issue in military surgery — improving the
surgical treatment of wounded servicemen with gunshot fractures of long bones in cases of combat combined
thermomechanical trauma (CCTMT). The study was conducted within the context of the ongoing armed conflict in
Ukraine, taking into account clinical experience gained during the Anti-Terrorist Operation (ATO), Joint Forces
Operation (JFO) from 2014 to 2021, and the full-scale invasion (2022–2023), highlighting its practical significance.
The study involved 178 servicemen aged 18 to 59, who were divided into two main clinical groups: a main group (91
patients) and a comparison group (87 patients). An additional group of 159 individuals with monofactorial injuries
(either mechanical or thermal) was also included to analyze the differences between combined and isolated
injuries. The main group's treatment was based on a differentiated surgical approach, tailored according to trauma
severity assessed using the AdTS-CCTMT (Admission Trauma Scale – Combat Combined Thermo Mechanical
Trauma), pH-metry, burn wound thermometry, and perfusion index (PI). In contrast, the comparison group
received traditional treatment without consideration of trauma severity. According to the principles of damage
control surgery, patients were stratified into three categories: non-severe, severe, and extremely severe trauma.
Full surgical treatment was applied for non-severe cases, limited intervention for severe ones, and minimal life-
saving procedures for extremely severe injuries. This approach reduced the primary amputation rate from 17.2% to
8.8% and nearly doubled the rate of limb revascularization surgeries. The perfusion index proved to be a highly
sensitive and specific indicator of trauma severity (accuracy – 91.2%, sensitivity – 83.1%, specificity – 90.2%) and
showed strong correlation with the AdTS-CCTMT scale, enabling effective triage and surgical planning. A crucial



part of the study involved analysis of the mutual aggravation syndrome, which developed in cases of severe
combined injuries. This syndrome was associated with deep hypovolemia, tissue hypoxia, and multi-organ failure.
Significantly lower PI and SpO₂ levels were observed in deceased patients, confirming the prognostic value of these
parameters. The treatment utilized modern surgical techniques such as dermabrasion, tangential necrectomy,
synthetic and biological wound coverings, vacuum-assisted closure (VAC), ultrasonic cavitation, irrigation-oxygen
therapy, and osteosynthesis conversion techniques (Masquelet, Ilizarov, BIOS). The “reconstructive ladder”
approach reduced combined wound healing time from 81.9 to 62.3 days. This comprehensive strategy shortened
the fracture consolidation period by 21 days, decreased the rate of purulent complications to 11.8% (compared to
27.6% in the control group), and improved functional outcomes, with 63.2% of patients achieving good results
(versus 25.9%). Mortality dropped by half — from 33.3% to 16.5%. The practical significance of this research is
demonstrated by the successful implementation of its results in leading military medical institutions across
Ukraine (Kyiv, Lviv, Dnipro, Zaporizhzhia, Irpin). The developed clinical guidelines are used in training military
doctors at the Ukrainian Military Medical Academy and Danylo Halytsky Lviv National Medical University. Thus,
this research led to the creation of a scientifically sound, practically oriented system for the treatment of complex
extremity injuries in CCTMT. It reduces disability, improves treatment outcomes, and meets the modern
requirements of military medicine during wartime.
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