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Цель исследования заключалась в экспериментальном обосновании оптимального количества стержней в спице-

стержневом аппарате. Установлено, что при увеличении количества соединительных стержней между замкнутыми 

кольцевыми опорами жесткость остеосинтеза не меняется начиная с трех соединительных стержней. Уменьшение 

соединительных стержней с трех до двух приводит к уменьшению жесткости фиксации имитатора кости 

аппаратом, наличие четвертого соединительного стержня между незамкнутыми опорами на основе 3/4 кольца 

ведет к повышению жесткости фиксации на 18-22 %, наличие четвертого соединительного стержня между опорами 
на основе 1/3 кольца не приводит к увеличению жесткости остеосинтеза. Дана сравнительная оценка 

максимальной потери во времени жесткости остеосинтеза при использовании аппарата Илизарова и 

комбинированного спице-стержневого аппарата. 
Ключевые слова: аппарат Илизарова, спице-стержневой аппарат, жесткость фиксации, оптимизация количества 

стержней. 

The aim of the study was to substantiate the optimal number of rods in the device with wires and half-pins experimentally. 
It has been established that, when connecting rods between the closed ring supports increase in number, osteosynthesis 

rigidity does not change beginning from three connecting rods. The decrease of the connecting rods in number from three 
to two results in the decrease of fixation rigidity of bone simulator with the device; the presence of the fourth connecting 

rod between the non-closed supports on the basis of 3/4 ring leads to 18-22% increase of fixation rigidity; the presence of 

the fourth connecting rod between the supports based on 1/3 ring does not lead to osteosynthesis rigidity increase. The 
comparative assessment of the maximal loss of osteosynthesis rigidity time is shown when the Ilizarov fixator was used 

and also a combined device with wires and half-pins.      

Keywords: the Ilizarov fixator, device with wires and half-pins, fixation rigidity, rod number optimization. 

 

ВВЕДЕНИЕ 

Количество стержней, соединяющих внешние 

опоры аппарата Илизарова,  один из многих па-

раметров, оказывающих влияние на жесткость 

остеосинтеза. Сколько их должно быть? Казалось 

бы, ответ уже получен: в специальной литературе, 

часто «мимоходом», упоминается об установке 

трех [3, 4, 9-11, 13-15] или четырех [2, 5, 6, 7, 16-

18] соединительных стержней. Между тем специ-

альные исследования, посвященные этому вопро-

су, единичны [12]. Может быть, уменьшение ко-

личества стержней до двух существенно не по-

влияет на жесткость фиксации костных фрагмен-

тов? Это позволило бы облегчить аппарат, снизить 

«помехи» при рентгенографии. Или, возможно, 

увеличение количества соединительных стержней 

позволит существенно повлиять на рассматривае-

мый параметр? Тогда как это будет соотноситься с 

разными диаметрами внешних опор, их геометри-

ей? Кроме этого, с практической точки зрения 

было бы небезынтересным определить, как меня-

ется жесткость фиксации костных фрагментов во 

времени у комбинированного (спице-стержневого) 

аппарата с оптимизированным количеством со-

единительных стержней в сравнении с аппаратом 

Илизарова [14]. 

Целью нашего экспериментального исследо-

вания являлись ответы на заданные вопросы. 

Необходимо подчеркнуть, что в данной работе 

мы рассматривали жесткость фиксации костных 

фрагментов, оставляя вопросы повышения эф-

фективности репозиции при использовании до-

полнительных соединительных стержней. 

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 

Для биомеханического тестирования исполь-

зована новая медицинская технология (№ ФС–

2005/021; http://www.aotrf.org/site/rekomend.htm), 

единственная на сегодняшний день из утвер-

жденных Федеральным агентством по здраво-

охранению и социальному развитию России для 
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подобного рода исследований. Согласно которой: 

1) все исследуемые компоновки обозначены 

при помощи «метода унифицированного обо-

значения чрескостного остеосинтеза» (методи-

ческие рекомендации МЗ России № 2218083, 

http://www.aotrf.org/site/atlas.html); 

2) использованы стандартные смещающие 

усилия: продольное, поперечное, ротационное; 

3) унифицированы методы приложения 

смещающих нагрузок, получения, обработки и 

интерпретации данных. 

Для определения оптимального количества 

соединительных стержней в аппарате с замкну-

тыми кольцевыми опорами в качестве базовой 

использована компоновка, представленная на 

рисунке 1. Данная компоновка признана нами 

как оптимальная для переломов средней трети 

костей голени [10]. Следует упомянуть, что 

возможности новой медицинской технологии 

№ ФС–2005/021 позволяют, используя «индекс 

жесткости Илизарова», экстраполировать полу-

чаемые данные на классическую спицевую ком-

поновку. 
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Рис. 1. Схема модели, используемой для экспери-

мента 

Проведено три серии экспериментов: 

1 серия: диаметр всех опор  100 мм; изме-

нялось количество соединительных стержней 

между опорами: по 2-3-4-5 соединительных 

стержней. 

2 серия: диаметр опор  160 мм; изменялось 

количество соединительных стержней между 

опорами: по 2-3-4-5 соединительных стержней. 

3 серия: диаметр опор  220 мм; изменялось 

количество соединительных стержней между 

опорами: по 2-3-4-5 соединительных стержней. 

Для выявления зависимости изменения же-

сткости остеосинтеза от количества соедини-

тельных стержней у компоновок с незамкнуты-

ми опорами выполнено также три серии экспе-

риментов. За основу была взята компоновка, 

применяемая у пациентов с повреждениями 

средней трети бедренной кости [1]: 

1804/3
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Эта компоновка была выбрана за исходную 

потому, что именно на бедре, в сравнении с дру-

гими сегментами, наиболее актуально использо-

вание комбинации замкнутых и незамкнутых 

опор. 

Серии различались следующим образом: 

1 серия: между всеми опорами по 3 соедини-

тельных стержня; 

2 серия: между первой и второй, третьей и 

четвертой опорами по 3 стержня; между второй 

и третьей опорами  4 соединительных стержня; 

3 серия: между всеми опорами по четыре со-

единительных стержня. 

При исследовании изменения во времени 

жесткости фиксации костных фрагментов мо-

дель (рис. 1) сравнивали с классической компо-

новкой аппарата Илизарова, принятого как эта-

лонный модуль третьего порядка (М3э): 

160

104,VIII;82,VIII

160
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160

9IV,

160

104I,;8I,2 93 . 

Показатели жесткости остеосинтеза проводи-

ли сразу после монтажа моделей, через 1 сутки и 

далее через 3, 7, 14, 28, 42, 56, 70, 84 суток. 

РЕЗУЛЬТАТЫ 

Результаты эксперимента по выявлению за-

висимости изменения жесткости фиксации от 

количества соединительных стержней в замкну-

тых опорах, приведены в таблице 1. 

Результаты исследования по определению 

зависимости жесткости чрескостного остеосин-

теза от количества соединительных стержней 

между незамкнутыми опорами представлены в 

таблице 2. 

В таблицах 3 и 4 приведены результаты, полу-

ченные в ходе исследования уменьшения во вре-

мени жесткости фиксации костных фрагментов. 

Таблица 1 
Результаты исследования жесткости в зависимости от диаметра  кольцевых опор и количества соединительных 

стержней между ними 

Диа-

метр 

опоры  

мм 

К-во 

соедини-

тельных 

стержней 

Продольная 

нагрузка 

Кручение 

Н∙200мм /град 

Изгибающая нагрузка 

Н∙275мм/град 

Дистрак-

ция Н/мм 

Компрес-

сия Н/мм 
кнутри кнаружи 

Сагиттальная плоскость Фронтальная плоскость 
сгибание разгибание отведение приведение 

100 

2 150 140 25 25 35 35 25 25 

3 150 140 30 30 41 41 30 30 

4 150 140 30 30 41 41 30 30 

5 150 140 30 30 41 41 30 30 
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Продолжение таблицы 1 
Результаты исследования жесткости в зависимости от диаметра  кольцевых опор и количества соединительных 

стержней между ними 

Диа-

метр 

опоры  

мм 

К-во 

соедини-

тельных 

стержней 

Продольная 

нагрузка 

Кручение 

Н∙200мм /град 

Изгибающая нагрузка 

Н∙275мм/град 

Дистрак-

ция Н/мм 

Компрес-

сия Н/мм 
кнутри кнаружи 

Сагиттальная плоскость Фронтальная плоскость 
сгибание разгибание отведение приведение 

160 

2 110 100 13 13 20 20 12 12 

3 110 100 20 20 30 30 18 18 

4 110 100 20 20 30 30 18 18 

5 110 100 20 20 30 30 18 18 

220 

2 60 55 5 5 6 6 4 4 

3 60 55 10 10 10 10 8 8 

4 60 55 10 10 10 10 8 8 

5 60 55 10 10 10 10 8 8 

Таблица 2 
Показатели жесткости фиксации костных фрагментов в зависимости от количества соединительных стержней между 

незамкнутыми опорами 

Серия 

экспери-

мента 

Продольная нагрузка 
Кручение 

Н∙200мм /град 

Изгибающая нагрузка 

Н∙275мм/град 

Дистракция 

Н/мм 

Компрессия 

Н/мм 
кнутри кнаружи 

Сагиттальная плоскость Фронтальная плоскость 

сгибание разгибание отведение приведение 

1 50 50 7 7 9 9 9 9 

2 60 60 9,5 9,5 11,5 11,5 11,5 11,5 

3 62 62 10 10 12 12 12 12 

Таблица 3  
Изменение во времени жесткости фиксации аппаратом Илизарова (М3э) 

М3э 

Сутки  1 3 7 14 28 42 56 70 84 

Продольная (Н/мм) 55 45 40 40 40 40 40 40 40 40 

Сагиттальная (Н∙275мм/град) 11 8 6 6 6 6 6 6 6 6 

Фронтальная (Н∙275мм /град) 12 8 7 7 7 7 7 7 7 7 

Кручение (Н∙275мм /град) 8 6 6 6 6 6 6 6 6 6 

Таблица 4  
Изменение во времени жесткости фиксации комбинированным спице-стержневым аппаратом (М3к) 

М3к 

Сутки  1 3 7 14 28 42 56 70 84 

Продольная (Н/мм) 115 105 100 100 100 100 100 100 100 100 

Сагиттальная (Н∙275мм/град) 14 12 10 10 10 10 10 10 10 10 

Фронтальная (Н∙275мм /град) 16 14 12 12 12 12 12 12 12 12 

Кручение (Н∙275мм /град) 9 8 8 8 8 8 8 8 8 8 

ОБСУЖДЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ 

При выявлении зависимости изменения же-

сткости фиксации от количества соединитель-

ных стержней в замкнутых опорах различного 

диаметра (табл. 1) выяснено, что при продоль-

ном нагружении показатели жесткости остео-

синтеза конструкций с двумя, тремя и более 

соединительными стержнями одинаковы. 

При изгибающих нагрузках в опоре с диамет-

ром 100 мм жесткость конструкций с двумя со-

единительными стержнями меньше на 15-17 %, 

чем жесткость аппарата с тремя и более соеди-

нительными стержнями. При изгибающих на-

грузках в опорах диаметром 160 мм, 220 мм 

данная зависимость также имеет место и со-

ставляет соответственно 34 % и 40 %. 

При кручении в опоре с диаметром 100 мм 

жесткость конструкций с двумя соединитель-

ными стержнями меньше на 17 %, чем жест-

кость с тремя и более соединительными стерж-

нями. При кручении в опорах с диаметром 160 и 

220 мм данная зависимость сохраняется и со-

ставляет соответственно 35 % и 50 %.  

Таким образом, соединение внешних опор 

аппарата двумя соединительными стержнями при 
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кручении и изгибающих нагрузках в сравнении с 

кольцевыми конструкциями, где использовано 3 

и более соединительных стержней, приводит к 

уменьшению жесткости остеосинтеза от 15 % до 

50 %  в зависимости от диаметра опор. Опти-

мальным является использование трех соедини-

тельных стержней: увеличение их количества 

свыше этого числа на жесткость остеосинтеза 

при использовании замкнутых опор не влияет. 

Исследования по выявлению зависимости 

жесткости фиксации костных фрагментов от 

количества соединительных стержней в незамк-

нутых опорах различной геометрии (табл. 2) 

показали следующее. Увеличение количества 

соединительных стержней с 3 до 4 между опо-

рами на основе 3/4 кольца ведет к повышению 

жесткости остеосинтеза в 1,2-1,35 раза.  Исполь-

зование дополнительного, четвертого, соедини-

тельного стержня при использовании опор на 

основе сектора (1/3 кольца) не приводит к зна-

чимому увеличению жесткости остеосинтеза. 

Таким образом, при использовании незамк-

нутых опор оптимальным является использова-

ние четырех соединительных стержней в случае 

соединения кольцевой опоры с опорой на осно-

ве 3/4 кольца или соединения двух опор на ос-

нове 3/4 кольца. Для соединения опор на основе 

1/3-1/4 кольца достаточно 3 соединительных 

стержня, как и при кольцевых опорах. 

Выяснено, что максимальная потеря жестко-

сти обеими типами конструкций (табл. 3, 4) от-

мечается в 1-е сутки после монтажа аппарата: на 

15-33 % (для разных нагрузок) для аппарата Или-

зарова (М3э) и на 9-15 % для комбинированного 

чрескостного аппарата (М3к). В дальнейшем, до 

3-х суток, потеря жесткости уменьшается еще на 

8-9 % (для разных нагрузок) для М3э и на 5-8 % 

для М3к. Начиная с 7-х суток и до конца экспе-

римента (84-е сутки), жесткость фиксации при 

стендовых испытаниях не уменьшалась. Следует 

подчеркнуть, что при всех моделируемых на-

грузках М3э теряют в жесткости при сравнении с 

М3к на 10-15 % больше. Следует учесть и то, что 

изначальная жесткость фиксации у спицевого 

аппарата меньше, чем у комбинированного, на 

12-100 %. Следовательно, в комбинированных 

чрескостных аппаратах, в сравнении со спице-

выми, контроль за степенью натяжения спиц 

имеет менее принципиальное значение. 

ВЫВОДЫ 

1. При увеличении количества соединитель-

ных стержней между замкнутыми кольцевыми 

опорами жесткость остеосинтеза не меняется 

начиная с трех соединительных стержней.  

2. Уменьшение соединительных стержней с 

трех до двух приводит к уменьшению жесткости 

фиксации имитатора кости аппаратом: при диа-

метре опор 100 мм  на 15-17 %, при диаметре 

опор 160 мм  на 20-30 %, при диаметре опор 

220 мм  на 45-50 %. 

3. Наличие четвертого соединительного 

стержня между незамкнутыми опорами на осно-

ве 3/4 кольца ведет к повышению жесткости 

фиксации на 18-22 %.  

4. Наличие четвертого соединительного 

стержня между опорами на основе 1/3 кольца не 

приводит к увеличению жесткости остеосинтеза. 

5. Максимальная потеря во времени жестко-

сти остеосинтеза отмечается через 1 сутки после 

монтажа аппарата: на 15-33 % для М3э (аппарат 

Илизарова) и на 9-15 % для М3к (комбиниро-

ванный чрескостный аппарат); к 3-м суткам же-

сткость дополнительно уменьшается на 8-9 % 

для М3э и на 5-8 %  для М3к; начиная с 7-х 

суток и до 84-х суток жесткость фиксации в 

эксперименте не уменьшается; при всех моде-

лируемых нагрузках М3э теряет в жесткости на 

10-15 % больше, чем с М3к. 
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