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Мета роботи. Розробка ефективних методів хірургічного лікування деформації перегородки носа, супутніх захворювань носа і глотки у дітей та відповідних оториноларингологічних інструментів і пристроїв.
Наукова новизна отриманих результатів. Вперше дана характеристика слухової функції в конвенціональному (0,125-8 кГц) та розширеному (9-16 кГц) діапазонах частот, а також мозкового кровотоку в каротидній та вертебрально-базилярній системах за даними реоенцефалографії у дітей з викривленням перегородки носа до і після операції. Вперше установлено позитивний вплив оперативного втручання на перегородці носа на стан слухової функції і церебральної гемодинаміки. 

Розширені та науково обґрунтовані показання до септопластики у дітей в залежності від місцевих та загальних проявів деформації перегородки носа. Вперше запропоновано в якості додаткових критеріїв при визначенні показань до септопластики у дітей враховувати стан церебральної гемодинаміки і слухової функції в звичайному та розширеному діапазонах частот. 

Вперше розроблено тканиннозберігаючий спосіб хірургічного лікування дітей з викривленням перегородки носа в кістковому відділі із збереженням кісткової тканини в сагітальній площині без її мобілізації.

Розроблено нові способи лікування дітей з деформацією перегородки носа з відновленням її скелету в хрящовому і кістковому відділах із збереженням “зони росту”.

Запропоновано ефективні способи профілактики гематоми перегородки носа після септопластики у дітей шляхом використання клею "Катсил" при відсутності кровотечі під час операції, або  виконанням відповідного отвору в одному з листків слизової оболонки з подальшою фіксацією їх між собою за допомогою П-подібних швів.

Вдосконалено методику ведення післяопераційного періоду у дітей із викривленням перегородки носа. Доведено, що застосування тампонів з гідроксилірованої полівінілацетатної губки (Merocel та Entocel) в післяопераційний період має значні переваги перед традиційним методом, а використання запропонованих сплінтів дозволяє забезпечити тривалу фіксацію реімплантованих структур перегородки носа в серединному положенні.

Вперше розроблені та успішно апробовані в клініці хірургічні втручання в порожнині носа та глотці з використанням електрозварювальних технологій (септопластика, видалення синехій носа, підслизова електротермоадгезія носових раковин, підслизова вазотомія носових раковин, аденотомія, тонзилектомія, тонзилотомія, видалення рубцевих мембран глотки), які дозволили уникнути кровотечі (при видалення синехій носа, підслизовій електротермоадгезії носових раковин, підслизовій вазотомії носових раковин,  тонзилотомії, видаленні рубцевих мембран глотки) або скоротити крововтрату в 3-5 і більше разів (аденотомія, тонзилектомія).

Запропоновані та захищені патентами пристрої для виготовлення хрящових пластинок і  для розшифровки реоенцефалограм (РЕГ), распатор, роторозширювач, біполярні електроінструменти (біполярний аденотом, біполярний електроскальпель, електропристрої для хірургічних втручань на перегородці носа, при синехіях носа, для операцій на носових раковинах).

На наукові розробки отримано 1 патент України на винахід, 8 деклараційних патентів України на винахід, 5 деклараційних патентів України на корисну модель, 3 патенти України на корисну модель.     

Практичне значення отриманих результатів. Проведені дослідження показали, що наявність порушення носового дихання, зумовлене викривленням перегородки носа, у дітей супроводжується порушенням церебральної гемодинаміки та нерідко призводить до порушення слухової функції.  

Уточнені показання до септопластики у дітей, зокрема доведено, що додатковими критеріями при визначенні показань до операції у дітей з викривленням перегородки носа є результати аудіометрії в конвенціональному і розширеному діапазонах частот та стан церебральної гемодинаміки за даними реоенцефалографії.  

Розроблені нові способи реконструктивних операцій на хрящовому і кістковому відділах перегородки носа, в тому числі, з використанням бормашини або долота для витончення кісткового скелету і збереження його лише в сагітальній площині по серединній лінії, що попереджує флотацію слизової оболонки і не потребує додаткової його фіксації в післяопераційний період та не порушує “зони росту”.

Розроблено методику профілактики гематоми перегородки носа в післяопераційний період шляхом використання клею "Катсил" при відсутності кровотечі під час операції, або  виконанням відповідного отвору в одному з листків слизової оболонки з подальшою фіксацією їх між собою за допомогою П-подібних швів.

Проведений порівняльний аналіз різних способів тампонади носа показав, що найбільш оптимальною на сьогоднішній день є тампонада порожнини носа з використанням тампонів  з гідроксилірованої полівінілацетатної губки на період від 1 до 4 діб, або з застосуванням сплінтів на період до 6-7 днів, що сприяє збереженню носового дихання (завдяки трубкам розташованими в середині тампонів), виключає післяопераційну кровотечу та надмірне травмування слизової оболонки порожнини носа, попереджує утворення кірок в порожнині носа і необхідність щоденного її туалету, запобігає утворенню синехій.

Запропонований пристрій для розрізу хряща дозволяє виготовити якісну хрящову пластинку заданої товщини за більш короткий час. Пристрій для розшифровки РЕГ значно прискорює визначення кількісних її показників. Распатор з електровідсмоктувачем має конструктивні особливості, які виключають закупорку каналу для відсмоктування крові. Розроблений роторозширювач дозволяє уникнути зміщення інтубаційної трубки при наркозі і тим самим виключити екстримальну ситуацію під час операцій, а також більш надійно фіксувати шпатель в каретці штопорного механізму  в порівнянні з зарубіжними аналогами. 
Запропоновані біполярні електроінструменти (біполярний аденотом, біполярний електроскальпель, електропристрої для хірургічних втручань на перегородці носа, при синехіях носа, для операцій на носових раковинах) дозволяють запровадити електрозварювальні технології при лікуванні захворювань порожнини носа та глотки і значно підвищити якість хірургічних втручань. Так, при проведенні септопластики використання біполярного скальпеля дозволяє виконувати розтини слизової оболонки безкровно, а при використанні запропонованого електропристрою для зварювання біологічних тканин забезпечується з’єднання листків слизової оболонки та хрящевих пластинок. Застосування біполярних електроінструментів при аденотомії та тонзилектомії дозволяє скоротити крововтрату в 3-5 разів, а при операціях: електротермоадгезія носових раковин, тонзилотомія, видалення синехій порожнини носа, рубцевих мембран глотки – повністю уникнути кровотечі. При операціях на носових раковинах при використанні електрозварювальних технологій тампонада носа не проводиться, носове дихання зберігається упродовж всього післяопераційного періоду, немає потреби в проведенні туалету порожнини носа, тривалість перебування хворого в стаціонарі скорочується в 3,2 раза.
Всі наукові праці об’єднані в єдиний цикл, оскільки вони характеризують та в значній мірі вирішують проблему, пов’язану з утрудненням носового дихання. Основною причиною утруднення носового дихання є деформація перегородки носа, однак септопластика не завжди приводить до відновлення носового дихання. Нерідко викривлення перегородки носа спричиняє виникнення вазомоторного або  гіпертрофічного риніту, що потребує додаткових хірургічних втручань на носових раковинах.  Наявність аденоїдних вегетацій та гіпертрофії піднебінних мигдаликів також спричиняє утруднення носового дихання і потребує хірургічної корекції одночасно з септопластикою.
Запропоновані пристрої та способи лікування мають явні переваги перед вітчизняними та зарубіжними аналогами. Зокрема, відомий монополярний електроскальпель (Storz, 2004). Недоліком даного пристрою є те, що перед операцією на тіло пацієнта необхідно накласти другий (пасивний) електрод, а під час операції пацієнт перебуває під електричним потенціалом. В зв’язку з цим, часто мають місце опіки шкіри, що є додатковим навантаженням на організм пацієнта при його одужанні, а також інша негативна дія струму, що особливо небажано в дитячому віці, оскільки при хірургічних втручаннях, наприклад, в порожнині носа чи носоглотці, можливе навіть ушкодження зорового нерва. Запропонований автором біполярний електроскальпель виключає проходження струму через весь організм пацієнта, електричний струм при розтині тканин біполярним електроскальпелем проходить лише в рані на ділянці 2-3 мм. Запропонований біполярний аденотом також дозволяє уникнути аналогічних ускладнень в порівнянні з найближчим аналогом – монополярним аденотомом (США). В даний час подана заявка в США на патентування розробленого аденотома. Всі способи хірургічних втручань на носових раковинах в Україні і за кордоном проводились з обов’язковою тампонадою порожнини носа з метою зупинки кровотечі, запропонована автором методика електротермоадгезії носових раковин дозволяє виконати операцію безкровно, не проводити тампонаду носа, зберегти носове дихання, не порушувати мукоциліарний кліренс, скоротити тривалість лікування та отримати економічний ефект. Розроблений спосіб септопластики: витончення кісткового скелету перегородки носа із збереженням кістки по серединній лінії виключає деформацію перегородки носа та флотацію листків слизової оболонки після септопластики. Переваги інших пристроїв та способів лікування перед аналогами вказані при їх характеристиці. 
Запропоновані способи діагностики, оперативних втручань та пристрої успішно апробовані в клініці і запроваджені в ряді лікувальних закладів (Національна дитяча спеціалізована лікарня «ОХМАТДИТ», Дитяча міська клінічна лікарня м. Києва № 1) та в педагогічний процес на кафедрі дитячої оториноларингології, аудіології та фоніатрії Національної медичної академії післядипломної освіти імені П.Л.Шупика.

Розроблені біполярні електроінструменти разом з іншими розробками автора планується включити для створення вітчизняного оториноларингологічного електрокоагулятора. 
За результатами роботи опубліковано  63 наукові праці, в тому числі 2 монографії, 1 атлас, 17 патентів, 4 галузеві впровадження, 3 роботи за кордоном. 
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