
Одонтогенная гнилостно-некротическая флегмона от 3.8.
Клинический случай.

Процесс очищения и гранулирования раны

Клиническая картина при поступлении в стационар
Больная М.,  30  лет,   поступила   в   отделение 
ЧЛХ  СОКБ  с   жалобами  на  « припухлость » и
боль   мягких   тканей   левой  половины   лица, 
ограничение открывания рта. Больна вторые сутки. 
Начало заболевания связывает с болями в зубе 3.8.

Вскрыты и дренированы следующие пространства: 
-Поднижнечелюстное;
-Крыловидно-нижнечелюстное;
-Подмассетериальное;
-Щечное.

Внешний вид больной после операции:
«Вскрытие и дренирование флегмоны»

4-е сутки. Отторжение некротизированных
тканей: кожи,подкожно-жировой клетчатки

7-е сутки 14-е сутки. Гранулирующая рана
 с краевой эпителизацией

Закрытие дефекта методом пластики местными тканями
прямоугольными сходящимися лоскутами по Ю.К.Шимановскому

Вид раны после отпрепарированных
кожно-жировых лоскутов

Вид раны после наложения
внутренних кетгутовых швов

Вид раны после ушивания

 Внешний вид больной до операции

Послеоперационный период

 2-е сутки после пластики  7-е сутки после пластики  14-е сутки после пластики.
Эпителизация раны


