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4.Ки�в

За П6ЄЛОДЮІе ГОДЬІ ЗНRі!И'і'еЛЬНО уае..111-цилось KO.Іlli•
чество больнь1х, поС1)'Пающих в хирургические отделе
ния по поводу остроrо холецистита, среди которь�х пре
обладают лица пожилоrо и старческоrо возраста с тя
жель�ми сопутствующими заболеваниями. Позтому 
сохраняют аК1)'альность вопрось, вь,бора рациональной 
хирургической тактики как в возрастном аспекть1 паци
ентов, так и вЬІборе сроков вьrполнения различнь�х ви
дов оперативнь�х вмешательств с учетом остроть1 про
цесса и степени вовлечения в процесс внепечt!ночнь1х 
желчньІХ путей. 

За период с 1994 по 1998 годь, в хирургических от
делениях клинической больниць1 №12 и клинике неот
ложной хирургии №3 БСМП г.Киева находились на 
лечении 2364 больнь,х по поводу острого холецистита: 
женщин- 1915 (81,6%) и мужчин- 449 (18,4%) человек. 
Оперативное лечение бьшо проведено 1684 (71 % ) паци
ентам, а остальнь1е в большинстве своем ( 511) отказа
лись от оперативного лечения и у 169 мь1 не нашли по
казаний д1ІЯ его. 

Среди оперированнь�х в возрасте до 60 лет бьrло 613 
(36,4%), от 61 до70 лет- 712 (42,3%) и старше 70 лет-
359 (21,3%) человек. Клиника острого холецистита у 
1112 (66%) бьта без желтухи, а у 572 (34%) имелась 
желтуха различной степени вь1раженности. По даннь�м 
зкстренного УЗИ конкременть, в желчном пузь1ре бьти 
вьІЯВЛень, у 78,4%, а ложно-положительнь1е результать, 
оказались у 2, 1 % больнь�х. 

Необходимость проведения зкстренньІХ операций 
по неотложнь�м показанням в первь1е 6 часов бь�ла у 746 
(44,3%) больнь�х, при зтом в 92% случаев имели место 
деструктивнь,е флегмонознь,е и ганrренознь1е измене
ния в стенке желчноrо пузь1ря. У остальнь�х 938 (55,7%) 
удалось купировать острь,е проявлення и оперативное 
лечение бьшо предпринято после дообследования и 
подготовки через 3-4 дня. В целом, острь,й холецистит 

РЕЗЮМЕ 

Актуаnані питання хірурrії rocтporo хо.nециститу 

на почве желчекаменной оолсзни дm\I1fOOl'ИJ'OВRH у 
1549 (92%) пациентов, у 135 (8%) имел место бескамен
нь,й холециспrг. По поводу остроrо катарального холе
цистита оперировано 202, флегмонозного- 882, флегмо
нозно-rанrренозного- 394, rанrренозно- перфоративно
rо- 206 больнь�х. 

Холецистзктомия в изолированном виде вьmолнена 
1112 больнь�м (66%). У остальнь�х пациентов обьем 
оперативного вмешательства бьш расширен в связи с 
обнаружением нарушения проходимости желчевьmо
дящих путей и сопутствующеrо холангита. 

Механическая желтуха различного генеза бьша ус
тановлена у 205 (12,2%) больнь�х, причем у 54 (3,2%) 
она бьша обусловлена 1)'булярНЬІМ стенозом холедоха 
(36 больнь�х) и стенозирующим папиллитом (18 боль
нь�х). При зтом бьmо вьшолнено наложение бюшодиге
стивнь�х анастомозов ( в первом случае) или трансдуо
денальная папиллосфинктеропластика ( во втором слу
чае). Еще у 367(21,7%) больнь�х желтуха бьmа обуслов
лена развитием воспалительнь�х изменений во внутри- и 
внепеченочнь�х желчнь�х протоках, что подтверждалось 
как интраопераuионной их ревизией, так и даннь�ми 
бактериологического и микроскопического исследова
ния желчи у таких больнь�х. У всех таких больнь�х про
изводилось наружное дренирование холедоха по Хол
стеду-Пиковскому- у 404, по ВИІШІевскому- у 52 паци
ентов. 

При наличии холангита в послеоперационном пе
риоде проводилась интенсивная антибактериальная 
терапия с учетом данньІХ чувствительности вь,сеянной 
флорь1 к антибиотикам, а также санацию гепатикохоле
доха растворами антисептиков. 

В послеоперационном периоде умерло 17(1 %) паци
ентов, от панкреонекроза- 6, тромбозмболии- 4, про
грессирующей сердечно-сосудистой недостаточности- 7 
больнь�х. 
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Проаналізовано 5-річний досвід лікування 2364 хворих на rocrpиR холецистит. Оперативна активність становила 71 %. У 
невідкладному порядку оперована 746(44,3%), в ранному відстроченому- 938(55,7%) пацієmів. В 572(34%) хворих мала місце 
жовтяниця, причому лише в 205(12,2%) з них- механічного генезу, в решти паuапів вона було обумовлена запальними змінами в 
жовчних шляхах. 
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5-year experience of 2364 paiients with acute cholecystitis were analyzed. Operative activity is 71%. In emergency were operated
746(44,3%), in early postpone- 938(55,7%). 572 (34%) patients had ajaundice, but only in 205(12,2%) it has mechanic character, in other 
patients it was caused intlaпunation ofbilious tract. 
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