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Заболеваемость хроническим панкреатитом в по
следние годь1 имеет тенденцию к дальнейшему рос
ту.Полизтиологический генез заболевания,сложнь1й 
патогенетический механизм развития болезни обуслов
ливают наличие многочисленнь1х форм панкреатита.В 
связи с зтим диагностика,контроль динамики клиниче
ского течения,зффективности применяемь1х лечебнь1х 
мероприятий постоянно находятся в поле зрения науч
НЬІХ ИЗЬІсканий.Вопросам теплового баланса органов 
брюшной полости при данной патологии достаточного 
внимания не уделялось []].Изучение теплового потока 
из органов брюшной полости на переднюю брюшную 
стенку при хроническом пан.креатите позволит просле
дить отдельнь1е звенья патогенеза, улучшить диагно
стический алгоритм заболевания [2].ДrІя решения по
ставленной задачи нами применен метод дистанцион
ной радиационной динамической теплометрии(дРДТ) 
информационно-диагностическим комплексом "Термо
дин" [3]. 

Обследовао 19 больнь�х хроническим панкреатитом 
в стадии ремиссии и 18 - в стадии обострения в возрасте 
от 18 до 68 лет. Мужчин-12 человек,женщин-25. Чаще 
всего панкреатит встречался в возрастной группе 41-50 
лет как у мужчин,так и 2 Оженщин. Всем больнь�м про
водилось изучение теплового баланса борюшной полос
ти в динамике наблюдения методом ДРДТ по разрабо
таннь1м нами методикам. 

Большинство больнь�х страдает хроническим пан
креатитом более І-го года(66,7%) с повторнь�ми при
ступами(ІОО%),которь1е в половине случаев развива
лись остро(55,6%).На связь с нарушением диеть1 указь1-
вали все больнь1е.На момент обследования больнь1е 
особь�х жалоб не предьявляли.Боли периодиче
ские(І 00%),ноющие(77,7%) локализовались чаще в 
подложечной области(33,3%), правом и левом подре
берьях(33,3%,44,4%). У 77,8% больнь�х отмечена тош
нота,горечь (33,3%),сухость(55,6%) во рту при влаж
ном,обложенном язь1ке(] 00% ).Рвота,иногда многократ
ная,наблюдалась у 11, 1% случаев.Температура тела у 
88,9% больнь�х бьша в пределах нормальнь�х величин,у 
22,2% наблюдений отмечена не резко вь1раженная та
хикардия. Дпя 66,7% больньІХ отмечен характернь1й 
симптом Мейо-Робсона. 
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Для таких больньrх характерно нормальное содер
жание лейкоцитов(5,6 7+ 00,3 Г/л),без повь1шения уров
ней амилазь, крови и диастазь, мочи.Диагноз хрониче
ского панкреатита у 77,8% больнь1х бьш подтвержден 
данньrми УЗИ органов брюшной полости, характери
зующие состояние поджелудочной железь1 нормальнь1-
ми ее размерами с усилением ruютности и неоднород
ностью зхоструктурь1.В некоторьІХ случаях отмече
но(бб,7%) увеличение в размерах до 2,5 см хвоста под
желудочной железь1. 

При хроническом панкреатите в стадии ремиссии 
средняя ruютность теплового потока(Пffі) по брюшной 
пол ости равнялась 448 7+ О 16 у.е.при Рф 203 7+ О І О 
у.е.,отмечается умеренное снижение теплового баланса 
органов брюшной полости по сравнению с практически 
здоровьrми людьми в среднем по брюшной полости до 
(-5,8%),а в проекции поджелудочной железь1-до (-7,3%) 
(табл.І). У практически здоровь1х людей отклонение 
ПТП в проекции поджелудочной железь1 составляет 
6,7% от средней по брюшной полости,а при хрониче
ском панкреатите в стадии ремиссии-(5,2%). 

У больнь1х с хроническим панкреатитом в стадии 
обострения уровень теплового баланса органов брюш
ной полости имел тенденцию к увеличе 
нию(табл.1).Средняя ПТП по брюшной полости равня
лась 468 7+019 у.е. при Рф 199 7+09 у.е.,что бьшо вь1-
ше, чем у практически здоровь�х людей( отклонение 
ПТП составило 0,7%).При обострении увеличение от
клонения ПТП в среднем по брюшной полости в% от 
исходной при стадии ремиссии равнялось 6,4%,в проек
ции поджелудочной железь1 - (9,8%). В области подже
лудочной железь1 в сравнении с практически здоровьrми 
ЛЮДЬМИ Пffi ПОВЬІСИЛаСЬ ДО 2,5%,а ОТ СреднеЙ ПО 

брюшной полости - до 8,6%. 
Таким образом,предложенная методика проведения 

ДРДТ обеспечивает достоверность полученнь�х резуль
татов,проста в вьшолнении,не требует каких-либо спе
циальнь1х условий,может бь1ть применена в реальной 
обстановке в реальнь1й момент времени,позволяет в 
полной мере охарактеризовать тепловой баланс органов 
брюшной полости"получить термодиагностический 
алгоритм при хроническом панкреатите. 
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Таблица 1 
Тепловой баланс органов брюшной полости при хроническом панхреатите (М±7, n-=37) 

Нозолоrи- Области 
ческая Величинь1 1 2 3 4 5 6 7 8 Рф м 

форма измерения 
пан-
креатита 

401 410 473 471 452 427 447 502 203 448 
Стадия ±14 ±14 ±16 ±17 ±15 ±14 ±15 ±18 ±10 ±16 
пемиссии птпv.е. 

Отклоне- -11 -8,5 5,5 5,2 0,9 -4,7 -0,2 12,1 
ние ПТП% 

431 447 484 508 462 437 457 520 199 468 
Стадия ±17 ±18 ±19 ±20 ±18 ±17 ±18 ±20 ±9 ±19 
обостре- ПТПу.е. 
ния Отклоне- -7,9 -4,5 3,4 8,6 -1,3 -6,6 -2,4 11, 1 

ние ПТП% 
Примечан:ие: І - зпиrастральная, 2 - правое подребеоье, 3- левое подреберье, 4 - проекция поджелудочной 

железь1, 5 - правая подвздошная область, 6 - левая подвздошная область, 7 - надлоЮІая область, 8 
- область пупка, Рф-пm фона, М - средняя ПТП по брюшной полости.
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РЕЗЮМ І! 

ДИСТАНЦІЙНА РАДІАЦІЙНА ДИНАМІЧНА ТЕПЛОМЕТРІЯ У ДІАГНОСТИЧНОМУ АЛГОРИТМІ ХРОНІЧНОГО 
ПАНКРЕАТИТУ 

Запорожченко Б.С., Міщенко В.В., Бородаєв І.Є., Шпак В.Я. 
З метою вивчення теплового балансу органів черевної порожнини при захворюванні на хронічний панкре�rrит проведено 

вивчення теплового потоку із органів черевної порожнини на передню черевну стінку за допомогою методу дистанційної 
радіаційної динамічної теплометрії інформаційно-діаrности,ним комплексом "Термодін". Запропонована методика забезпечує 
достовірність отриманих результ�rrів, проста у використаЮІі. 

SUMMARY 

DISTANT RADIATION DYNAMJC CALORIMETRY IN А DIAGNOSTIC ALGORITHM OF CHRONJC PANCREATITIS 

B.S. Zaporozhchenko, V. V. Mishchenko, І. Уе. Borodayev, V. Уа. Shpak 

With the aim of study of heat balance of the aЬdominal cavity organs in patients with chronic pancreatitis the heat flow from the aЬ
dominal cavity organs on the froпt aЬdominal wall was studied Ьу the method of а distant radiation dynamical calorimetry with the use of 
infon11ational-diag11ostical complex "Thennodyn".The method insures reliability ofthe results and is simple in use. 
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