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ОСОБЕННОСТИ ТЕЧЕНИЯ ХРОНИЧЕСКИХ ПАНКРЕАТИТОВ

Коваль В.Ю., Архий Э.Й.
Ужгородский национальный университет, медицинский факультет, 

г. Ужгород, Украина

Цель исследования: провести анализ клинического течения разных форм 
хронического панкреатита.
Материалы и методы.
Проведен анализ историй болезни 85 больных (39 -  хроническим
псевдотуморозным панкреатитом (ХПП), 21 -  хроническим
кальцифицирующим панкреатитом (ХКП), 25 -  хроническим инфильтративно
фиброзным панкреатитом (ХИФП)), которые находились на лечении в 
гастроэнтерологическом отделении Ужгородской обласной клинической 
больницы им. А. Новака.
Результаты.

Группу обследованных составило: женщин - 25%, мужчин - 75%. Соотношение 
мужчин/женщин при ХПП 5,5, при ХКП -  6, при ХИФП -  1,08. При ХПП 61,5% 
больных имели длительность заболевания от 6 месяцев до 5 лет. При ХКП 
и ХИФП длительность заболевания составляла от 1 месяца до 10 лет. Каких 
либо особенностей течения ХП от длительности заболевания не отмечалось. 
В клиническом течении при ХПП боль отмечалась у 82% больных, общая 
слабость -  56%, похудение -  44%, неустойчивый стул -  36% больных. При ХКП 
боль отмечали у 76%, общую слабость -  57%, похудение -  52%, неустойчивый 
стул -  48% больных. У больных ХИФП в 84% наблюдали боль, 68% - общую 
слабость, 44% - неустойчивый стул, 40% - вдутие живота. При эндоскопическом 
обследовании желудка у 56% случаев при ХПП, у 52% при ХКП, у 40% при ХИФП 
выявляли гастропатию.

Выводы:
1. Хроническими кальцифицирующим и  инфильтративно-фиброзным 
панкреатитом у 5,5-6 раз чаще болеют мужчины.
2. Доминирующими симптомами при разных формах хронического панкреатита 
есть наличие боли у 76-84 % больных. При хроническом псевдотуморозном и 
кальцифицирующем панкреатитах у 44-52% больных отмечается значительное 
похудение. Нестабильный стул одинаково выражен у всех группах хроническим 
панкреатитом.

3. В 40-56% больных хроническим панкреатитом отмечается гастропатия, 
которая чаще встречается при хроническом псевдотуморозном панкреатите.
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