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ЕФЕКТИВНІСТЬ ХІРУРГІЧНОГО
ЛІКУВАННЯ ХВОРИХ З РЕСПІРАТОРНИМИ
ПРОЯВАМИ ГАСТРОЕЗОФАГЕАЛЬНОЇ

РЕФЛЮКСНОЇ ХВОРОБИ

Параняк М. Р., Грубник В. В.

Одеський національний медичний університет,
Одеса, Україна

Актуальність. Одним із найчастіших позастра-
вохідних проявів гастроезофагеальної рефлюксної
хвороби є кашель, а лікувальна тактика при такій
клініці захворювання залишається до кінця не ви-
вченою.

Мета. Порівняння ефективності консерватив-
ної терапії та хірургічного лікування пацієнтів з
респіраторними проявами гастроезофагеальної
рефлюксної хвороби та грижами стравохідного
отвору діафрагми.

Матеріали та методи. Було виконано лапаро-
скопічні фундоплікації за Ніссеном 41 пацієнту та
25 пацієнтам проводилась консервативна терапія
гастроезофагеальної рефлюксної хвороби. Резуль-
тати лікування були оцінені за допомогою ціло-
добового рН-моніторингу стравоходу та опиту-
вальника якості життя GERD-HRQL. Також ви-
значали інтенсивність печії за шкалою Likert, ін-
тенсивність нападів кашлю за даними 10-бальної
візуальної аналогової шкали, кількісного показни-
ка нападів кашлю протягом однієї доби, індексу
симптому рефлюксного кашлю.

Результати та обговорення. Встановлено досто-
вірно кращий результат (р<0,001) щодо зменшен-
ня частоти та інтенсивності кашлю у хворих, яким
виконувались лапароскопічні фундоплікації. Ре-
грес типової симптоматики також був кращим
(р<0,001) у хворих, яким проводились хірургічні
втручання.

Висновок. Лапароскопічні фундоплікації —
більш ефективний метод лікування респіраторних
проявів гастроезофагеальної рефлюксної хвороби
в порівнянні з консервативною терапією.

ТРАНСАНАЛЬНІ ЕНДОСКОПІЧНІ
ОПЕРАЦІЇ ПРИ ЛІКУВАННІ ПУХЛИН

ПРЯМОЇ КИШКИ

Воротинцева К. О., Лисенко Н. В.

Одеський національний медичний університет,
Одеса, Україна

Актуальність. Рак прямої кишки є поширеним
захворюванням у різних країнах світу, він стано-
вить 4–5 % від загальної кількості раку і 40–50 %
від раку колоректальної локалізації. Попередни-
ком раку прямої кишки є аденоматозні поліпи з
дисплазією слизової оболонки 1–2-го ступеня. При
цьому в 15 % усіх випадків малігнізація настає че-
рез 1–3 роки, а у 85 % у термін до 10 років. Отже,
протягом 10 років відбувається 100 % малігніза-
ція усіх аденом. Трансанальна ендоскопічна мік-
рохірургія (ТЕМ) є мінімально інвазивною хірур-
гічною технікою, яка була розроблена і запропо-
нована німецьким хірургом Buess у 1980-х роках.

Метою даного дослідження було вивчення ре-
зультатів та ускладнень трансанальних ендоско-

пічних мікрохірургічних операцій при різних пух-
линах прямої кишки.

Матеріали та методи. У період з 2009 по 2017 рр.
на базі Одеської обласної клінічної лікарні про-
ведено порівняльне дослідження, що включало
114 пацієнтів, яким були виконані операції ТЕМ.
Усім пацієнтам перед операцією виконували МРТ
малого таза, ТРУЗД. При цьому у 23 хворих до
операції був діагностований рак прямої кишки на
ранніх стадіях (Tis, 1-2 N0M0), у 25 пацієнтів піс-
ля операції у постійних гістологічних препаратах
було виявлено тубуло-ворсинчасту аденому з ма-
лігнізацією (Tis N0M0), і у 66 пацієнтів — тубуло-
ворсинчасті аденоми прямої кишки.

Результати. Середня тривалість операції стано-
вила 60 хв (від 15 до 240 хв). Конверсія була вико-
нана у 2 пацієнтів через перфорацію прямої киш-
ки. Дефект слизової оболонки вдалося відновити
у 27 пацієнтів після повної резекції пухлини, при
цьому ускладнень не зареєстровано в жодному ви-
падку. Середня тривалість перебування пацієнтів
у стаціонарі становила 3,5 дня (від 2 до 14 днів).
При спостереженні за 114 пацієнтами з аденома-
ми в строки від 12 до 60 міс. було виявлено 5 ви-
падків рецидиву аденом і 6 випадків раку прямої
кишки. При первинному виявленні раку проводи-
лася неоад’ювантна хіміопроменева терапія, яка
включала дрібнофракційну неоад’ювантну проме-
неву і регіонарну неоад’ювантну внутрішньоарте-
ріальну хіміоінфузію за схемою FOLFOX. Такий
підхід дозволив зменшити пухлинну інфільтрацію
та інвазію в стінку кишки, знищити субклінічні ме-
тастази в регіонарні лімфовузли, а у 4 випадках
зменшити стадію захворювання з Т3 до Т2, відпо-
відно розширити показання до ТЕМ. При отри-
манні гістологічної відповіді з постійних препара-
тів даних щодо малігнізації через 1 міс. після опе-
рації проводилась ад’ювантна хіміопроменева те-
рапія за вищевказаною схемою. Від терапії відмо-
вилися 4 хворих, у 2 з них спостерігався рецидив
захворювання через 14 і 16 міс.

Висновки. Операції ТЕМ є ефективним радика-
льним методом лікування доброякісних пухлин
прямої кишки у ретельно відібраних невеликих до
T2 аденокарцином, діаметром 3–4 см. Дані опера-
ції супроводжуються низьким відсотком післяопе-
раційних ускладнень, зі збереженням якості жит-
тя хворих.

УДОСКОНАЛЕННЯ МЕТОДИК
ВИКОРИСТАННЯ СІТОК PROGRIP

ПРИ ЛІКУВАННІ ХВОРИХ
ІЗ ХІАТАЛЬНИМИ ГРИЖАМИ

Грубник В. В.

Одеський національний медичний університет,
Одеса, Україна

Мета — вивчення можливості використання
сіток ProGrip™, що самофіксуються (виробництво
фірма Covidien), для лапароскопічної пластики
великих гриж стравохідного отвору діафрагми
(ГСОД).

Матеріали та методи. Дана робота ґрунтуєть-
ся на ретроспективному аналізі результатів опера-
ції у 122 хворих з великими ГСОД. Серед оперо-


