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О п ы т   р а б о т ы

äÎ˛˜Â‚˚Â ÒÎÓ‚‡: ˆËÓÁ ÔÂ˜ÂÌË, ÔÓÚ‡Î¸Ì‡fl
„ËÔÂÚÂÌÁËfl, ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÂ, flÁ‚‡ ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë ‰‚Â-
Ì‡‰ˆ‡ÚËÔÂÒÚÌÓÈ ÍË¯ÍË, ‚‡ËÍÓÁÌÓÂ ‡Ò¯ËÂ-
ÌËÂ ‚ÂÌ ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë ÊÂÎÛ‰Í‡.

Ç ‚ Â ‰ Â Ì Ë Â . èË ˆËÓÁ‡ı ÔÂ˜ÂÌË (ñè)
Ì‡·Î˛‰‡˛ÚÒfl „ÂÏÓ‰ËÌ‡ÏË˜ÂÒÍËÂ Ì‡Û¯ÂÌËfl ‚
ÔÓÚ‡Î¸ÌÓÈ ÒËÒÚÂÏÂ, ÍÓÚÓ˚Â ÓÚ‡Ê‡˛ÚÒfl Ì‡
ÙÛÌÍˆËË Ó„‡ÌÓ‚ ÊÂÎÛ‰Ó˜ÌÓ-ÍË¯Â˜ÌÓ„Ó Ú‡ÍÚ‡.
íÂÒÌ˚Â ÙÛÌÍˆËÓÌ‡Î¸Ì˚Â ‚Á‡ËÏÓÒ‚flÁË ÔÂ˜ÂÌË Ò
Ó„‡Ì‡ÏË ÊÂÎÛ‰Ó˜ÌÓ-ÍË¯Â˜ÌÓ„Ó Ú‡ÍÚ‡, ‚Á‡ËÏ-
Ì˚Â „ÛÏÓ‡Î¸Ì˚Â ‚ÎËflÌËfl ÒÔÓÒÓ·ÒÚ‚Û˛Ú ‡Á‚Ë-
ÚË˛ Ô‡ÚÓÎÓ„Ë˜ÂÒÍÓ„Ó ÔÓˆÂÒÒ‡ ‚ ÊÂÎÛ‰ÍÂ Ë ‰‚Â-
Ì‡‰ˆ‡ÚËÔÂÒÚÌÓÈ ÍË¯ÍÂ (Ñèä).

èÓ Ò‚Â‰ÂÌËflÏ fl‰‡ ‡‚ÚÓÓ‚, „ÂÔ‡ÚÓ„ÂÌÌ˚Â
flÁ‚˚ Û ·ÓÎ¸Ì˚ı Ò ‰ËÙÙÛÁÌ˚ÏË Á‡·ÓÎÂ‚‡ÌËflÏË
ÔÂ˜ÂÌË ‚ÒÚÂ˜‡˛ÚÒfl ‚ 9,5–16,7% [5] Ë ‰‡ÊÂ ‰Ó-
ÒÚË„‡˛Ú 23,5–27% ÔË ñè [4], ‡ ÔÓ Ï‡ÚÂË‡-
Î‡Ï ÒÂÍˆËÈ — Û 11,6% [2, 4]. ì 1,8–6% ·ÓÎ¸-
Ì˚ı Ò flÁ‚ÂÌÌ˚ÏË „‡ÒÚÓ‰ÛÓ‰ÂÌ‡Î¸Ì˚ÏË ÍÓ‚Ó-
ÚÂ˜ÂÌËflÏË ‚˚fl‚ÎflÂÚÒfl ñè [1]. ì 13,8% ·ÓÎ¸-
Ì˚ı Ò ñè ÔË˜ËÌÓÈ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl fl‚ÎflÂÚÒfl
ıÓÌË˜ÂÒÍ‡fl flÁ‚‡ ÊÂÎÛ‰Í‡ ËÎË Ñèä [5]. ÇÂÒ¸-
Ï‡ ÌÂ·Î‡„ÓÔËflÚÌ˚ Ë ÂÁÛÎ¸Ú‡Ú˚ ÎÂ˜ÂÌËfl [3].
ç‡ÎË˜ËÂ ‚ ÊÂÎÛ‰ÍÂ Ë ÔÂ˜ÂÌË Ó·˘Â„Ó ‚ÂÌÓÁÌÓ-
„Ó ÍÓÎÎÂÍÚÓ‡ ÔÓÁ‚ÓÎflÂÚ Ò˜ËÚ‡Ú¸, ˜ÚÓ Ó‰ÌËÏ ËÁ
Ô‡ÚÓ„ÂÌÂÚË˜ÂÒÍËı ÏÂı‡ÌËÁÏÓ‚, ÒÔÓÒÓ·ÒÚ‚Û˛-
˘Ëı flÁ‚ÓÓ·‡ÁÓ‚‡ÌË˛ Ë ÓÚfl„Ó˘‡˛˘Ëı ‰‡Î¸-
ÌÂÈ¯ÂÂ ÚÂ˜ÂÌËÂ, fl‚ÎflÂÚÒfl ÔÓÚ‡Î¸Ì‡fl „ËÔÂ-
ÚÂÌÁËfl [4, 5, 9]. Ç Ò‚flÁË Ò ˝ÚËÏ ˝ÙÙÂÍÚË‚Ì˚ÏË
fl‚Îfl˛ÚÒfl ÏÂ˚, Ì‡Ô‡‚ÎÂÌÌ˚Â Ì‡ ÒÌËÊÂÌËÂ
ÔÓÚ‡Î¸ÌÓ„Ó ‰‡‚ÎÂÌËfl, ˜ÚÓ ‚Â‰ÂÚ Í ÛÎÛ˜¯ÂÌË˛
ÏËÍÓˆËÍÛÎflˆËË ‚ ÚÍ‡Ìflı Ó„‡ÌÓ‚ ÔÓÚ‡Î¸-
ÌÓ„Ó ·‡ÒÒÂÈÌ‡ [3, 9].

ó‡ÒÚÓÚ‡ „ÂÔ‡ÚÓ„ÂÌÌ˚ı flÁ‚ Ë ÂÁÛÎ¸Ú‡Ú˚ ıËÛ-
„Ë˜ÂÒÍÓ„Ó ÎÂ˜ÂÌËfl Á‡‚ËÒflÚ ÓÚ ÙÛÌÍˆËÓÌ‡Î¸ÌÓ„Ó
ÒÓÒÚÓflÌËfl ÔÂ˜ÂÌË. èË ‰ÂÍÓÏÔÂÌÒËÓ‚‡ÌÌÓÏ
ñè flÁ‚˚ ‚˚fl‚Îfl˛ÚÒfl Û 38% ·ÓÎ¸Ì˚ı [5]. ëÓÒÚÓ-
flÌËÂ ÛÒÛ„Û·ÎflÂÚÒfl ÚÂÏ, ˜ÚÓ „ÂÔ‡ÚÓ„ÂÌÌ˚Â flÁ‚˚
ÔË ÔÓÚ‡Î¸ÌÓÈ „ËÔÂÚÂÌÁËË ‚ÓÁÌËÍ‡˛Ú ËÎË ÔÓ-
„ÂÒÒËÛ˛Ú Ì‡ ÙÓÌÂ ‚ÂÌÓÁÌÓ„Ó Á‡ÒÚÓfl Ë ÒÓ˜ÂÚ‡-
˛ÚÒfl Ò ‚‡ËÍÓÁÌ˚Ï ‡Ò¯ËÂÌËÂÏ ‚ÂÌ ÔË˘Â‚Ó‰‡
Ë ÊÂÎÛ‰Í‡ (ÇêÇè Ë Ü). äÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÂ ËÁ Ó‰ÌÓ„Ó
ËÒÚÓ˜ÌËÍ‡ ÏÓÊÂÚ ÒÚËÏÛÎËÓ‚‡Ú¸ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÂ ËÁ
‰Û„Ó„Ó. ùÚÓÏÛ ÒÔÓÒÓ·ÒÚ‚Û˛Ú Ë ıËÛ„Ë˜ÂÒÍËÂ
‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡, Ì‡Ô‡‚ÎÂÌÌ˚Â Ì‡ ÛÒÚ‡ÌÂÌËÂ ‡Í-
ÚË‚ÌÓ„Ó ËÒÚÓ˜ÌËÍ‡ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl [3, 7].

Ç.í.á‡ÈˆÂ‚ Ë ÒÓ‡‚Ú. [3] ÛÒÚ‡ÌÓ‚ËÎË ‚˚ÒÓÍÛ˛ ‚Â-
ÓflÚÌÓÒÚ¸ ‡Á‚ËÚËfl ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl ËÁ ÇêÇè Ë Ü
ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ‡ÚË‚ÌÓ„Ó ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡ ÔÓ ÔÓ‚Ó‰Û ÍÓ-
‚ÓÚÓ˜‡˘ÂÈ ıÓÌË˜ÂÒÍÓÈ flÁ‚˚ ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë Ñèä.

é ‚˚·ÓÂ Ó·˙ÂÏ‡ ıËÛ„Ë˜ÂÒÍÓ„Ó ÎÂ˜ÂÌËfl
ÔË ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËflı ËÁ flÁ‚ ÊÂÎÛ‰Í‡ ËÎË Ñèä Ì‡
ÙÓÌÂ èÉ Ë ñè ÒÛ˘ÂÒÚ‚Û˛Ú ‡ÁÌ˚Â ÏÌÂÌËfl Ë
ÔÓ‰ıÓ‰˚. Ç.í.á‡ÈˆÂ‚ Ë ÒÓ‡‚Ú. [3] ‚˚ÔÓÎÌflÎË
ÓÔÂ‡ˆË˛, ÍÓÚÓ‡fl Á‡ÍÎ˛˜‡Î‡Ò¸ ‚ ‰Â‚‡ÒÍÛÎflË-
Á‡ˆËË ÔÓÍÒËÏ‡Î¸ÌÓÈ ÔÓÎÓ‚ËÌ˚ ÊÂÎÛ‰Í‡ ÔÓ
Ï‡ÎÓÈ ÍË‚ËÁÌÂ, ÔÂÂ‚flÁÍÂ ÒÓÒÛ‰Ó‚, Ë‰Û˘Ëı ÍÓ
‰ÌÛ ÊÂÎÛ‰Í‡ ÔÓ ·ÓÎ¸¯ÓÈ ÍË‚ËÁÌÂ Ë ÒÍÂÎÂÚËÁ‡-
ˆËË ‡·‰ÓÏËÌ‡Î¸ÌÓ„Ó ÓÚ‰ÂÎ‡ ÔË˘Â‚Ó‰‡. èË ÎÓ-
Í‡ÎËÁ‡ˆËË flÁ‚˚ ‚ ÊÂÎÛ‰ÍÂ ÔÓËÁ‚Ó‰ËÎË ÍÎËÌÓ-
‚Ë‰ÌÓÂ ËÒÒÂ˜ÂÌËÂ ËÎË ˆËÍÛÎflÌÛ˛ ÂÁÂÍˆË˛
ÔÓ êË‰ÂÎ˛. èË flÁ‚Â ‚ Ñèä ‚˚ÔÓÎÌflÎË ÂÂ ËÒ-
ÒÂ˜ÂÌËÂ Ò ÔËÎÓÓ‰ÛÓ‰ÂÌÓÔÎ‡ÒÚËÍÓÈ. Å.í.ï‡ÎÏÂ-
ÚÓ‚ [6] Ò˜ËÚ‡ÂÚ, ˜ÚÓ Û ·ÓÎ¸Ì˚ı ÔË ÍÓ‚ÓÚÂ˜Â-
ÌËË ËÁ flÁ‚˚ ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë Ñèä Ò ñè Ì‡Ë·ÓÎÂÂ ‡-
‰ËÍ‡Î¸Ì˚Ï ÏÂÚÓ‰ÓÏ ÎÂ˜ÂÌËfl fl‚ÎflÂÚÒfl ÂÁÂÍˆËfl
ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë ÎË¯¸ ÔË ÚflÊÂÎÓÏ ÒÓÒÚÓflÌËË ÒÚ‚Ó-
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ÎÓ‚‡fl ‚‡„ÓÚÓÏËfl Ò ÔÓ¯Ë‚‡ÌËÂÏ ËÎË ËÒÒÂ˜ÂÌË-
ÂÏ flÁ‚˚. èÓ ÏÌÂÌË˛ Ä.Ä.ò‡ÎËÏÓ‚‡ Ë ÒÓ‡‚Ú.
[8], ÏÂÚÓ‰ÓÏ ‚˚·Ó‡ fl‚ÎflÂÚÒfl ÔÓÍÒËÏ‡Î¸Ì‡fl
ÒÂÎÂÍÚË‚Ì‡fl ‚‡„ÓÚÓÏËfl ÔË flÁ‚Â Ñèä ËÎË ˝ÍÓ-
ÌÓÏÌ‡fl ÂÁÂÍˆËfl ÊÂÎÛ‰Í‡ ÔË ÊÂÎÛ‰Ó˜ÌÓÈ flÁ‚Â
‚ ÒÓ˜ÂÚ‡ÌËË Ò ÔËÏÂÌÂÌËÂÏ ‡ÁÓ·˘‡˛˘Ëı ÓÔÂ-
‡ˆËÈ. å.Ñ.ï‡ÌÂ‚Ë˜ Ë ÒÓ‡‚Ú.[7] Ò˜ËÚ‡˛Ú, ˜ÚÓ
ÓÔÂ‡ÚË‚ÌÓÂ ÎÂ˜ÂÌËÂ Ì‡ ‚˚ÒÓÚÂ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl
ÔË‚Ó‰ËÚ Í ‚˚ÒÓÍÓÈ ÎÂÚ‡Î¸ÌÓÒÚË, ÍÓÚÓÛ˛
ÏÓÊÌÓ ÛÏÂÌ¸¯ËÚ¸ Á‡ Ò˜ÂÚ ‚ÂÏÂÌÌÓ„Ó ˝Ì‰ÓÒÍÓ-
ÔË˜ÂÒÍÓ„Ó „ÂÏÓÒÚ‡Á‡, ˜ÚÓ ÔÓÁ‚ÓÎflÂÚ ÔÓ‚ÂÒÚË
ËÌÚÂÌÒË‚ÌÛ˛ ÍÓÏÔÎÂÍÒÌÛ˛ ÚÂ‡ÔË˛.

å ‡ Ú Â  Ë ‡ Î  Ë  Ï Â Ú Ó ‰ ˚ . ç‡ÏË ‡Ì‡ÎËÁËÓ‚‡Ì˚ Â-
ÁÛÎ¸Ú‡Ú˚ ÎÂ˜ÂÌËfl 83 ·ÓÎ¸Ì˚ı Ò ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËflÏË ‚ÒÎÂ‰ÒÚ‚ËÂ
èÉ Ì‡ ÙÓÌÂ ñè ‚ ÒÓ˜ÂÚ‡ÌËË Ò flÁ‚ÂÌÌÓÈ ·ÓÎÂÁÌ¸˛ ÊÂÎÛ‰Í‡
(üÅÜ) Ë Ñèä. ÇÓÁ‡ÒÚ ·ÓÎ¸Ì˚ı — ÓÚ 25 ‰Ó 79 ÎÂÚ. ç‡Ë·Ó-
ÎÂÂ ˜‡ÒÚÓ ˝Ú‡ Ô‡ÚÓÎÓ„Ëfl ÓÚÏÂ˜ÂÌ‡ ‚ ÚÛ‰ÓÒÔÓÒÓ·ÌÓÏ ‚ÓÁ‡Ò-
ÚÂ (40–60 ÎÂÚ — Û 71,1% ·ÓÎ¸Ì˚ı). èÓ ÔÓÎÛ ÔÂ‚‡ÎËÓ‚‡ÎË
ÏÛÊ˜ËÌ˚ — 67,5%, ÊÂÌ˘ËÌ ·˚ÎÓ 32,5%.

ì 41 (49,4%) ·ÓÎ¸ÌÓ„Ó ËÒÚÓ˜ÌËÍÓÏ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl ·˚ÎË
‡ÓÁËË ‚‡ËÍÓÁÌÓ-‡Ò¯ËÂÌÌ˚ı ‚ÂÌ (ÇêÇ) ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë
Í‡‰ËË ÊÂÎÛ‰Í‡, Û 31 (37,3%) — flÁ‚˚ ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë Ñèä (9 —
ÊÂÎÛ‰Í‡, 22 — Ñèä), ËÁ ˝ÚÓ„Ó ˜ËÒÎ‡ ·ÓÎ¸Ì˚ı Û 8 ËÒÚÓ˜ÌË-
ÍÓÏ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl fl‚ËÎËÒ¸ „Ë„‡ÌÚÒÍËÂ flÁ‚˚ ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë
Ñèä, Û 11 (13,3%) — Ó‰ÌÓ‚ÂÏÂÌÌÓ ËÁ ÇêÇ Ë „‡ÒÚÓ‰ÛÓ‰Â-
Ì‡Î¸Ì˚ı flÁ‚.

ÑË‡„ÌÓÒÚËÍ‡ ÓÒÌÓ‚˚‚‡Î‡Ò¸ Ì‡ ‡Ì‡ÏÌÂÁÂ, ÍÎËÌË˜ÂÒÍËı
ÔÓfl‚ÎÂÌËflı Á‡·ÓÎÂ‚‡ÌËfl, ÛÎ¸Ú‡Á‚ÛÍÓ‚ÓÏ Ó·ÒÎÂ‰Ó‚‡ÌËË
Ó„‡ÌÓ‚ ·˛¯ÌÓÈ ÔÓÎÓÒÚË, ˝ÁÓÙ‡„Ó„‡ÒÚÓ‰ÛÓ‰ÂÌÓÒÍÓÔËË
(ùîÉÑë), ÓÔÂ‰ÂÎÂÌËfl Ï‡ÍÂÓ‚ „ÂÔ‡ÚËÚ‡, ·ËÓÔÒËË ÔÂ˜ÂÌË
‚Ó ‚ÂÏfl ÓÔÂ‡ˆËË, ÒÚÂÌÓÍ ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë ÊÂÎÛ‰Í‡ ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ-
‡ÚË‚ÌÓ„Ó ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡. ëÚÂÔÂÌ¸ ÔÂ˜ÂÌÓ˜ÌÓÈ ÌÂ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜-
ÌÓÒÚË ÓÔÂ‰ÂÎflÎË ÔÓ ÍÎ‡ÒÒËÙËÍ‡ˆËË Child-Pugh. Ç˚‰ÂÎflÎË
3 „ÛÔÔ˚: Ä — 51 ·ÓÎ¸ÌÓÈ (61,5%), Ç — 23 (27,7%), ë — 9
(10,8%), Ú.  Â. ÔÂ‚‡ÎËÓ‚‡Î‡ „ÛÔÔ‡ Ä.

üÁ‚ÂÌÌ‡fl ·ÓÎÂÁÌ¸ fl‚ËÎ‡Ò¸ ÔË˜ËÌÓÈ ÒÏÂ¯‡ÌÌÓÈ ÙÓ-
Ï˚ ÔÓÚ‡Î¸ÌÓÈ „ËÔÂÚÂÌÁËË Á‡ Ò˜ÂÚ ˆËÓÁ‡ ÔÂ˜ÂÌË Ë ‚ÚÓ-
Ë˜ÌÓÈ ‚ÌÂÔÂ˜ÂÌÓ˜ÌÓÈ „ËÔÂÚÂÌÁËË ‚ÒÎÂ‰ÒÚ‚ËÂ ÔÂÌÂÚ‡ˆËË
flÁ‚˚ ‚ „ÂÔ‡ÚÓ‰ÛÓ‰ÂÌ‡Î¸ÌÛ˛ Ò‚flÁÍÛ Ë ÔÓ‰ÊÂÎÛ‰Ó˜ÌÛ˛ ÊÂÎÂ-
ÁÛ, Ò ‡Á‚ËÚËÂÏ Û·ˆÓ‚Ó-‚ÓÒÔ‡ÎËÚÂÎ¸ÌÓ„Ó ÔÓˆÂÒÒ‡ ÒÓ Ò‰‡‚-
ÎÂÌËÂÏ ÒÔÎÂÌÓÔÓÚ‡Î¸ÌÓ„Ó ÒÚ‚ÓÎ‡ Û 37 (44,6%) ·ÓÎ¸Ì˚ı. 
ì 46 (55,4%) — flÁ‚˚ ‡Á‚ËÎËÒ¸ Ì‡ ÙÓÌÂ ˆËÓÁ‡ ÔÂ˜ÂÌË Ò
‚ÌÛÚËÔÂ˜ÂÌÓ˜ÌÓÈ ÙÓÏÓÈ ÔÓÚ‡Î¸ÌÓÈ „ËÔÂÚÂÌÁËË, ‚ ÚÓÏ
˜ËÒÎÂ Û 8 — Ò „Ë„‡ÌÚÒÍËÏË flÁ‚‡ÏË. àÁ Ó·˘Â„Ó ˜ËÒÎ‡ ·ÓÎ¸-
Ì˚ı (83) ‚ 7 (8,4%) ÒÎÛ˜‡flı flÁ‚‡ ·˚Î‡ ‚ÔÂ‚˚Â ÛÒÚ‡ÌÓ‚ÎÂÌ‡
ÔË „ÓÒÔËÚ‡ÎËÁ‡ˆËË, ‡ ‚ 4 (4,8%) — ÎË¯¸ ‚Ó ‚ÂÏfl ÓÔÂ‡-
ˆËË ·˚ÎË ‚˚fl‚ÎÂÌ˚ ÔËÁÌ‡ÍË ÔÓÚ‡Î¸ÌÓÈ „ËÔÂÚÂÌÁËË Ì‡
ÙÓÌÂ ˆËÓÁ‡ ÔÂ˜ÂÌË.

ê Â Á Û Î ¸ Ú ‡ Ú ˚  Ë  Ó · Ò Û Ê ‰ Â Ì Ë Â . ïËÛ-
„Ë˜ÂÒÍÓÂ ÎÂ˜ÂÌËÂ ËÁ 83 ·ÓÎ¸Ì˚ı ‚˚ÔÓÎÌÂÌÓ Û 71
(85,5%), ËÁ ÌËı Û 24 — Ò ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÂÏ ËÁ flÁ‚
ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë Ñèä, Û 36 — ËÁ ‡ÓÁËÓ‚‡ÌÌ˚ı ÇêÇ
ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë ÊÂÎÛ‰Í‡, Û 11 Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ ·˚ÎË Ó·‡
ËÒÚÓ˜ÌËÍ‡ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl Ó‰ÌÓ‚ÂÏÂÌÌÓ, ˜ÚÓ
fl‚ËÎÓÒ¸ ÓÒÌÓ‚‡ÌËÂÏ ‰Îfl ÔÓ¯Ë‚‡ÌËfl ÇêÇ ÔË-
˘Â‚Ó‰‡, ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë flÁ‚ Ñèä. ùÍÒÚÂÌÌÓ Ë ÒÓ˜-
ÌÓ ÓÔÂËÓ‚‡Ì˚ 39 (54,9%) ·ÓÎ¸Ì˚ı (Ú‡·ÎËˆ‡).
Ç ˝ÍÒÚÂÌÌÓÏ ÔÓfl‰ÍÂ (ÓÚ 2 ˜ ‰Ó 1 ÒÛÚ) Ì‡ ‚˚-
ÒÓÚÂ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl ÓÔÂËÓ‚‡Ì˚ 24 (33,8%)
Ô‡ˆËÂÌÚ‡ (˜ÂÂÁ 2–6 ˜ — 18 ·ÓÎ¸Ì˚ı Ò ÍÓ‚ÓÚÓ-

˜‡˘ËÏË flÁ‚‡ÏË Ë 11 — Ò ‰‚ÛÏfl ËÒÚÓ˜ÌËÍ‡ÏË
ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl, ˜ÂÂÁ 4–20 ˜ — ËÁ ÇêÇè Ë Ü), ‚
ÒÓ˜ÌÓÏ ÔÓfl‰ÍÂ — 15 (‰Ó 2–3 ÒÛÚ) ËÎË 21,1%,
ËÁ ˝ÚÓ„Ó ˜ËÒÎ‡ Û 4 ·ÓÎ¸Ì˚ı ·˚Î ÂˆË‰Ë‚ ÍÓ‚Ó-
ÚÂ˜ÂÌËfl, ˜ÚÓ fl‚ËÎÓÒ¸ ÔÓÍ‡Á‡ÌËÂÏ ‰Îfl ˝ÍÒÚÂÌ-
ÌÓ„Ó ÓÔÂ‡ÚË‚ÌÓ„Ó ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡. Ç ÔÎ‡ÌÓ‚ÓÏ
ÔÓfl‰ÍÂ ÓÔÂËÓ‚‡Ì˚ 32 (45,1%) Ô‡ˆËÂÌÚ‡ ÒÓ
ÒÚ‡·ËÎ¸Ì˚Ï „ÂÏÓÒÚ‡ÁÓÏ. ÅÓÎ¸Ì˚Ï ˝ÚÓÈ „ÛÔÔ˚
·˚Î‡ ÔÓ‚Â‰ÂÌ‡ Ú˘‡ÚÂÎ¸Ì‡fl ÔÂ‰ÓÔÂ‡ˆËÓÌÌ‡fl
ÔÓ‰„ÓÚÓ‚Í‡, ˜ÚÓ ·Î‡„ÓÔËflÚÌÓ ÓÚ‡ÁËÎÓÒ¸ Ì‡ ÌÂ-
ÔÓÒÂ‰ÒÚ‚ÂÌÌ˚ı ÂÁÛÎ¸Ú‡Ú‡ı ÎÂ˜ÂÌËfl.

àÁ 39 ·ÓÎ¸Ì˚ı, ÓÔÂËÓ‚‡ÌÌ˚ı ˝ÍÒÚÂÌÌÓ
ËÎË ÒÓ˜ÌÓ, Û 37 ÛÒÚ‡ÌflÎË Ó·‡ ËÒÚÓ˜ÌËÍ‡ ÍÓ‚Ó-
ÚÂ˜ÂÌËfl, Í‡Í ‡ÍÚË‚Ì˚È, Ú‡Í Ë ÔÓÚÂÌˆË‡Î¸Ì˚È.

éÒÌÓ‚Ì˚Ï ‚Ë‰ÓÏ ÓÔÂ‡ÚË‚ÌÓ„Ó ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸-
ÒÚ‚‡ ·˚ÎË ‡ÁÎË˜Ì˚Â ÏÂÚÓ‰ËÍË ‚‡„ÓÚÓÏËÈ Ò ‰Â-
‚‡ÒÍÛÎflËÁ‡ˆËÂÈ ÔË˘Â‚Ó‰‡ ÔÓ Ç.í.á‡ÈˆÂ‚Û, „‡-
ÒÚÓÚÓÏËfl Ò ÎË„ËÓ‚‡ÌËÂÏ ‚ÂÌ ‚ ÒÓ˜ÂÚ‡ÌËË Ò
ËÒÒÂ˜ÂÌËÂÏ flÁ‚ Ë ÔËÎÓÓÔÎ‡ÒÚËÍÓÈ, ÂÁÂÍˆËfl
ÊÂÎÛ‰Í‡ Ò ÔÓ¯Ë‚‡ÌËÂÏ ÇêÇ ˜ÂÂÁ ÍÛÎ¸Ú˛ Â-
ÁÂˆËÓ‚‡ÌÌÓ„Ó ÊÂÎÛ‰Í‡ (ÒÏ. Ú‡·ÎËˆÛ).

êÂÁÂÍˆËfl ÊÂÎÛ‰Í‡ ‚˚ÔÓÎÌÂÌ‡ 11 ·ÓÎ¸Ì˚Ï Ò
üÅÜ Ë Ñèä. àÁ ÌËı 8 ·˚ÎË Ò „Ë„‡ÌÚÒÍËÏË flÁ‚‡-
ÏË (·ÓÎÂÂ 3 ÒÏ) ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë Ñèä Ò ÓÒÎÓÊÌÂÌÌ˚Ï
ÚÂ˜ÂÌËÂÏ Á‡·ÓÎÂ‚‡ÌËfl. ÇÓ ‚ÒÂı ÒÎÛ˜‡flı ËÏÂÎÓ ÏÂÒ-
ÚÓ ÒÓ˜ÂÚ‡ÌËÂ ·ÓÎÂÂ ‰‚Ûı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ Ó‰ÌÓ‚ÂÏÂÌ-
ÌÓ (ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl Ë ÔÂÙÓ‡ˆËË, ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl
Û·ˆÓ‚Ó-flÁ‚ÂÌÌÓ„Ó ÒÚÂÌÓÁ‡ Ë ÔÂÌÂÚ‡ˆËË), ˜ÚÓ Ë
fl‚ËÎÓÒ¸ ÔÓÍ‡Á‡ÌËÂÏ ‰Îfl ÂÁÂÍˆËË ÊÂÎÛ‰Í‡ Ë ÔÓ-
¯Ë‚‡ÌËfl ÇêÇ ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë ÊÂÎÛ‰Í‡ ˜ÂÂÁ ÍÛÎ¸Ú˛.

Ñ‚ÛÏ ·ÓÎ¸Ì˚Ï Ò ÍÓ‚ÓÚÓ˜‡˘ÂÈ flÁ‚ÓÈ ÊÂÎÛ‰-
Í‡ ·˚Î‡ ÔÓËÁ‚Â‰ÂÌ‡ ÚÓÎ¸ÍÓ ÂÁÂÍˆËfl ÊÂÎÛ‰Í‡,
ÔË ˝ÚÓÏ Û 1 Ì‡ 5-Â ÒÛÚÍË ‚ÓÁÌËÍÎÓ ÍÓ‚ÓÚÂ˜Â-
ÌËÂ ËÁ ‡ÓÁËÓ‚‡ÌÌ˚ı ÇêÇ ÊÂÎÛ‰Í‡, Û ‚ÚÓÓ„Ó —

Сочетанные эзофагогастродуоденальные кровотечения

Виды экстренных и срочных оперативных вмешательств

Вид операции Число больных Итого (%)

Абс. %

Резекция желудка (РЖ) 2 5,1 11 (28,2)

РЖ+лигирование ВРВ пищевода 9 23,1
и желудка

Деваскуляризация пищевода 9 23,1 9 (23,1)
по В.Т.Зайцеву, прошивание ВРВ, 
иссечение язв желудка

Гастротомия, прошивание ВРВ 10 25,6 10 (25,6)
и иссечение язв ДПК, 
проксимальная селективная 
ваготомия

Гастротомия, прошивание вен 7 17,9 7 (17,9)
нижней трети пищевода,  
кардии желудка, иссечение язв ДПК 
с пилоропластикой, стволовая 
ваготомия

Гастротомия, прошивание ВРВ, 2 5,2 2 (5,1)
дуоденотомия, прошивание 
язв ДПК

В с е г о 39 100 39 (100)
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ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÂ ËÁ ÇêÇ ÌËÊÌÂÈ ÚÂÚË ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë
Í‡‰ËË ÊÂÎÛ‰Í‡ ÔÓËÁÓ¯ÎÓ ˜ÂÂÁ „Ó‰ ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ-
‡ˆËË, ˜ÚÓ ÔÓÚÂ·Ó‚‡ÎÓ ÔÓ‚ÚÓÌÓ„Ó ÓÔÂ‡ÚË‚ÌÓ-
„Ó ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡ — ÒÛ·Í‡‰Ë‡Î¸ÌÓÈ „‡ÒÚÓÚÓ-
ÏËË Ò ÎË„ËÓ‚‡ÌËÂÏ ‚ÂÌ. ÅÓÎ¸Ì‡fl ÔÓ„Ë·Î‡ ÓÚ
ÔÓ„ÂÒÒËÛ˛˘ÂÈ ÓÒÚÓÈ ÔÂ˜ÂÌÓ˜ÌÓÈ ÌÂ‰ÓÒÚ‡-
ÚÓ˜ÌÓÒÚË. ì ÓÒÚ‡Î¸Ì˚ı 9 ·ÓÎ¸Ì˚ı, ÍÓÚÓ˚Ï ·˚-
ÎÓ ÔÓËÁ‚Â‰ÂÌÓ ÔÓ¯Ë‚‡ÌËÂ ÇêÇ ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë
ÊÂÎÛ‰Í‡ ˜ÂÂÁ ÍÛÎ¸Ú˛ ÂÁÂˆËÓ‚‡ÌÌÓ„Ó ÊÂÎÛ‰Í‡,
ÂˆË‰Ë‚Ó‚ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl Ë ÎÂÚ‡Î¸ÌÓÒÚË ÌÂ ·˚ÎÓ.

àÁ 10 ·ÓÎ¸Ì˚ı, ÍÓÚÓ˚Ï ·˚Î‡ ÔÓËÁ‚Â‰ÂÌ‡ „‡ÒÚ-
ÓÚÓÏËfl Ò ÔÓ¯Ë‚‡ÌËÂÏ ÍÓ‚ÓÚÓ˜‡˘Ëı ÇêÇ Ë ËÒÒÂ-
˜ÂÌËÂ flÁ‚˚ Ñèä Ò ÔËÎÓÓÔÎ‡ÒÚËÍÓÈ ‚ 2 (20%) ÒÎÛ-
˜‡flı ÓÚÏÂ˜ÂÌ ÂˆË‰Ë‚ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl ËÁ ÇêÇ ÔË˘Â-
‚Ó‰‡, ÍÓÚÓÓÂ Û‰‡ÎÓÒ¸ ÓÒÚ‡ÌÓ‚ËÚ¸ ÔËÏÂÌÂÌËÂÏ ÁÓÌ-
‰‡-Ó·ÚÛ‡ÚÓ‡. ìÏÂ 1 ·ÓÎ¸ÌÓÈ ÓÚ ÔÓÒÚ„ÂÏÓ‡„Ë˜Â-
ÒÍÓÈ ‡ÌÂÏËË Ë ÓÒÚÓÈ ÔÂ˜ÂÌÓ˜ÌÓ-ÔÓ˜Â˜ÌÓÈ ÌÂ‰ÓÒÚ‡-
ÚÓ˜ÌÓÒÚË. èË Û¯Ë‚‡ÌËË ÍÓ‚ÓÚÓ˜‡˘ÂÈ flÁ‚˚ Ñèä
(2) ÓÚÏÂ˜ÂÌ ÂˆË‰Ë‚ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl ‚ Ó·ÓËı ÒÎÛ˜‡flı:
‚ 1 — ËÁ Û¯ËÚÓÈ flÁ‚˚ Ë ‚ 1 — ËÁ ÇêÇ ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë
ÊÂÎÛ‰Í‡, ˜ÚÓ ÔË‚ÂÎÓ Í ÎÂÚ‡Î¸ÌÓÏÛ ËÒıÓ‰Û Ì‡ ÙÓÌÂ
Ì‡‡ÒÚ‡˛˘ÂÈ ÔÂ˜ÂÌÓ˜ÌÓÈ ÌÂ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜ÌÓÒÚË.

í‡ÍËÏ Ó·‡ÁÓÏ, ËÁ ˜ËÒÎ‡ ˝ÍÒÚÂÌÌÓ Ë ÒÓ˜ÌÓ
ÓÔÂËÓ‚‡ÌÌ˚ı (39) Û 6 (15,4%) Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ ·˚Î
ÂˆË‰Ë‚ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl. ìÏÂÎË ‚ ˝ÚÓÈ „ÛÔÔÂ 
4 ·ÓÎ¸Ì˚ı, ÔÓÒÎÂÓÔÂ‡ˆËÓÌÌ‡fl ÎÂÚ‡Î¸ÌÓÒÚ¸ ÒÓ-
ÒÚ‡‚ËÎ‡ 10,3%. éÒÎÓÊÌÂÌËfl Ë ÎÂÚ‡Î¸Ì˚Â ËÒıÓ‰˚
˜‡˘Â ÓÚÏÂ˜ÂÌ˚ Û ÚÂı ·ÓÎ¸Ì˚ı, ÍÓÚÓ˚Ï ·˚ÎË ‚˚-
ÔÓÎÌÂÌ˚ Ô‡ÎÎË‡ÚË‚Ì˚Â ÓÔÂ‡ÚË‚Ì˚Â ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸-
ÒÚ‚‡ ‚‚Ë‰Û ÚflÊÂÎÓ„Ó ÒÓÒÚÓflÌËfl, ‚ ‰‚Ûı ÒÎÛ˜‡flı Ó„-
‡ÌË˜ËÎËÒ¸ ÚÓÎ¸ÍÓ ÂÁÂÍˆËÂÈ ÊÂÎÛ‰Í‡, ÛÒÚ‡ÌË‚
ÚÓÎ¸ÍÓ ‡ÍÚË‚Ì˚È ËÒÚÓ˜ÌËÍ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl.

äÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÂ ÓÒÚ‡ÌÓ‚ÎÂÌÓ ÍÓÌÒÂ‚‡ÚË‚Ì˚ÏË
ÏÂÓÔËflÚËflÏË Û 44 ·ÓÎ¸Ì˚ı. ãÂÚ‡Î¸Ì˚È ËÒıÓ‰ ‚
˝ÚÓÈ „ÛÔÔÂ ÓÚÏÂ˜ÂÌ Û 2 Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ (Ó·‡ ËÁ „ÛÔÔ˚
ë), ËÎË ‚ 4,5% ÒÎÛ˜‡Â‚. èË˜ËÌÓÈ ÒÏÂÚË fl‚ËÎ‡Ò¸
ÓÒÚ‡fl ÔÂ˜ÂÌÓ˜ÌÓ-ÔÓ˜Â˜Ì‡fl ÌÂ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜ÌÓÒÚ¸.

àÁ 44 ·ÓÎ¸Ì˚ı 32 ÓÔÂËÓ‚‡Ì˚ ˜ÂÂÁ 3–
4 ÌÂ‰ ÔÓÒÎÂ ÓÒÚ‡ÌÓ‚ÍË ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl, 14 ËÁ ÌËı
ÔÓËÁ‚Â‰ÂÌ‡ ÂÁÂÍˆËfl ÊÂÎÛ‰Í‡ (5 — ÔÓ ÉÓ·‡¯ÍÓ)
Ò ÔÓ¯Ë‚‡ÌËÂÏ ‚ÂÌ ˜ÂÂÁ ÍÛÎ¸Ú˛ ÊÂÎÛ‰Í‡. èË ‰Û-
Ó‰ÂÌ‡Î¸Ì˚ı flÁ‚‡ı ÔËÏÂÌflÎË ‡ÁÎË˜Ì˚Â ÏÂÚÓ‰˚
‚‡„ÓÚÓÏËÈ, ËÁ ÌËı 13 — èëÇ Ò ÔÓÍÒËÏ‡Î¸ÌÓÈ „‡-
ÒÚÓÚÓÏËÂÈ Ò ÎË„ËÓ‚‡ÌËÂÏ ÇêÇ ÌËÊÌÂ„Ó ÓÚÂÁÍ‡
ÔË˘Â‚Ó‰‡ Ë ÊÂÎÛ‰Í‡ ÔÓ å.Ñ. è‡ˆËÓ‡, Û 7 — ‰Ó-
ÔÓÎÌÂÌ˚ Î‡ÁÂÌ˚Ï Ó·ÎÛ˜ÂÌËÂÏ Ò ˝ÍÒÚ‡ÔÂËÚÓÌË-
Á‡ˆËÂÈ ÔÓ ÅÂÂÒÌÂ‚Û, 9 — ˝ÎÂÍÚÓÍÓ‡„ÛÎflˆËÂÈ ÔÓ
ìÒÓ‚Û. ìÏÂ¯Ëı ‚ ˝ÚÓÈ „ÛÔÔÂ ÌÂ ·˚ÎÓ.

é·˘‡fl ÎÂÚ‡Î¸ÌÓÒÚ¸ ÒÓÒÚ‡‚ËÎ‡ 7,2%.
í‡ÍËÏ Ó·‡ÁÓÏ, ‚˚·Ó ıËÛ„Ë˜ÂÒÍÓÈ Ú‡ÍÚËÍË

ÔË ñè Ò èÉ ‚ ÒÓ˜ÂÚ‡ÌËË Ò flÁ‚ÂÌÌÓÈ ·ÓÎÂÁÌ¸˛,
ÓÒÎÓÊÌÂÌÌÓÈ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÂÏ, ÔÂ‰ÒÚ‡‚ÎflÂÚ ÓÔÂ-
‰ÂÎÂÌÌ˚Â ÚÛ‰ÌÓÒÚË. íflÊÂÒÚ¸ ÒÓÒÚÓflÌËfl ·ÓÎ¸Ì˚ı
Á‡˜‡ÒÚÛ˛ ÌÂ ÔÓÁ‚ÓÎflÂÚ ‚˚ÔÓÎÌËÚ¸ ·ÓÎÂÂ ‡‰ÂÍ‚‡Ú-
Ì˚È Ó·˙ÂÏ ÓÔÂ‡ÚË‚ÌÓ„Ó ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡. Ç ÚÓ ÊÂ
‚ÂÏfl, Ì‡ ÙÓÌÂ ËÏÂ˛˘ËıÒfl Ì‡Û¯ÂÌËÈ „ÂÏÓÒÚ‡Á‡,

Ó·ÛÒÎÓ‚ÎÂÌÌÓ„Ó Ô‡ÚÓÎÓ„ËÂÈ ÔÂ˜ÂÌË, „ËÔÓÍÒËË ÒÏÂ-
¯‡ÌÌÓ„Ó „ÂÌÂÁ‡ ‰Ó·ËÚ¸Òfl ÒÚ‡·ËÎ¸ÌÓ„Ó „ÂÏÓÒÚ‡Á‡ ÌÂ
‚ÒÂ„‰‡ Û‰‡ÂÚÒfl, ˜ÚÓ ÔË‚Ó‰ËÚ Í ÂˆË‰Ë‚‡Ï ÍÓ‚ÓÚÂ-
˜ÂÌËfl. èÓ˝ÚÓÏÛ ‚Ó ‚ÒÂı ÒÎÛ˜‡flı ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓ ÔÓ-
‚Ó‰ËÚ¸ ÍÓÂÍˆË˛ Ó·ÓËı ÔË˜ËÌÌ˚ı Ù‡ÍÚÓÓ‚,
Í‡Í ‡ÍÚË‚ÌÓ„Ó, Ú‡Í Ë ÔÓÚÂÌˆË‡Î¸ÌÓ„Ó, ˜ÚÓ ÒÔÓÒÓ·-
ÒÚ‚ÛÂÚ ÒÌËÊÂÌË˛ ˜ËÒÎ‡ ÂˆË‰Ë‚Ó‚ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËfl Ë
ÛÎÛ˜¯‡ÂÚ ÌÂÔÓÒÂ‰ÒÚ‚ÂÌÌ˚Â ÂÁÛÎ¸Ú‡Ú˚ ÎÂ˜ÂÌËfl
·ÓÎ¸Ì˚ı Ò ‰‡ÌÌÓÈ Ô‡ÚÓÎÓ„ËÂÈ.
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N.A.Zhantalinova 

SURGICAL STRATEGY FOR COMBINED ESOPHA-
GOGASTRODUODENAL BLEEDINGS IN LIVER
CIRRHOSIS PATIENTS WITH PORTAL HYPER-
TENSION

Under analysis were results of treatment of 83 patients with
bleedings resulting from portal hypertension against the background
of liver cirrhosis combined with ulcer disease of the stomach
and/or duodenum. In 49.4% of the patients the sources of bleed-
ings were varicose veins of the esophagus and stomach, in 37.3% —
ulcers, in 13% — a combination of ulcer and erosion of the vari-
cose veins. Emergency operations were made on 33.8% of patients,
urgent — on 22.1%, planned operations on 45.1%. Recurrences
were noted in 15.4% of urgent and emergency operations, lethali-
ty — 10.3%. After planned operations lethality was 0%. 
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