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ПЕРЕЛІК СКОРОЧЕНЬ


C.s.		‑ “component separation”
АКС		‑ абдомінальний компрамент синдром
АТд		‑ артеріальний тиск діастолічний
АТс		‑ артеріальний тиск систолічний
ВЧТ		‑ внутрішньочеревний тиск
ЗОПС	‑ загальний опір периферичних суди
ЗПСО	‑ загальнопереферичний системний опір
КТ			‑ комп’ютерна томографія
МВЛ		‑ максимальна швидкість видиху
МШВ	‑ максимальна швидкість видиху
ОФВ		‑ об’єм форсованого вдиху
ОЧП		‑ органи черевної порожнини
ПБСЖ	‑ передньобічна стінка живота
ПОВГ	‑ післяопераційна вентральна грижа
СІ			‑ серцевий індекс
ССЗВ		‑ синдром системної запальної відповіді
СШВ		‑ середня швидкість видиху
ТНЛШ	‑ тиск наповнення лівого шлуночка
УЗД		‑ ультразвукове дослідження
УІ			‑ ударний індекс
УО		‑ ударний об’єм
ФЖЄЛ	‑ функціональна життєва ємкість легень
ХОС		‑ хвилинний об’єм серця
ЧСС		‑ частота серцевих скорочень


ВСТУП


Актуальність проблеми
В умовах зростання кількості хірургічних втручань на органах черевної порожнини (ОЧП) частота післяопераційних вентральних гриж (ПОВГ) становить 4-15% [27, 120]. У країнах Європи близьких за чисельністю до України, щороку виконується понад 200000 оперцій з приводу гриж передньочеревної стінки. що складає 10–15% від числа усіх оперативних втручань, які виконуються у світі [139]. Переважна кількість грижоносіїв (близько 60%) люди працездатного віку, що вказує на важливість, актуальність вивчення даної патології, а також її соціальне значення [16, 122].
Продовжується вдосконалення методів герніопластики, запро-ваджуються нові технології в хірургії гриж, зокрема лапароскопічні використовуються сучасні синтетичні матеріали (поліпропілен, політетрафторетілен, розвиваються комп’ютерні технології, моделювання патологічних процесів [24-26, 107, 108]. Але ідеальної технології, щодо вибору найбільш доцільного методу пластики, який би відповідав вимогам герніології на даний час немає. Різноманітність методів лікування ПОВГ потребує  диференційованого, та обґрунтованого вибору пластики ПОВГ для конкретного хворого, що є основним фактором, що впливає на результат лікування [26, 82].
Відсутність вагомих об’єктивних критеріїв, для використання найбільш доцільного методу, та лікувальної тактики, а також прогнозування віддалених наслідків лікування ставить питання про вибір хірургічної тактики в залежність від суб’єктивної думки хірурга. Це призводить до невиправданого розширення показів до пластики місцевими тканинами, а також відмови від корекції підвищеного ВЧТ. 
Від  правильності вибору методу хірургічного лікування залежить сприятливий перебіг в післяопераційному періоді, а саме відсутність ускладнень, до яких слід віднести підвищення ВЧТ, яке є проявом абдомінального компрамент синдрому (АКС). Останній призводить до негативного впливу на серцево-судинну систему, дихання, сечовиділення, до розладів перфузії внутрішніх органів з розвитком ішемії кишечнику. Ішемічні порушення, викликані АКС в спланхнічній зоні, посилюють запальну реакцію, підвищення проникності стінки кишечнику і розвитку бактеріальної транслокації та появи каскадів патологічних змін, з розвитком синдрому системної запальної відповіді (СCЗB), та розвитку поліорганної недостатності [35]. Смертність в таких випадках, за думками деяких авторів [93, 96] при відсутності адекватної терапії, та профілактики в доопераційний період, та не обґрунтованого вибору методу хірургічного лікування ПОВГ, тобто без корекції внутрішньочеревного тиску, складає близько 100%. АКС зумовлює  негативну місцеву дію на післяопераційну рану шляхом зменшення кровопостачання прямих м’язів живота, що призводить до некрозу та гнійного запалення і, як  наслідок виникнення рецидиву грижі.  
Зв’язок роботи з науковими програмами, планами, темами
Робота є фрагментом теми кафедри  оперативної хірургії та топографічної анатомії 1 Вінницького національного медичного університету ім. М.І Пирогова “Особливості компенсаторно-пристосувальних процесів в організмі при захворюваннях органів черевної порожнини, малого тазу та клініко-експериментальне обґрунтування нових способів хірургічного лікування”, номер державної реєстрації: 0106U006045. Тема дисертації затверджена рішенням проблемної комісії "Хірургія" Національного інституту хірургії та трансплантології ім. О.О.Шалімова АМН України (протокол № 1 від 12.01.2006) та засіданням Вченої ради медичних факультетів №1 та №2 Вінницького національного медичного університету ім. М..І. Пирогова (протокол № 5 від 12.05.2005).
Мета роботи: покращити результати лікування хворих на серединні ПОВГ на підставі корекції ВЧТ шляхом обґрунтованого застосування хірургічних методів лікування та прогнозування рівня підвищення ВЧТ.
Для досягнення зазначеної мети визначені наступні задачі дослідження:
1. Визначити оптимальні значення ВЧТ для виконання різних типів герніопластики.
2. Визначити тактику застосування хірургічних методів корекції підвищеного ВЧТ.
3. Вивчити стан кардіореспіраторної системи у хворих з різними методами герніопластики.
4. Визначити роль та місце КТ та УЗД у виборі методу та об'єму хірургічного втручання у хворих на ПОВГ.
5. Визначити предиктори для прогнозування виникнення підвищеного ВЧТ у післяопераційному періоді
Об’єкт дослідження: серединні ПОВГ, що утворились після операцій на ОЧП.
Предмет дослідження: клінічне та КТ-герніоабдоменометричне обґрунтування застосування хірургічних методів корекції ВЧТ у хворих, післяопераційні вентральні грижі, комплексне лікування хворих з ПОВГ.
Методи дослідження: усім хворим виконували всебічне клініко-лабораторне обстеження: моніторинг артеріального тиску, пульсу, динамічне визначення загального аналізу крові та сечі, цукру крові, загального білку, білірубіну, трансаміназ, креатиніну, сечовини, електролітів, амілази крові, коагулограми, діастази сечі, контроль за станом центральної гемодинаміки (кардіомонітор „UTASum300”, пульоксиметр“UTASoxi201”). Вивчали функцію зовнішнього дихання (спірограм “SPIROLABII”). Проводили ультразвукове дослідження черевної порожнини з вивченням топографічних особливостей ділянки грижового дефекту черевної стінки, комп'ютерну томографію з вивченням стану внутрішніх органів та герніоабдоменометрією, моніторинг внутрішньочеревного тиску проводили за Cheatam M., 1998, Kron I., 1998, Collee G., 1993 та апаратним методом GYNICARE MONITORR 
Наукова новизна
Вперше проводили порівняльний аналіз діагностичного значення  методів виміру ВЧТ у хворих на ПОВГ. Встановлена залежність між ВЧТ на розвитком ПОВГ. Вперше визначені оптимальні методи хірургічної корекції ВЧТ у хворих на ПОВГ. Розроблена технологія комплексного дослідження черевної порожнини у хворих на ПОВГ – КТ герніоабдомінометрія. Розроблений метод оцінки величини грижі за її відносним об'ємом. Визначена роль та місце КТ та УЗД в оцінці структури черевної стінки при комплексному обстеженні пацієнтів з ПОВГ.М
Практичне значення одержаних результатів
Основні положення дисертації використовуються в лекціях і під час практичних занять студентів V, VI курсів, інтернів-хірургів кафедри хірургії №1 та кафедри хірургії №2, кафедри оперативної хірургії та топографічної анатомії Вінницького  національного медичного університету ім. М.І. Пирогова. Практичні рекомендації впроваджені в клінічну практику хірургічних стаціонарів Вінницької, Хмельницької, Житомирської областей. 
Особистий внесок здобувача
Дисертація є завершеним самостійним науковим дослідженням. Внесок автора в її виконання полягає у проведенні інформаційно-патентного пошуку, аналізу джерел літератури, визначенні актуальних проблем за темою дисертації, виборі напрямку, обсягу та методів дослідження, формуванні мети і завдань роботи. Сформована база показників, проведена статистична обробка результатів дослідження, узагальнені отримані дані наукової роботи. Оперативні втручання виконувались особисто здобувачем, або за його безпосередньою участю.
Автором розроблені основні теоретичні та практичні положення дисертаційної роботи. Викладені в ній наукові положення та висновки сформульовані самостійно.
В наукових статтях, опублікованих у співавторстві, здобувачеві належить фактичний матеріал. Його участь є визначальною і полягала у бібліографічному пошуку, проведенні клінічних, інструментальних досліджень, хірургічних втручань, статистичній обробці матеріалу, аналізі отриманих результатів, формулюванні висновків. Співавторство інших науковців та практичних лікарів у роботах, опублікованих за матеріалами дисертації, полягає у співучасті в діагностичному та лікувальному процесах, консультативній допомозі та матеріальному забезпеченні. 
Апробація результатів дисертації
Основні положення дисертації викладені та обговорені на: ІІІ Міжнародному конгресі "Міжнародні Пироговські читання" (Вінниця, 2006); ХІ, ХІІ та ХІІІ конференціях молодих вчених ВНМУ ім. М.І. Пирогова (Вінниця, 2005-2007); науково-практичній конференції присвяченій 90-річчю Вінницької обласної клінічної лікарні ім. М.І. Пирогова "Актуальні питання медицини" (Вінниця, 2007); засіданнях Вінницької обласної асоціації хірургів (2004, 2005); „Нові техніки в хірургії гриж” (Бідгощ, Польща, 2005); „Современные методы в лечении грыж живота» (Москва, 2006); «Современные методы хирургического лечения вентральных грыж и эвентерации» (Алушта, 2006); „Новітні технології в лікуванні післяопераційних вентральних гриж” (Євпаторія, 2008).
Публікації
За темою дисертації опубліковані 12 наукових праці, в тому числі 5 – у вигляді статей у фахових журналах, що входять до затвердженого ВАК України переліку наукових видань (3 з них ‑ одноосібні), 7 – у вигляді тез доповідей у матеріалах вітчизняних та міжнародних з'їздів, конгресів, конференцій. 
Обсяг і структура дисертації
Дисертаційна робота викладена українською мовою на 140 сторінках машинописного тексту, складається з вступу, 3 розділів власних досліджень, аналізу й узагальнення отриманих результатів, висновків, практичних рекомендацій, списку використаних джерел літератури. Дисертація ілюстрована 18 таблицями, 31 рисунком. Список використаних джерел містить 269 посилань (з них кирилецею - 125, латиницею - 144).
ВИСНОВКИ


У роботі на підставі клінічних досліджень, представлено теоретичне та практичне обґрунтування вирішення актуальної задачі – покращення результатів хірургічного лікування хворих на ПОВГ на підставі обгрунтованого застосування хірургічних методів корекції підвищеного внутрішньочеревного тиску.
1. На підставі отриманих результатів встановлено, що  показник ВЧТ під час тесту адаптації до 13,5 мм рт.ст. є оптимальним для виконання відновної пластики. Мотивована оцінка ВЧТ під час операції є основою обґрунтованого вибору герніопластики, що дозволило покращити результати лікування та зменшити тривалість післяопераційного періоду з 17,5 ±1,8 до 11,5±2,0.
2. Для визначення адекватного способу грижопластики необхідно оцінити  за допомогою УЗД чи КТ стан м’язово-апоневротичного шару, розмірів грижового мішка, об'єму черевної порожнини та ВЧТ при моделюванні способу закриття грижового дефекту. Виявлене значне зменшення об’єму черевної порожнини  до15% при натяжній пластиці при ВЧТ у післяопераційному періоді 13,3±1,2, збільшення об’єму черевної порожнини до 7% з пластикою „край в край” із значенням ВЧТ 6,8±2,1 та до 3,3% при пластиці „component separation” ВЧТ – 6,7±2,3. Мотивована оцінка ВЧТ під час операції є основою обґрунтованого вибору герніопластики
3. Підвищений ВЧТ супроводжуються вираженими змінами гемодинаміки на етапах індукції (як у хворих з та без супутньої патології, відповідно, СДТ (мм рт.ст.) - 84,4±2,7, 83,8±4,7; УІ (мл) - 44,1±3,2, 42,8±2,1; ЗПСО (дин*с*см-5) - 2331±280, 2979±514) та негативно впливає на функцію зовнішнього дихання, призводячи як до рестриктивних (19,6%), так і до обструктивних порушень легеневої вентиляції (60,8%). Ступінь виразності післяопераційних розладів зовнішнього дихання вищий у пацієнтів із супутньою кардіо-респіраторною патологією, які мали ці розлади ще до операції.
4. Існує пряма залежність між дегенеративними змінами черевної стінки, та тривалістю хвороби та розміром грижових воріт. Методом комп'ютерної герніоабдоменометрії можна встановити відносний об'єм грижі, який є найбільш чітким та об'єктивним її критерієм. У відповідності до цього показника грижі класифікують, як малі – з відносним об'ємом до 5%, середні – 5,1%-14,0%, великі – 14,1%-18,0%, гігантські – більше 18%. Це дозволяє зпрогнозувати ступінь ризику розвитку АКС відповідно до зміни об’єму черевної порожнини після операції.
5. Предикторами ВЧТ у післяопераційному періоді за результатами покрокової регресійної процедури послідовного виключення пре дикторів стали вік (Ср=2,1), ступінь хірургічного ризику (Ср=2,1), об’єм черевної порожнини після операції (Ср=2,0), розмір грижових воріт (Ср=1,4). ВЧТ до операції, маса та стать за парціальним коефіцієнтом детермінації та критерієм Меллоуса практично не створюють прогнозу.
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