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Введение 
В настоящее время острый холецистит является одним из самых распространенных 

ургентных хирургических заболеваний органов брюшной полости, а в последние десятиле-
тия по количеству пациентов конкурирует с острым аппендицитом и занимает второе ме-
сто после острого аппендицита по количеству оперированных [1, 2]. 

По данным официальной статистики ВОЗ острый холецистит развивается у 95,7 % боль-
ных на фоне имеющейся желчнокаменной болезни (ЖКБ), а у 4,3 % больных протекает в 
форме некалькулезного холецистита. 

В Республике Беларусь по поводу острого холецистита за 2016 г. было прооперирова-
но 6133 пациента, по поводу хронического — 9483 больных. Из них лапароскопическая 
холецистэктомия (ЛХЭ) была проведена 7252 (76,5 %) пациентам. Среднее число дней 
пребывания больных на стационарной койке в 2016 г. составило 9,6 койко-дней — по Рес-
публике Беларусь и 10,3 койко-дня — по Гомельской области [3]. 

Цель 
Оценить ближайшие результаты хирургического лечения пациентов с острым кальку-

лезным холециститом. 
Материал и методы исследования 
Изучены результаты хирургического лечения 105 пациентов с острым холециститом 

(методом сплошной выборки), находившихся на лечении на базе хирургического отделе-
ния № 1 ГУЗ «Гомельская городская клиническая больница № 3» в период с 01.01.2017 по 
31.12.2017 гг. Всего за указанный период на стационарном лечении в отделении находи-
лось 1677 пациентов, из них по поводу ЖКБ — 323 пациента, что составило 19,3 % от всей 
хирургической патологии. Острый калькулезный холецистит был выявлен у 105 (32,5 %) па-
циентов, хронический — у 218 (67,5 %) пациентов. 

Статистическая обработка выполнялась при помощи пакета прикладных программ 
«Microsoft Excel» и «MedCalc 10.2.0.0» (MedCalc, Mariakerke, Belgium). Данные представ-
лены в виде среднего арифметического и стандартного отклонения (М ± SD). 

Результаты исследования и их обсуждение 
Среди пациентов с острым холециститом женщин было 75 (71,4 %), мужчин 30 (28,6 %). 

Возраст пациентов находился в пределах от 19 до 94 лет, среднее значение которого составило 
62,2 ± 1,6 лет. Средний возраст женщин составил 62,9 ± 1,9 года, мужчин — 60,4 ± 2,6 года. 

На основании корреляционного анализа была выявлена достоверная положительная 
связь между показателями пола и заболеваемостью холециститом по месяцам (рис. 1). 

По данным рисунка 1, наибольшая общая заболеваемость острым холециститом заре-
гистрирована в августе (17,1 %), а наименьшая в марте, июне и декабре (по 4,8 %). В каж-
дый триместр в течение года отмечен рост заболеваемости с последующим снижением. 
Пик заболеваемости острым холециститом среди женского населения также пришелся на 
август месяц (15,2 %), а среди мужского — на ноябрь (5,7 %). Аналогично общей отмеча-
ется рост заболеваемости по триместрам у мужчин и женщин. 

ЖКБ послужила причиной острого холецистита в 102 (97,1 %) случаях. У 79 (77,5 %) паци-
ентов ЖКБ выявлена впервые, а 23 (22,5 %) пациента имели ЖКБ в анамнезе. 

Некалькулезный холецистит был выявлен у 3 (2,9 %) пациентов, из них в 2 случаях де-
струкция стенки пузыря была обусловлена лизисом панкреатическими ферментами, а в 1 слу-
чае имела сосудистый генез. 

 

 

 



Наиб
области 
(30,5 %), 

Длит
20 (19 %)
тов, 48–7

При 
жительны
Симптом

При 
При 

длинник 
Достовер
мах остро

Конс
лам. Опе
(26,9 %) 

Во в
лапарото

В 27
вмешател
ента от о

Сред
од исслед

В по
свищ, зак
слеопера

Выво
Несм

ма остро
из наибо
ния соотв

1. Сук
тых; под ред

2. Хол
ГЭОТАР-М

3. Здр
цинской ста

Рисун

более часты
правого по
тошнота и

тельность б
) пациенто

72 ч — у 9 п
пальпации

ые симпто
м Мюсси-Ге

анализе пе
анализе д
— 94 ± 1,9

рной разни
ого холеци
сервативно
ерировано 
пациента, ф

всех случая
омию не по
7 (25,7 %) 
льство не п

оперативног
днее число 
дования со
ослеоперац
крывшийся

ационных р
оды 
мотря на вы
го холецис

олее распро
ветствуют 

коватых, Б. С.
д. Б. С. Сукова
лецистит у бол

Медиа, 2013. ―
равоохранение 
атистики МЗ Р

ок 1 — Дина

ыми жалоб
одреберья 

и рвота, не 
болевого си

ов, 12–24 ч 
пациентов,
и у больши
омы Ортне
еоргиевско
ериферичес
анных про

9 мм, попер
ицы по дан
истита выяв
ое лечение 
78 (74,3 %
флегмоноз
ях была пр

отребовался
случаях о

проводило
го вмешате
дней преб

оставило 12
ционном пе
я самостоят
ран. Леталь

ысокий уро
стита в нас
остраненны
литературн

. Хирургическ
атых. — М.: ГЭ
льных высоко
 № 12. ― С. 18
в Республике 
Б. — Минск: Г

амика заболе

бами пациен
и эпигастр
приносящи
индрома до
— у 19 (18

, свыше 72 
инства паци
ера, Мерфи
ого не опре
ской крови
отоколов У
речник — 3
ным показ
влено не бы

в стацион
%) пациенто

ный — у 3
роизведена
я. Средняя 
острый про
сь ввиду с
ельства. 
ывания бол

2,1 ± 0,3 сут
ериоде у 1 
тельно к 17

ьных исход

овень разви
тоящее вре

ых в абдом
ным данны

Л

кие болезни и т
ЭОТАР-Медиа
ого риска / С.
8–23. 
Беларусь: офи

ГУ РНМБ, 201

844 

еваемости о
 

нтов при п
трия (у все
ие облегчен
о 6 ч отмеч
8,1 %) паци
ч — у 19 (

иентов выя
и. Дефанс 
еделялся ни
и лейкоцито
УЗИ средни
36,4 ± 0,9 м
зателям при
ыло. 
наре прово
ов. Острый
2 (41 %) па

а лапароско
длительно

оцесс разр
соматическ

льных на с
т. 
пациента 

7 суткам, е
дов не было

ития совре
емя сохран

минальной 
ым. 

ЛИТЕРАТУР

травмы в общ
а, 2016. ― С. 6
А. Совцов [и 

иц. статистиче
7. — С. 188–2

стрым холец

поступлени
ех пациент
ния (25,7 %
чена у 24 (2
иентов, 24–
(18,1 %) па
являлась ло

мышц от
и в одном с
оз был выя
ие размеры
мм, средняя
и различны

одилось сог
й катаральн
ациентов, г
опическая 

ость операц
решился ко
ких противо

стационарн

развился н
еще у 3 пац
о. 

менной кл
няет свою а
хирургии. 

А 

щей врачебной 
624. 

др.] // Хирург

еский сборник 
209. 

циститом за 

и в стацион
тов), повыш
%). 
22,9 %) пац
–48 ч — у 
циентов. 
окальная бо
мечен в 6

случае. 
влен в 65 (

ы желчного
я толщина 
ых патомор

гласно кли
ный холец
гангренозны
холецистэк

ции состави
онсервативн
опоказаний

ной койке в

неполный н
циентов от

инической 
актуальнос
Ближайши

практике: уче

гия. Журнал и

за 2016 г. / Се

 
2017 г. 

нар являли
шение тем

циентов, 6–
14 (13,3 %

олезненнос
65 случаях

(61,9 %) слу
о пузыря с
стенки 4,5

рфологичес

иническим 
цистит выяв
ый — у 25 
ктомия. Пе
ила 81 ± 4,8
но, но опе
й либо отк

в отделении

наружный 
тмечены се

й медицины
сть и остает
ие результ

еб. пособие / Б

им. Н. И. Пир

ектор методол

ись боли в 
мпературы 

–12 ч — у 
%) пациен-

сть, поло-
х (61,9%). 

учаях. 
оставили: 
 ± 0,9 мм. 
ских фор-

протоко-
влен у 21 
(32,1 %). 

ереход на 
8 мин. 
еративное 
каза паци-

и за пери-

желчный 
еромы по-

ы, пробле-
тся одной 
аты лече-

Б. С. Сукова-

огова — М.: 

огии и меди-

 

 

 


