
Облікова картка дисертації

I. Загальні відомості
Державний обліковий номер: 0414U005188

Особливі позначки: відкрита

Дата реєстрації: 24-11-2014

Статус: Захищена

Реквізити наказу МОН / наказу закладу:

ІІ. Відомості про здобувача
Власне Прізвище Ім'я По-батькові:
1. Кулик Ігор Анатолійович

2. Kulik Igor Anаtoliyovich

Кваліфікація:
Ідентифікатор ORCID ID: Не застосовується

Вид дисертації: кандидат наук

Аспірантура/Докторантура: так

Шифр наукової спеціальності: 14.01.03

Назва наукової спеціальності: Хірургія

Галузь / галузі знань:  Не застосовується 

Освітньо-наукова програма зі спеціальності: Не застосовується

Дата захисту: 13-11-2014

Спеціальність за освітою: 7.12010001

Місце роботи здобувача: Харківський національний медичний університет

Код за ЄДРПОУ: 01896866

Місцезнаходження: 61022, Харків, проспект Науки, 4

Форма власності:
Сфера управління: Міністерство охорони здоров'я України

Ідентифікатор ROR: Не застосовується



ІІІ. Відомості про організацію, де відбувся захист
Шифр спеціалізованої вченої ради (разової спеціалізованої вченої ради): Д 64.600.01

Повне найменування юридичної особи: Харківський національний медичний університет

Код за ЄДРПОУ: 01896866

Місцезнаходження: Проспект Науки, 4, м. Харків, Харківський р-н., Харківська обл., 61022, Україна

Форма власності:
Сфера управління: Міністерство охорони здоров`я України

Ідентифікатор ROR: Не застосовується
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виконано дисертацію
Повне найменування юридичної особи: Харківський національний медичний університет
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V. Відомості про дисертацію
Мова дисертації:
Коди тематичних рубрик: 76.29.39

Тема дисертації:
1. Оптимізація хірургічного лікування хронічного рецидивуючого панкреатиту з використанням
мініінвазивних втручань.

2. Optimization of surgical treatment of chronic recurrent pancreatitis using minimally invasive interventions.

Реферат:
1. Дисертація присвячена розробленню комплексної індивідуалізованої лікувальної тактики у хворих з
хронічним рецидивуючим панкреатитом шляхом використанням мініінвазивних ендоскопічніх втручань.
Представлені результати обстеження і хірургічного лікування 75 хворих, які перебували на лікуванні з
приводу хронічного рецидивуючого панкреатиту, у відділеннях ДУ "ІЗНХ ім. В.Т. Зайцева НАМНУ" та
Харківської міської лікарні швидкої та невідкладної медичної допомоги імені проф. О.І. Мещанінова. Основну
групу (42 пацієнта), склали хворі, яким були застосовані ендоскопічні способи лікування. До групи
порівняння увійшли 33 хворі, які перенесли традиційні способи хірургічного лікування. У дослідженні брали
участь хворі з ХП після перенесеної операції - холецистектомії з приводу ЖКХ 33 (78,6 %). Усім пацієнтам
основної групи з приводу виявленої патології виконані ендоскопічні транспапілярні втручання. Всього
виконано 113 втручань у 42 хворих. Застосовували наступний спектр ендоскопічних транспапілярних
втручань у хворих хронічним рецидивуючим панкреатитом: біліарну і панкреатичну папілосфінктеротомію,



екстракцію конкрементів, балонну дилатацію і бужування стриктур проток підшлункової залози,
назобіліарне, цистоназальне і назопанкреатичне дренування, біліарне і панкреатичне ендопротезування
пластиковими та металевими саморозширюючимися стентами. Відкриті хірургічні операції виконані 33
хворим: панкреатодуоденальна резекція, резекція голівки підшлункової залози, поздовжний
панкреатикоентероанастомоз, панкреатикоентероанастомоз за Шалімовим, панкреатикоєюностомія,
цістоєюностомія. Виявлено статистично значущу відмінність рівня ускладнень, пов'язаних з виконаною
операцією в основній 2,3 % і групі порівняння 30,3 % і зниження загального рівня післяопераційних
ускладнень після ендоскопічних втручань у пацієнтів з ускладненим хронічним рецидивуючим
панкреатитом. Рівень посляопераційної летальності в основній і групі порівняння склав 2,3 % та 6,1 %
пацієнтів відповідно.

2. Thesis is devoted to developing a comprehensive individualized treatment strategy in patients with chronic
recurrent pancreatitis by using minimally invasive endoscopic interventions. The results of examination and
surgical treatment of 75 patients undergoing treatment for chronic relapsing pancreatitis, in the offices of the
"Іnstitutu zagalnoї that nevіdkladnoї hіrurgії V.T. Zaitseva of NAMS of Ukraine" and Kharkiv city hospital
emergency medical care behalf prof. Meschaninova. The main group (42 patients) consisted of patients who were
applied endoscopic methods of treatment. The comparison group included 33 patients who underwent surgical
treatment of the traditional ways. In our study involved patients with chronic recurrent pancreatitis after
undergoing surgery - cholecystectomy about cholelithiasis 33 (78,6%). All patients of the main group about
revealed pathology performed transpapilyarni endoscopic intervention. A total of 113 interventions in 42 patients.
Used the following range of endoscopic transpapilyarnih interventions in patients with chronic recurrent
pancreatitis: biliary and pancreatic papillosphincterotomy extraction of stones, balloon dilation and probing
pancreatic duct strictures, nazobiliarnoe, tsistonazalne nazopankreaticheskoe and drainage, biliary and pancreatic
stenting plastic and metal stents samorozshiryuschimisya. Open surgery was performed in 33 patients:
pancreatoduodenal resection, resection of the pancreatic head, trailing панкреатікоентероанастомоз,
панкреатікоентероанастомоз on Shalimov, pankreatikoeyunostomiya, tsistoeyunostomiya. A statistically
significant difference level of complications associated with operation performed in the main 2,3% in the
comparison group and 30,3% reduction in the overall level of postoperative complications after endoscopic
interventions in patients with complicated chronic relapsing pancreatitis. Level of postoperative mortality in the
main and the comparison group was 2,3 % and 6,1 % of patients, respectively.
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