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Тема дисертації:
1. Оцінка результатів хірургічного лікування одномоментної черезміхурової, залобкової простатєктомій та
симультанних передочеревинних пахвинних герніопластик у хворих на доброякісну гіперплазію простати
великих розмірівю

2. Evaluation of the results of surgical treatment of single moment transvesical, retropubic prostatectomies and
simultaneous preperitoneal inguinal hernioplasty in patients with large benign prostatic hyperplasia.

Реферат/анотація:
1. Наукове дослідження засноване на аналізі 317 хворих на доброякісну гіперплазію простати, які оперовані в
урологічному відділенні Вінницької обласної клінічної лікарні ім. М.І. Пирогова у період із 2019 по 2024 роки.
Всі пацієнти були розподілені на чотири групи. Першу групу склали 120 (37,85 %) хворих із доброякісною
гіперплазією простати, яким виконали одномоментну залобкову (транскапсулярну) простатектомію. Друга
група - 120 (37,85 %) хворих із доброякісною гіперплазією простати, яким виконали одномоментну
черезміхурову простатектомію. Третя група - 52 (16,42 %) пацієнти із доброякісною гіперплазією простати та
пахвинною грижею, яким у клініці виконали одномоментну залобкову простатектомію та симультанну



передочеревинну пахвинну герніопластику. Четверта група - 25 (7,88 %) пацієнтів із доброякісною
гіперплазією простати та пахвинною грижею, яким виконали одномоментну черезміхурову простатектомію
та симультанну передочеревинну пахвинну герніопластику. Нами досліджувався видовий склад мікрофлори
одержаної інтраопераційно, на 1, 3 та 7 доби післяопераційного періоду. По даним аналізу у хворих з
доброякісною гіперплазією висіялись колонії з ділянки післяопераційної рани умовно-патогенні
мікроорганізми - грам негативні бактерії, а саме E.coli (11,4 – 15,3 %), Klebsiella pneumonia (11,1 – 12,4 %),
ентеробактерії ( 9,7 - 11,8 %), Acinetobacter baumannii (5,6-7,6 %) та грампозитивні стафілококи, а саме
Staphylococcus aureus (10,6 - 12,9 %), епідермальний стафілокок (11,4 - 22,2 %) та ентерококи, переважно –
Enterococcus faecalis ( 3,5-8,6 %). Визначено бактеріостатичну дію декаметоксину на клінічні штами S. Aureus
(n=31) у присутності 1,79 ± 0,96 мкг/мл, а його МБцК щодо визначених збудників складала 3,47 ±2 ,65 мкг/мл.
Встановлено, що хлоргекседин (ХГ) проявив значно нижчу активність щодо S. aureus. Так, бактеріостатична
дія ХГ на досліджувані клінічні ізоляти даного збудника визначали у присутності (МІК 6,76 ± 2,95 мкг/мл)
була меншою, ніж в декаметоксину (в 3,77 разів). При порівняльному аналізі на 1-у, 3-у та 7-у добу після
операцій у пацієнтів після черезміхурової простатектомії були вищі значення заселення мікроорганізмів у
порівнянні з 2 групою, яких оперували залобковим доступом (p<0,05). Отримані дані показують необхідність
їх використання під час лікування пацієнтів в післяопераційному періоді з ДГП та профілактики інфекційних
ускладнень. Ми провели ряд удосконалень техніки виконання залобкової (транскапсулярної) та
черезміхурової простатектомії. Ми провели порівняння безпосередніх (стаціонарних) та віддалених
результатів 120 одномоментних залобкових простатектомій (перша група) та 120 одномоментних
черезміхурових простатектомій (друга група). Інтраопераційнасереднякрововтрата при виконанні
одномоментної залобкової (транскапсулярної) простатектомії становила 520,5 ± 67,4 мл і була статистично
більшою, ніж при виконанні одномоментної черезміхурової простатектомії (314,5 ± 52,3 мл). Серед
урологічних ускладнень після одномоментних черезміхурової та залобкової простатектомій спостерігається
виділення сечі через надлобкову рану після видалення уретрального катетера. Виділення переважали у
хворих після одномоментної черезміхурової простатектомії (4,2 % проти 0,8 % – після залобкової), так як, їм
операцію закінчували надлобковим дренуванням сечового міхура. Відсоток урологічних ускладнень після
одномоментних залобкової та черезміхурової простатектомій був статистичо однаковим (19,2 % проти 20,8
%). Після операції пацієнти перебували на госпітальному ліжку при виконання залобкового доступу
протягом 9,8 ± 2,9 доби, одномоментної черезміхурової - 14,3 ± 3,2 доби. Симультанна пахвинна
герніопластика при залобковій аденомектомії становила 36,2 ± 6,9 хвилин, а при черезміхуровій 37,2 ± 7,8
хвилин. Оцінку акту сечовипускання проводили до та після виконання одномоментних залобкової і
черезміхурової простатектомій; одномоментних залобкової і черезміхурової простатектомій з
симультанними передочеревинними пахвинними герніопластиками. Дослідження провели у 90 пацієнтів.

2. The scientific study is based on the analysis of 317 patients with benign prostatic hyperplasia, who underwent
surgery in the Department of Urology of the Vinnytsia Regional Clinical Hospital named after M. Pyrohov in the
period from 2019 to 2024. All patients were divided into four groups. The first group consisted of 120 (37.85 %)
patients with benign prostatic hyperplasia, who underwent one-stage retropubic (transcapsular) prostatectomy.
The second group – 120 (37.85 %) patients with benign prostatic hyperplasia, who underwent one-stage
transvesical prostatectomy. The third group – 52 (16.42 %) patients with benign prostatic hyperplasia and inguinal
hernia, who underwent a one-stage retropubic prostatectomy and simultaneous preperitoneal inguinal
hernioplasty in the clinic. The fourth group – 25 (7.88 %) patients with benign prostatic hyperplasia and inguinal
hernia, who underwent a one-stage transvesical prostatectomy and simultaneous preperitoneal inguinal
hernioplasty. We studied the species composition of the microflora obtained intraoperatively on days 1, 3 and 7 of
the postoperative period. The microflora was isolated from the surface of the postoperative wound, from drainages
and the surface of the urethral catheter (with different methods of prostatectomy and simultaneous surgery). Data
analysis shows that in patients with BPH, gram-negative bacteria predominated among opportunistic
microorganisms that colonized postoperative wounds, namely E. coli (11.4-15.3 %), Klebsiella pneumonia (11.1-12.4
%), enterobacteria (9.7–11.8 %), Acinetobacter baumannii (5.6-7.6 %) and gram-positive staphylococci, namely



Staphylococcus aureus (10.6-12.9 %), epidermal staphylococcus (11.4-22.2 %) and enterococci, mainly Enterococcus
faecalis (3.5–8.6 %). The bacteriostatic effect of decamethoxin on clinical strains of S. aureus (n=31) was established
in the presence of 1.79 ± 0.96 The bacteriostatic effect of decamethoxin on clinical strains of S. aureus (n=31) was
established in the presence of 1.79 ± 0.96 μg/ml, and its MBС against the indicated pathogens was 3.47 ± 2.65
μg/ml. It was established that chlorhexidine (CH) showed significantly lower activity against S.aureus. Thus, the
bacteriostatic effect of CH on the studied clinical isolates of this pathogen was determined in the presence (MIC
6.76 ± 2.95 μg/ml) was lower than that of decamethoxin (3.77 times). In a comparative analysis on the 1st, 3rd and
7th day after surgery, patients, who underwent transvesical prostatectomy had higher rates of microbial
contamination compared to groups 2 and 3, where retropubic prostatectomies were performed (p<0.05). This is
explained by the possibility of infected urine entering the prostatic and retropubic spaces through suprapubic
bladder drains, which are installed during surgery. We have made a few improvements to the technique of
performing retropubic (transcapsular) and transvesical prostatectomy. We compared the immediate (inpatient)
and long-term outcomes of 120 one-stage retropubic prostatectomies (group one) and 120 one-stage transvesical
prostatectomies (group two). One-third of patients in both groups were admitted to the Department of Urology
with a urethral catheter due to urinary retention. The average time for one-stage retropubic (transcapsular)
prostatectomy was 81.1 ± 17.4 min. and was statistically greater than the average time for one-stage transvesical
prostatectomy, 67.2 ± 15.3 min. The average intraoperative blood loss during one-stage retropubic (transcapsular)
was 520.5 ± 67.4 ml and was statistically greater than during one-stage transvesical prostatectomy (314.5 ± 52.3 ml).
Among the urological complications after one-stage transvesical and retropubic prostatectomies, urine leakage
through the suprapubic wound after removal of the urethral catheter was observed. Discharges were more
common in patients after one-stage transvesical prostatectomy (4.2 % vs. 0.8 % – after retropubic), as they
completed the operation with suprapubic drainage of the bladder. The percentage of urological complications
after one-stage retropubic and transvesical prostatectomies was statistically similar (19.2 % vs. 20.8 %).
Postoperative bed-day after one-stage retropubic prostatectomy was 9.8 ± 2.9 days, and after one-stage
transvesical prostatectomy was 14.3 ± 3.2 days. Simultaneous inguinal hernioplasty with retropubic prostatectomy
was 36.2 ± 6.9 minutes, and with transvesical – 37.2 ± 7.8 minutes. The assessment of the act of urination was
performed before and after one-stage retropubic and transvesical prostatectomies; one-stage retropubic and
transvesical prostatectomies with simultaneous preperitoneal inguinal hernioplasty. The study was conducted in
90 patients.
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