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Введение 

Желчнокаменная болезнь (ЖКБ) является одним из наиболее 

распространенных заболеваний пищеварительной системы, характеризующимся 

образованием камней в желчном пузыре или желчных протоках. Камни в желчном 

пузыре могут быть причиной различных заболеваний, включая холецистит, 

желчнокаменную обструкцию и желтуху. В случае осложненных форм ЖКБ 

необходимы вмешательства, направленные на удаление камней и восстановление 

нормального оттока желчи. 

Современная рентгенохирургия и эндоскопические методы лечения сыграли 

ключевую роль в лечении осложненных форм ЖКБ, позволяя минимизировать 

инвазивность процедур и ускорить восстановление пациентов. Основные методы, 

включающие холедохолитиаз и эндоскопическое удаление камней, с использованием 

рентгенографических и ультразвуковых технологий, позволяют эффективно удалять 

камни, не прибегая к открытым операциям. 

Цель данной работы — оценить роль рентгенохирургических и 

эндоскопических методов в лечении осложненных форм желчнокаменной болезни, 

выявить их преимущества и ограничения. 

Методы и материалы 

Пациенты и критерии включения: В исследование были включены 60 

пациентов с осложненной желчнокаменной болезнью, госпитализированных в 

клинику с 2021 по 2023 годы. Все пациенты были разделены на две группы: 

Группа 1: Пациенты с холециститом и желчнокаменным холедохом (n = 30). 

Группа 2: Пациенты с рецидивирующими болями и холедохолитиазом (n = 30). 
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Критерии включения: Диагноз желчнокаменной болезни, подтвержденный с 

помощью ультразвукового исследования и рентгенографии. Осложнения в виде 

воспаления желчного пузыря, желчных протоков, холедохолитиаза, желтухи. 

Противопоказания к открытым операциям (например, старческий возраст, 

сопутствующие заболевания). 

Методы лечения 

В качестве рентгенохирургических и эндоскопических методов 

использовались: Эндоскопическая ретроградная холангиопанкреатография (ЭРХПГ): 

для удаления камней из общего желчного протока. 

Перкусионированная холецистэктомия: Малоинвазивная процедура, 

использующая рентгеновские аппараты для точного местоположения камней и их 

удаления. 

Лапароскопическая холецистэктомия: минимально инвазивное хирургическое 

вмешательство с использованием видеокамеры и рентгеновского контроля для 

удаления камней из желчного пузыря. 

Оценка эффективности лечения: Эффективность лечения оценивалась по 

следующим критериям:  

-Успех удаления камней. 

-Осложнения после процедур (например, инфекции, перфорации). 

-Продолжительность пребывания в стационаре. 

-Улучшение клинического состояния (показатели лабораторных анализов, 

исчезновение симптомов). 

Результаты 

В группе 1, пациенты с холедохолитиазом, ЭРХПГ показала высокий уровень 

успеха — в 85% случаев камни были успешно удалены с помощью эндоскопического 

вмешательства. В 15% случаев потребовалось дополнительное вмешательство 

(повторная ЭРХПГ или лапароскопия). 
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В группе 2, пациенты с рецидивами болей и холедохолитиазом, успешность 

удаления камней с помощью лапароскопической холецистэктомии составила 90%. 

Все пациенты в этой группе были выписаны через 3-5 дней после операции, и у 

большинства пациентов исчезли симптомы заболевания. 

Осложнения:  Осложнения наблюдались у 10% пациентов: 

-Малая кровопотеря, которая была успешно остановлена консервативными 

методами. 

-Легкие инфекции после процедуры, которые были устранены с помощью 

антибиотикотерапии. 

-Одному пациенту потребовалась дополнительная операция из-за травмы 

общего желчного протока вовремя ЭРХПГ. 

Продолжительность восстановления: Среднее время пребывания в стационаре 

после лапароскопической холецистэктомии составило 3 дня. В группе с ЭРХПГ 

большинство пациентов смогли покинуть стационар через 1-2 дня после процедуры. 

Среднее время до полного восстановления функций желчного пузыря и 

нормализации лабораторных показателей составило около 1 недели. 

Улучшение клинического состояния: У 90% пациентов улучшились 

клинические показатели (уменьшение уровня билирубина, исчезновение симптомов 

желтухи, болей в правом подреберье), что подтверждает успешность лечения. 

Обсуждение 

Преимущества рентгенохирургических и эндоскопических методов 

Эндоскопическая ретроградная холангиопанкреатография и лапароскопическая 

холецистэктомия предлагают значительные преимущества по сравнению с 

традиционными открытыми операциями: 

Минимальная инвазивность: Все вмешательства выполняются через маленькие 

разрезы или с использованием эндоскопических инструментов, что снижает риск 

инфекций и ускоряет восстановление. 
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Точность и эффективность: Рентгеновские и ультразвуковые методы позволяют 

точно определить расположение камней и тщательно контролировать весь процесс 

операции. 

Быстрое восстановление: Пациенты возвращаются к нормальной активности в 

гораздо более короткие сроки по сравнению с открытыми операциями. 

Несмотря на преимущества, рентгенохирургические и эндоскопические методы 

имеют и свои ограничения: 

Необходимость в высококвалифицированных специалистах: Эти методы 

требуют высокой квалификации хирурга и оснащения клиники современными 

технологиями. 

Осложнения: несмотря на низкий уровень осложнений, возможны такие 

проблемы, как перфорация желчных протоков, инфекции или травмы, что требует 

дополнительного вмешательства. 

Трудности при сложных анатомических изменениях: при наличии 

анатомических аномалий или сложных форм ЖКБ эффективность таких методов 

может быть снижена. 

Перспективы 

Будущее рентгенохирургии и эндоскопии в лечении желчнокаменной болезни 

связано с: 

Развитием новых технологий: Совершенствование инструментов и технологий, 

включая более точные эндоскопы и рентгенографические системы, может повысить 

точность вмешательств. 

Персонализированным подходом: Учитывая особенности каждого пациента, 

можно будет выбрать наиболее подходящий метод лечения для каждого конкретного 

случая, улучшая результаты и минимизируя осложнения. 

Заключение 

Рентгенохирургические и эндоскопические методы оказались 

высокоэффективными в лечении осложненных форм желчнокаменной болезни, таких 

как холедохолитиаз, холецистит и рецидивирующие боли. Эти методы обеспечивают 
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высокий уровень безопасности, минимальный риск осложнений, а также 

способствуют быстрому восстановлению пациентов. Они должны стать основными 

методами лечения в ургентных случаях и при необходимости в малотравматичных 

вмешательствах. 
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