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СУЧАСНІ ПІДХОДИ ДО АНТИБАКТЕРІАЛЬНОГО ЛІКУВАННЯ ХВОРИХ НА 

ГОСТРИЙ СЕПСИС 

Євтушенко А.В., Печененко А.Р., Шадрина В.С. 

Харківський національний медичний університет, кафедра загальної хірургії №2 

Актуальність: Гострий сепсис залишається однією з найскладніших задач сучасної 

хірургії. Летальність від гострого сепсису і насьогодні складає до 50%. 

Мета: Покращити результати лікування хворих на гострий сепсис шляхом розробки 

оптимального алгоритму антибактеріальної терапії. 

Матеріали та методи: Проведено аналіз результатів лікування 83 хворих на гострий 

сепсис. Чоловіків було 36 (43,4%), жінок 47 (56,6%). Вік хворих коливався від 32 до 75 років. 

Діагноз встановлювався на підставі виділення мікрофлори з крові - переважали стафілококи 

(56,5%). Після встановлення збудника та його чутливості проводили цілеспрямовану терапію 

з урахуванням аеробного та анаеробного компонентів. 

Результати та обговорення. У 24 хворих (28,9%) використовували аміноглікозиди 

третього покоління з цефалоспоринами третього та четвертого покоління у поєднанні з 

препаратами групи нітроімідазолів. Клінічна та бактеріологічна ефективність коливалась від 

88 до 100%. У 49 (59%) пацієнтів ефективними виявились комбінації фторхінолонів з 

цефалоспоринами та препаратами нітроімідазолів. Клінічна ефективність складала до 90%. У 

10 (12,1%) хворих ефективними комбінаціями виявились поєднання цефалоспоринів з 

препаратами нітроімідазолута  внутрішньовенним введенням димексиду. Клінічна 

ефективність склала 70%. За нашими спостереженнями відсутність клініко-лабароторних 

ознак протягом 4-5 днів змушує думати не о заміні антибіотика, а про неадекватну хірургічну 

санацію вогнища інфекції або формування нових метастатичних вогнищ (12 (14,5%) хворих). 

Карбопенеми використовували як антибіотики резерву, що дозволило знизити летальність при 

сепсисі до 23%. 

Висновки: 

1. Використання препаратів групи нітроімідазолів у поєднанні з антибактеріальними 

препаратами широкого спектру дії взаємопідвищуює їх бактеріологічну ефективність при 

лікуванні хворих сепсисом, дозволяє знизити летальність до 23%. 

2. Ефективність препаратів групи нітроімідазолів особливо висока проти 

сероблігатних анаеробів та анаеробних кокків. 

 

 

РАДІОГЕНОМІКА ЯК НОВА ПЕРСПЕКТИВА МЕДИЧНОЇ ОСВІТИ 

Іллюк П.О., Іванів Н.О., Легович Ж.М 

Науковий керівник: к.мед.н., доц. Ю.О. Мицик 

Львівський національний медичний університет імені Данила Галицького, 

кафедра урології 

Мета: визначити роль радіогеноміки в навчальній програмі радіології ЛНМУ імені 

Данила Галицького на прикладі нирково-клітинного раку (НКР). 

Матеріали і методи: науковий проект був заснований на ретроспективному 

дослідженні, яке нараховувало 125 пацієнтів із світлоклітинним  раком нирки, які після 

радикальної нефректомії знаходились під диспансерним наглядом останні 3 роки. У всіх 

випадках МРТ включаючи дифузійно-зважені зображення (b value=0,800 s/mm2) та ПЛР 

проводилось визначення кількісної оцінки експресії мікроРНК-15a в залитих парафіном 

зразках. В ході аналізу було доведено взаємозв’язок поміж експресією мікроРНК-15a, 

якісними і кількісними характеристиками МРТ-зображень НКР та показником виживаності.  

Результати та висновки: Ми досягли статистично значущих доказів зв'язку між 

рівнями експресії мікроРНК-15а, особливостями МРТ-зображень НКР (некроз, інвазія 

ниркової вени, наявність внутрішньопухлинних кальцинатів, визначення розмірів та 

структури пухлини, наявність інвазивного росту, внутрішньопухлинна гіперваскуляризація), 

розміром пухлин, коефіцієнтом дифузії на ДЗЗ, що очевидно корелюють із середніми 
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значеннями показників виживаності (загальна виживаність, виживаність без прогресування 

захворювання). На підставі літературних даних і результатів нашого дослідження був 

розроблений та представний студентам-медикам експериментальний чотирьохгодинний 

навчальний курс з радіогеноміки НКР в студентській дослідницькій групі (45 студентів). Для 

оцінки ефективності курсу був розроблений пакет вибіркових питань до та опісля презентації. 

Результати реалізації експериментального навчального курсу радіогеноміки 

продемонстрували доцільність та своєчасність даного предмету для освітніх програм 

медичних вузів.  

 

 

СУЧАСНІ ПОГЛЯДИ НА КАРДІОПРОТЕКТОРНІ ВЛАСТИВОСТІ КСЕНОНУ В 

ЯКОСТІ АНЕСТЕТИКА 
Картава Ю.О. 

Науковий керівник: к.мед.н., асистент Сауляк С.В. 

Сумський державний університет, кафедра ортопедії та травматології  

Актуальність та мета. Вивчення властивостей ксенону як анестетику вибору у хворих 

із патологією серцево-судинної системи. 

Матеріали та методи. Дослідницькі статті НМБ PubMed, закордонні наукові статті. 

Результати. Як анестетик, ксенон має переваги за рахунок фізичних властивостей, 

особливостей фармакокінетичних і динамічних процесів. У процесі досліджень впливу 

ксенонового наркозу на функціональні системи організму було встановлено виражену 

кардіопротективну дію. Першими доказами цього аспекту є стабільність гемодинамічних 

показників; у порівнянні з іншими інгаляційними препаратами, ксенон не виявляє 

кардіодепресивного ефекту, не впливає на периферичний судинний тонус і фазову структуру 

серцевого циклу, не викликає станів із порушенням збудливості і скоротливості міокарда. Є 

припущення, що основою є вплив ксенону на протеїнкіназу С та опосередкований вплив на 

р38 мітоген-активовану протеїнкіназу (МАПК), яка взаємодіє з білками цитоскелету 

кардіоміоцита,  забезпечуючи на біохімічному рівні кардіопротективну дію. Додаткову роль 

цих механізмів визначають в опосередкованому ксеноном фосфорилюванні глікоген-синтази-

кінази 3β, збереженні мітохондріальної  функції та інгібуванні кальцієвих каналів. Доведено, 

що ксенонова анестезія має сприятливу дію на міокард у хворих на ішемічну хворобу серця та 

гіпертонічну хворобу і нівелює кардіодепресивну дію внутрішньовенних гіпнотиків та 

фентанілу.  

Висновки. Дані досліджень спонукають до розробки впровадження використання 

ксенону в майбутньому як препарату вибору для введення в наркоз пацієнтів із 

захворюваннями серцево-судинної системи. 

 

 

АСПЕКТИ ІТ ПОТЕНЦІЙНИХ ДОНОРІВ ПІСЛЯ СМЕРТІ МОЗКУ 

Картава Ю.О. 

Науковий керівник: к.мед.н., асистент Сауляк С.В. 

Сумський державний університет, кафедра ортопедії та травматології  

Актуальність та мета. Згідно з даними МОЗ, щорічна потреба в трансплантації органів 

в Україні складає: нирки 2500, серце 1500, печінка 1500.  

Матеріали та методи. Дослідницькі статті НМБ PubMed, закордонні наукові статті. 

Результати. Трансплантологія за кордоном на сьогодні має значні перспективи, оскільки 

існують відповідні законодавчі бази для використання органів після смерті мозку донора та 

тривають розробки методик максимального збереження донорських органів у відповідному 

функціональному стані на засадах інтенсивної терапії для пацієнтів з ушкодженням головного 

мозку. Головним аспектом кондиціонування потенційного донора після смерті мозку є 

підтримка гемодинамічного стану та корекція водно-електролітного балансу, який має дві 

стадії; на першій з метою попередження ризику втрати донорського серця застосовують 


