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Резюме. Ушбу мақола муаллифлари томонидан ўтказилган керакли хисоблаш ишлари асосида қорин 

бўшлиғи кавак аъзоларининг шикастланишида керакли даволаш тактикасини танлаш компьютер программаси 

яратилган. Мазкур программа ўзининг юқори ишончлиги, нисбатан соддалиги ва амалий жаррохликда яни 

РШТЁИМнинг филиал ва субфилиалларида қўллаш қулайликлари каби сифатлари билан ажралиб туради. Қорин 

бўшлиғи кавак аъзоларининг шикастланиши билан бўлган беморларда ушбу компьютер программасини кенг 

қўлланилиши даволаш-диагностик жараённи шубхасиз оптималлашишига хамда даволаш натижаларини 

яхшиланишига олиб келади. 

Калит сўзлар: Компьютер программаси, ёпиқ жарохат, қорин бушлиғи жаррохлиги. 

 

Abstract. In this article, the authors have developed and proposed a computer program for selecting the tactics of 

treatment of closed injuries of hollow organs in abdominal trauma, which is characterized by simplicity and accessibility 

for use in practical abdominal surgery. This fact allows to apply it at all levels of the emergency medical aid system 

including branches and sub-branches of the RSCEMA, as well as to carry out computer control of the patients' condition 

in the dynamics of the treatment process. Wide application of the computer program in patients with closed injuries of 

hollow organs in abdominal traumas allows to optimize the treatment-diagnostic process and significantly improve the 

results of treatment. 

Key words: Computer program, closed injuries, abdominal surgery. 

 

Актуальность проблемы. Одним из злобо-

дневных вопросов современной экстренной абдо-

минальной хирургии, требующих своего разре-

шения, является проблема тактики лечения за-

крытых повреждений полых органов (ЗППО) при 

травмах живота сопровождающихся высокой ле-

тальностью от 27% до 35% [3, 4, 11, 14].  

К сожалению, многочисленные публикации 

в области хирургической тактики, очередности и 

объема вмешательств у больных с ЗППО при изо-

лированном или сочетанном характере травм жи-

вота до сих пор не решены окончательно [1, 10]. 

В первые шесть часов после травмы по-

страдавшим должна быть оказана полная много-

профильная специализированная хирургическая 

помощь, согласно первоначальной идее немед-

ленной тотальной помощи (early total care - ETC), 

во-первых, чреватой риском развития различных 

осложнений со стороны жизненно важных орга-

нов и систем, во-вторых, ограничивала объем хи-

рургической помощи при тяжелом и крайне тяже-

лом пограничном состоянии больных, в связи с 

выраженными гемодинамическими нарушениями 

[8, 9, 12]. 

Таким образом, для сочетанных закрытых 

травм живота была разработана последовательная 

стратегия лечения повреждений (damage control 

surgery – DCS), которая включала в себя разделе-
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ние процесса лечения до 3 этапов, т.е. применения 

программированной релапаротомии (ПРЛТ). 

Привлекательность тактики damage control в со-

временных условиях является в том, что она соз-

дает возможность широкого применения малоин-

вазивных эндовизуальных технологий в виде ВЛС 

и ВАЛС с минилапаротомии для коррекции 

ЗППО при изолированных и сочетанных травмах 

живота [5, 6 7, 13]. 

При этом приходится констатировать то, 

что до настоящего времени остаются не разрабо-

танными объективные критерии обоснования це-

лесообразности применения различных тактиче-

ских концепций для коррекции имеющихся ЗППО 

у больных с сочетанными абдоминальными трав-

мами в конкретных клинических ситуациях.  

В результате целью данного исследования 

было создание компьютерной программы для вы-

бора стратегии лечения повреждений, чтобы 

улучшить результаты коррекции ЗППО при трав-

мах живота. 

Материал и методы исследования. для 

разработки компьютерной программы для выбора 

метода лечения пациента с ЗППО при абдоми-

нальной травме, полученные градации прогноза 

вероятности тяжелого течения ЗППО по разрабо-

танной интегральной шкале (табл. 1), нами были 

дополнены лечебными данными касающихся объ-

ема различных лечебных манипуляций по кор-

рекции имеющихся внутрибрюшинных повреж-

дений полых органов и возможных сочетанных 

внебрюшинных повреждений. 

Эти лечебные данные включали в себя от-

крытые традиционные оперативные вмешательст-

ва (ЛТ, ТТ, трепанация черепа, открытый остео-

синтез и др.) и современные миниинвазивные 

технологии (ВЛС, ВАЛС с мини-лапаротомией, 

ВТС, ВАТС с мини-торакотомией, ПАМ, наложе-

ние расширенных фрезевых отверстий на черепе, 

применение наружных фиксаторов и др.). 

Полученные результаты и их обсужде-

ние. В разрабатываемой компьютерной програм-

ме каждый из различных лечебных инструментов, 

независимых или комбинированных, должен был 

иметь свое место и звучание в соответствии с 

данными прогноза вероятности тяжелого течения 

ЗППО, определяемой интегральной шкалой.  

Мы ориентировались на конкретную сумму 

прогностических коэффициентов, набираемых 

интегральной шкалой для каждой клинической 

ситуации, помимо самой вероятности тяжелого 

течения, при разработке компьютерной програм-

мы для выполнения этой сложной задачи. На наш 

взгляд, только применение этого принципа к ком-

пьютерной программе позволяет охватить и про-

демонстрировать широкий спектр методов лече-

ния больных с ЗППО. 

Следующим этапом наших исследований 

была кибернетическая интерпретация и обработка 

результатов. Эти результаты были использованы 

для разработки компьютерной программы для 

выбора методов лечения больных с заболевания-

ми опорно-двигательного аппарата (ЗППО) при 

травмах живота.  

Мы разработали эту компьютерную про-

грамму таким образом, что она значительно уп-

рощает всю процедуру для практического врача, 

от которого требуется только ввод требуемых ис-

ходных параметров. Далее программа автомати-

чески высчитывает все набранные прогностиче-

ские коэффициенты, указав вероятность тяжелого 

течения ЗППО, рекомендуемую разновидность и 

количество лечебных манипуляций, необходимых 

для больных с закрытыми травмами живота в со-

ответствии с конкретной клинической ситуацией.  

Надо отметить, что компьютерная про-

грамма для выбора стратегии лечения больных с 

ЗППО при травмах живота достаточно проста для 

использования, и любой практикующий врач мо-

жет ее использовать. Во-первых, это позволяет 

использовать его на всех уровнях системы экс-

тренной медицинской помощи, в том числе на 

филиалах и субфилиалах РНЦЭМП. Во-вторых, 

это позволяет компьютерному контролю состоя-

ния больных во время лечебного процесса. 

Таким образом, подводя итог, следует отме-

тить, что компьютерная программа, которую мы 

разработали для выбора тактики лечения больных 

с ЗППО при травмах живота, наиболее полно со-

ответствует всем требованиям реальной экстрен-

ной медицины.  

Программа состоит из двух диагностиче-

ских этапов и одного тактического этапа: 

1. Этап клинического обследования На дан-

ный момент собираются данные как из общекли-

нических исследований, так и из лабораторно-

инструментальных исследований. Надо отметить, 

что пациенты с нестабильной гемодинамикой 

проходят обследование на фоне противошоковых 

процедур и интенсивной консервативной терапии.  

2. Этап ввода данных в программу. При 

этом практические врачи вводят в компьютерную 

программу соответствующие клинико-

лабораторно-инструментальные параметры боль-

ных.  

3. Этап планирования. На основе этих дан-

ных компьютерная программа производит авто-

матический расчет и решает вопросы о вариантах 

лечебных манипуляций для больных с ЗППО при 

травмах живота, включая объем и характер кон-

сервативной терапии, сроки проведения и кон-

кретный характер оперативных вмешательств и 

др. 
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Рис. 1. Этапы (А, Б и В) работы разработанной компьютерной программы 

 

На эту компьютерную программу у нас есть 

патент No DGU 32518 от патентного ведомства 

РYз. от 11.01.2024 г. 

Благодаря проведенным расчетам по пред-

ложенной компьютерной программе в достаточно 

сложной клинической ситуации, у больного уда-

лось выбрать и осуществить адекватную тактику 

лечения сочетанной травмы живота.  

Заключение. На основании результатов ис-

следования мы можем сделать вывод, что компь-

ютерная программа, которую мы разработали и 

предложили, позволяет тщательно оценивать об-
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щее состояние пациентов и прогнозировать тяже-

лое течение ЗППО при травмах живота. На основе 

этого мы можем выбрать правильную стратегию 

лечения как внутрибрюшинных, так и внебрю-

шинных повреждений. 

Компьютерная программа широко исполь-

зуется у больных с ЗППО при травмах живота. 

Это позволяет обосновать применение тактики 

раннего полного лечения (ETC) у больных с тя-

желыми состояниями и нестабильной гемодина-

микой. Кроме того, это позволяет разделить вы-

полняемые оперативные вмешательства на не-

сколько этапов, переводя их в категорию малоин-

вазивных и срочно-отсроченных, согласно такти-

ке хирургического контроля повреждений (DCS). 

Данное обстоятельство, несомненно, улуч-

шает процесс лечения и значительно улучшает 

результаты лечения ургентных больных с язвен-

ной болезнью почек (ЗППО) при абдоминальных 

травмах. 
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Резюме. В данной статье авторами разработа 

и предложена компьютерная программа выбора так-

тики лечения закрытых повреждений полых органов 

при травмах живота отличающаяся простотой и 

доступностью для использования в практической аб-

доминальной хирургии. Данное обстоятельство позво-

ляет применять ее на всех уровнях системы экстрен-

ной медицинской помощи включая филиалы и субфи-

лиалы РНЦЭМП, а также осуществлять компьютер-

ный контроль состояния больных в динамике лечебно-

го процесса. Широкое применение компьютерной про-

граммы у больных с закрытыми повреждениями полых 

органов при травмах живота позволяет оптимизиро-

вать лечебно-диагностический процесс и существенно 

улучшить результаты лечения. 

Ключевае слова. Компьютерная программа, за-

крытые повреждения, абдоминальная хирургия. 
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