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Цель. Оценка непосредственных и отдаленных результатов радикального 
хирургического лечения РМЖ. 

Материалы и методы исследования. На основе медицинской 
документации проведен анализ результатов оперативного лечения 1016 
пациенток с РМЖ, госпитализированных в УЗ «ГОКБ г. Гродно» с 2014 по 
2016 гг. Всем пациенткам выполнено хирургическое лечение в различном 
объёме. Статистическая обработка материала выполнена с использованием 
пакета программ «Statistica» 10.0 (StatSoft, Inc., США). 

Результаты. Пациенткам, включенным в исследование, выполнено 414 
радикальных резекций и 602 радикальные мастэктомии (у 596 (58,7%) – по 
Маддену и у 6 (0,6%) – по Пейти). Операции проводились на всех стадиях 
заболевания: у 8 (0,8%) пациенток – 0 стадия РМЖ, I – у 368 (36,2%), IIа – у 340 
(33,5%), IIб – у 120 (11,8%), III – у 170 (16,7%), IV – у 10 (1,0%). 
Преимущественная локализация: верхний наружный квадрант и центральная 
часть молочной железы. Среди осложнений у 12% пациенток наблюдали 
лимфорею, у 3% – некроз кожного лоскута, у 15% – воспалительные явления со 
стороны раны. На протяжении последующих 2-5 лет количество возвратов 
болезни при радикальных резекциях наблюдали в 50 (12,1%) случаях, из них 21 
(5,0%) случай – местный рецидив. После радикальных мастэктомий – в 104 
(17,3%) и 29 (4,8%) соответственно. Значимых различий в частоте выявления 
прогрессирования и рецидива при стандартных операциях не выявлено 
(р<0,05). 

Выводы. Радикальные резекции и мастэктомии остаются основными 
видами хирургического компонента комплексного лечения РМЖ. Объем 
проведенного оперативного лечения существенно не влияет на 
прогрессирование и развитие рецидивов заболевания. Частота возникновения 
рецидивов обусловлена стадией РМЖ, молодым возрастом пациенток, 
гистогенезом и подтипом опухоли, её расположением. При наличии 
неблагоприятных прогностических факторов лечение должно быть 
комплексным и включать все компоненты для снижения риска 
прогрессирования онкологического процесса. 
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Актуальность. В повседневной жизни феномен одиночества все чаще 
привлекает внимание общества, что обусловлено необходимостью адаптации 
личности в социуме к новым условиям жизнедеятельности и качественным 
функционированием в нем. Феномен одиночества больше характерен для 
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взрослых возрастных групп. Актуален он также для юношеского периода 
вследствие возможного отсутствия понимания и признания со стороны 
родителей, признания своей личности как уникальной и неповторимой. 

Цель. Целью исследования является изучение распространенности 
феномена одиночества и его видов среди студентов медико-психологического 
факультета Гродненского государственного медицинского университета. 

Материалы и методы исследования. Для определения степени 
распространенности и встречаемости видов одиночества в исследовании 
использовался опросник С. Г. Корчагина. Выборку составил 41 студент 2 и 3 
курсов медико-психологического факультета, из них 11 человек мужского пола 
и 30 − женского. 

Результаты. Исследование выявило, что 28 студентов-медиков (68% 
выборки) в той или иной мере переживают психологическое одиночество. Для 
32% опрошенных уровень субъективного переживания одиночества является 
высоким. Преобладающим в незначительной мере видом одиночества среди 
опрошенных является диссоциированный (36%), второе место занимает 
отчуждающий (34%) , третье – диффузный (30%). 

Выводы. Одиночество – это субъективный феномен, порожденный 
сознанием личности и переживаемый ею в виде негативного 
психоэмоционального состояния, трагичность восприятия которого 
усугубляется трактовкой его как не зависящим от воли личности. Виды 
одиночества: диффузный, отчуждающий, диссоциированный. Среди студентов 
преобладающий в незначительной мере вид одиночества − диссоциированный. 
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Актуальность. Частота случаев хронического панкреатита и его 

осложнений неуклонно растет, что ставит проблему лечения данной патологии 
в число актуальных и значимых. 

Цель. Улучшение результатов хирургического лечения гипертензивно-
протокового типа хронического панкреатита, осложненного протяженной 
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