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Актуальность. У структуры захворваемасці злаякаснымі пухлінамі
каларэктальны рак (КРР) стабільна займае трэцяе месца, у тым ліку ў Беларусі
[1, с 12]. Даследванне эпідэміялагічных паказчыкаў, а таксама якасці
дыягностыкі КРР на розных стадыях дазволіць ацаніць і скарэктаваць якасць
захадаў, накіраваных на дыспансарызацыю насельніцтва [2].

Цель. Вызначыць змены ў структуры захворваемасці, смяротнасці,
лятальнасці і дыягностыкі КРР за 2015-2025 гады па Гродзенскай вобласці.

Методы исследования. На падставе дадзеных канцэррэгістра за 2015–
2025 гады па Гродзенскай вобласці былі вызначаныя паказчыкі дынамічнага
шэрага (тэмп прыроста (ТП), сярэдні тэмп прыроста (СТП)) для захворваемасці,
смяротнасці, лятальнасці і дыягностыкі па стадыям (у тым ліку для
працаздольнага насельніцтва) КРР.

Результаты и их обсуждение. Захворваемасць КРР за адзначаны перыяд
расце: СТП склаў 15.23%, пры гэтым значна хутчэй дадзены паказчык расце
сярод мужчын (19.35% супраць 11.32% у жанчын). У перыяд з 2019 па 2020 год
захворваемасць значна ўпала–ТП склаў – 15.45%. У перыяд з 2021 па 2025 год
паказчыкі аднавілі і перагналі ўзровень 2019 года. Назіраюцца меншыя значэнні
захворваемасці сярод вясковага насельніцтва ў параўнані з гарадскім.
У абсалютных і адносных лічбах расце доля КРР сярод працаздольнага
насельніцтва: у 2015 годзе яна складала 18.75%, у 2025 – 22.96%, СТП у
абсалютных велічынях склаў 32.24%.

Смяротнасць КРР падае (СТП склаў -0.45%), аднак гэта тлумачыцца
значным змяншэннем паказчыка сярод жаночай папуляцыі (СТП= -7.32%) на
фоне роста ў мужчынскай (СТП=7.25%). Паказчыкі смяротнасці вясковага
насельніцтва пераважаюць такія ў гарадскога. За перыяд 2024-2025 года
назіраецца падзене смяротнасці (ТП= -10.30%).

У дыягностыцы назіраюцца наступныя тэндэнцыі: змяншэнне долі
першаснага выяўлення КРР у ІІ стадыі (2015 г.–46.1%, 2025–34.1%) на фоне

Ре
по
зи
то
ри
й Г
рГ
МУ



~497~

роста дыягнаставання паталогіі ў ІІІ (2015 г.–19.7%, 2025–26.1%) і IV стадыях
(2015 г.– 17.7%, 2025–23.7%). Выяўленне КРР у І стадыі застаецца прыкладна
на адным узроўні (2015 г.– 13.2%, 2025–13.4%), з дэпрэсіяй за перыяд
2018–2023 гадоў са сваім мінімумам у 2021 (11.2%). Перыяд з 2019 па 2021 год
адзначыўся значным змяншэннем долі пацыентаў з І і ІІ стадыямі і павялічэннем
выяўлення КРР у ІІІ і IV стадыях. Дадзеныя тэндэнцыі ідэнтычныя і сярод
пацыентаў у працаздольным узросце.

Узровень аднагадовай лятальнасці вырас (СТП=11.50%) з тэндэнцыяй яе
падзення ў перыяд 2024-2025 (-5.35% і -2.15% адпаведна).

Выводы. Павялічэнне долі мужчын у эпідэміялогіі КРР і змяншэнне
жаночай смяротнасці. Рост долі працаздольнага насельніцтва. Змяншэнне долі
пацыентаў з КРР, выяўленым у ІІ ст. і павялічэнне долі ІІІ і IV ст. Змяншэнне
захворваемасці і паказчыкаў дыягностыкі ў перыяд пандэміі COVID-19
адбіваецца іх павялічэннем і пагаршэннем у наступныя гады, што тлумачыцца
перанапружанем сістэмы аховы здароўя ў 2019-2021 гады.
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Актуальность. Миома матки – наиболее распространенная
доброкачественная опухоль женской репродуктивной системы, составляя до
70%. Миома шейки матки (ШМ) встречается редко, составляя примерно 5% всех
миом [1], лечение миомы ШМ сложно из-за риска кровотечения, ранения
соседних органов, искажения анатомии влагалища и полости таза, особенно,
если требуется сохранение фертильности [1, 2].

Цель. Осветить клинический случай для улучшения тактики лечения
шеечной миомы матки.

Методы исследования. Представлено ретроспективное описание
клинического случая миомы ШМ больших размеров в гинекологическом
отделении ГКБ № 4 г. Гродно.
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