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BRAF-ингибиторов: Дабрафениб+Траметиниб и Танифлар+Мекинист.
Меланома относится к радиорезистентным опухолям, поэтому реже в качестве
лечения использовались дистанционная лучевая терапия и системная
химиотерапия. На момент исследования 41 пациент продолжает наблюдение,
9 пациентов умерли от основного заболевания.

Выводы. Основным методом лечения является хирургический, при
невозможности иссечения опухоли возможно использование лекарственной и
лучевой терапии.
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Актуальность. Дакриоцистит – воспаление слёзного мешка,
обусловленное тесной связью слезоотводящих путей с полостью носа. Основные
причины: заболевания слизистой носа, синуситы, травмы лица и последствия
ринологических операций [1]. В Гродненской университетской клинике лечение
проводится совместно оториноларингологами и офтальмологами с применением
эндоскопических и лазерных технологий. Проблема сохраняет высокую
актуальность для обеих специальностей [2].

Цель. Оценить характеристику пациентов с дакриоциститом,
поступивших в оториноларингологическое гнойное отделение для взрослых
Гродненской университетской клиники для хирургического лечения.

Методы исследования. Проведен ретроспективный анализ медицинской
документации взрослых с дакриоциститом, находившихся на стационарном
лечении с 2019 г. по 2026 г.

Результаты и их обсуждение. За исследуемый период было
госпитализировано 54 пациента в возрасте от 24 до 86 лет (средний возраст
66 лет). При поступлении 84% пациентов отмечали жалобы на долговременное
слёзотечение, 16% – на припухлость и покраснение глаз. У 20%
госпитализированных был выставлен диагноз острый дакриоцистит, 80% –
хронический дакриоцистит. Из сопутствующих заболеваний у 15% пациентов –
открытоугольная глаукома, 10% – катаракта, 5% – хронический полипозно-
гнойный гаймороэтмоидит, у 10% пациентов в анамнезе –
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полипэтмоидогайморотомия, киста верхнечелюстной пазухи, 10% –
гайморотомия с септоринопластикой, 10% – хронический верхнечелстной
синусит, у 15% пациентов причиной дакриоцистита явилась открытая черепно-
мозговая травма, хронический блефароконъюнктивит – у 10% пациентов.

Всем пациентам было проведено хирургическое лечение совместно с
офтальмологами: 90% случаев – классическая эндоскопическая
дакриоцисториностомия, 10% случая – лазерная эндоскопическая
дакриоцисториностомия. В комплексе с хирургическим лечением применялась
системная и местная антибиотикотерапия [3]. Все пациенты выписаны в
удовлетворительном состоянии, рецидивы наблюдались в 4% случаев.

Выводы. Опираясь на данные, полученные в ходе ретроспективного
анализа эпикризов пациентов, госпитализированным с дакриоциститом можно
сделать следующие выводы. Дакриоцистит остаётся актуальной проблемой
среди заболеваний ЛОР-органов. Основными жалобами у пациентов являются
припухлость и покраснение глаз, слезотечение и заложенность носа.
Своевременное обращение к врачу-оториноларингологу и офтальмологу на
ранних стадиях заболевания, а также настороженность амбулаторного звена
позволит обнаружить развитие патологического процесса на ранних стадиях и
позволит избежать возникновения осложнений.
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Актуальность. Внегоспитальная пневмония (ВП) – одно из
распространённых заболеваний в мире [1]. Лейкоцитоз, нейтрофилёз,
палочкоядерный сдвиг указывают на высокую вероятность бактериальной
инфекции и являются характерными биомаркерами пневмонии, т. к. ведущая
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