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Резюме. Пандемия COVID-19 повлекла за собой изменения в различных сферах здра-
воохранения, в том числе в системе оказания хирургической помощи. На примере пациентов с 
холециститом рассматриваются различия в частоте оперативных вмешательств и их видов, а 
также частоте и структуре осложнений данного заболевания в периоды до и после пандемии. 
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Актуальность. Пандемия 
COVID-19 стала глобальным вызовом 
для систем здравоохранения по всему 
миру, оказав комплексное влияние не 
только на лечение непосредственно 
новой коронавирусной инфекции, но и 
на тактику ведения других широко 
распространенных заболеваний. Од-
ной из таких патологий является холе-
цистит, занимающий ведущее место в 
структуре хирургической заболевае-
мости. 

В большинстве исследований, 
изучавших влияние пандемии COVID-
19 на лечебную тактику при холеци-
ститах, наблюдалась тенденция к бо-
лее консервативным подходам, что из-
менило ранее применявшийся хирур-
гический подход в большинстве слу-
чаев острого холецистита. В большин-
стве обследованных случаев во время 
пандемии COVID-19 лечение анти-
биотиками и чрескожная холецистэк-
томия были более рассматриваемыми 
вариантами и даже предпочтитель-
ными. [1].  

Цель: сравнительный анализ 
клинико-демографических характери-
стик пациентов с острым и хрониче-
ским холециститом до и после панде-
мии COVID-19. 

Задачи: 
1. Оценить влияние пандемии 

COVID-19 на тактику ведения острых 
и хронических холециститов. 

2. Оценить частоту оперативных 
вмешательств в периоды до и после 
пандемии. 

3. Оценить частоту и структуру 
осложнений холециститов в периоды 
до и после пандемии. 

Материалы и методы. Нами 
был проведен ретроспективный ана-
лиз 5074 медицинских карт пациентов 
за 2015-2024 год, находившихся на ле-
чении в УЗ "Городская клиническая 
больница № 4 г. Гродно" с диагнозом 
хронического и острого холецистита. 
Статистическая обработка материала 
проведена с помощью программы 
«Statistica 10.0». При статистическом 
анализе использовался t-критерий 
Стьюдента. 
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 Результаты и их обсуждение. В 
доковидный период частота операци-
онных вмешательств была выше, чем 
в постковидный период (59,26% и 
54,55% соответственно). 

В постковидный период отмеча-
лось снижение числа операций, 
направленных на лечение сопутствую-
щей патологии (грыжесечения) (с 
11,44% до 7,52%). 

Количество холецистэктомий в 
постковидный период возросло (с 
0,94% до 1,74% от общего числа опе-
раций), а также увеличилась частота 
использования пункции желчного пу-
зыря под УЗИ-контролем (с 3,85% до 
6,10%). 

Удельный вес экстренных опе-
раций по поводу холециститов так же 
увеличился: в период с 2015 по 2019 
удельный вес экстренных операций 
был равен 14,54%, в период же с 2020 
по 2024 это число возросло до 35,19%. 

Если говорить о частоте и струк-
туре осложнений холециститов, то по-
сле пандемии количество осложнений 
выросло (17,42%) по сравнению с до-
ковидным периодом (15,99%). После 
пандемии зафиксирован рост случаев 
перфоративных форм холециститов (с 
0,46% до 0,98%), эмпием желчного пу-
зыря (с 17,93% до 18,29%), гангреноз-
ных форм холециститов (с 2,07% до 
3,90%). Это может объясняться пря-
мым влиянием SARS-CoV-2 на били-
арную систему. 

В целом увеличилась удельная 
доля экстренных госпитализаций с 
43,16% в доковидный период до 
60,96% в постковидный период. 

 

Увеличилось количество экс-
тренных госпитализаций в срок от 6 до 
24 часов (с 52,07% в доковидный пе-
риод до 86,12% в постковидный). Од-
новременно с этим уменьшилось 
число экстренных госпитализаций в 
срок после 24 часов (с 40,35% до 
12,46%), что можно объяснить ограни-
чением осуществления плановых опе-
раций и сосредоточением на экстрен-
ных случаях холецистита и его ослож-
нений.  

Среднее количество проведён-
ных койко-дней уменьшилось с 8,05 до 
7,86 суток. 

Выводы: 
1. После пандемии увеличилась 

частота и изменилась структура 
осложнений холециститов. Так же уве-
личилась частота случаев выявления 
тяжёлых форм холециститов.  

2. В лечении холециститов 
стали прибегать к более консерватив-
ным методам: малоинвазивные дрени-
рующие операции на желчном пузыре 
с последующим назначением антибио-
тиков. 

3. В постковидный период со-
кратилось общее число операций и 
вмешательств по поводу сопутствую-
щей патологии (например, грыж), при 
этом значительно выросла доля экс-
тренных операций по поводу холеци-
ститов. 

4. Система здравоохранения 
стала отдавать предпочтение экстрен-
ной помощи: увеличилась доля экс-
тренных госпитализаций, которые при 
этом стали проводиться в течение 24 
часов. 
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Resume. The COVID-19 pandemic has led to changes in various areas of healthcare, includ-
ing the surgical care system. Using the example of patients with cholecystitis, differences in the fre-
quency of surgical interventions and their types, as well as the frequency and structure of complica-
tions of this disease in the periods before and after the pandemic are considered. 
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