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Актуальность для науки и практики 

В диссертации представлено научное решение актуальной проблемы 

лечения рака толстой кишки с инвазией в мочевой пузырь - оптимизация тактики 

лечения больных на основании анализа непосредственных и отдаленных 

результатов, построения моделей прогнозирования и внедрения в клиническую 

практику новых оперативных приемов. 

Основной причиной поздней выявляемое™ и высокой запущенности рака 

ободочной кишки является скрытое течение заболевания в начальных стадиях, 

несвоевременное обращение больных за медицинской помощью, отсутствие 

скрининговых программ. Географическая разница в заболеваемости связана с 

окружающей средой, экологией, особенностями питания и генетически 

детерминированными причинами. Низкий социально-экономический уровень 

жизни также связан с повышением заболеваемости данной локализации опухоли. 

Отсутствие физической активности, неправильное питание, курение и ожирение, 

составляют значительную часть риска развития колоректального рака. До 

настоящего времени сохраняется стойкая и повсеместная тенденция к росту 

заболеваемости колоректальным раком. Особенно высока его частота в 

индустриально развитых странах. По данным большинства исследователей, рак 

прямой кишки прочно обосновался на 3-4 месте в структуре онкологической 

толстой кишки с инвазией в мочевой пузырь», 



патологии, а вместе с раком ободочной кишки в отдельных регионах занял 1-е 

место. 

Основные научные результаты и их значимость для науки и производства 

В представленной диссертации автором разработаны и применены на 

практике новые модели прогнозирования непосредственных результатов, что 

позволило снизить частоту послеоперационных осложнений и летальности. 

Разработан новый способ операции, который позволил улучшить кровоснабжение 

приводящего отдела толстой кишки для анастомоза или улучшить 

кровоснабжение трансплантата из ободочной кишки для низведения, что 

позволило снизить частоту некрозов и несостоятельности швов анастомоза. 

Сформулирована оптимальная пошаговая схема выполнения комбинированной 

резекции толстой кишки с инвазией в мочевой пузырь. Показано влияние 

отдельных факторов, которые влияют на непосредственные и отделенные 

результаты при раке толстой кишки с инвазии в мочевой пузырь, что позволяет 

увеличить выживаемость больных 

Материалы диссертационной работы внедрены практику Республиканского 

онкологического центра им. проф. Г.В.Бондаря МЗ ДНР и Института неотложной 

и восстановительной хирургии им. В.К.Гусака МЗ ДНР. 

Полученные теоретические и практические данные используются в учебном 

процессе кафедр онкологии и радиологии им. академика Г.В.Бондаря 

Государственной образовательной организации высшего профессионального 

образования «Донецкий национальный медицинский университет им, 

М.Горького» МЗ ДНР. 

Даны рекомендации относительно профилактики рака толстой кишки, а 

также профилактики послеоперационных осложнений при комбинированной 

резекции толстой кишки и мочевого пузыря. 



Предложена новая оптимальная тактика лечения опухолей толстой кишки с 

инвазией в мочевой пузырь на основании непосредственных и отдаленных 

результатов лечения больных и построения моделей прогнозирования. 

Разработанные практические рекомендации включают в себя профилактику 

развития рака толстой кишки, развития послеоперационных осложнений, а также 

устранение факторов негативного влияния на 5-летнюю выживаемость. 

Рекомендации по использованию результатов и выводов диссертации 

Считаем целесообразным продолжить работу для дальнейшей разработки 

общепринятой классификации поражений мочевого пузыря при раке толстой 

кишки, после чего возможно будет стандартизовать подход к лечению в 

зависимости от объема поражения мочевого пузыря, что позволит 

структурировать данные о достаточно редком сочетании этой патологии и 

разработать общую тактику лечения. 

Общие замечания 

Слишком лаконичное описание данных мировой литературы о результатах 

лечения больных раком толстой кишки с инвазией в мочевой пузырь. 

Отсутствует иллюстративный материал в главе, посвященной технике 

операций, что могло бы украсить работу. 

В целом, принципиальных замечаний по работе не выявлено. 

Заключение 

Диссертация Балабана Владимира Владимировича на тему 

«Органосохраняющая, первично-восстановительная хирургия рака толстой кишки 

с инвазией в мочевой пузырь» представляет собой завершенную научно-

исследовательскую работу. В работе изложены новые научные результаты, 



научно обоснованные решения, внедрение которых имеет существенное значение 

для медицинской науки и практики. 

Диссертационная работа логично построена, ее структура и содержание 

соответствуют цели и задачам исследования. Выводы и рекомендации достаточно 

обоснованы и соответствуют поставленным задачам. Автореферат в полной мере 

отражает содержание диссертации. 

Работа отвечает требованиям п. 2.2 Положения о присуждении ученых 

степеней, предъявляемым к кандидатским диссертациям, а ее автор заслуживает 

присуждения ему ученой степени кандидата медицинских наук по специальности 

14.01.12- онкология. 
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