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Актуальность темы научного труда не вызывает сомнений. Работа 

посвящена важной на сегодняшний день проблеме - острому аппендициту и 

аппендэктомии, которая является одной из самых частых операций в 

общехирургической практике, и как любая другая операция, сопровождается 

послеоперационными осложнениями. В основном они представлены раневой 

инфекцией и интраабдоминальными осложнениями. Частота послеоперационных 

осложнений при осложненном аппендиците увеличивается и может достигать 20-

61,1 %. Именно поэтому на сегодняшний день практический интерес 

представляют осложненные формы острого аппендицита, в частности 

распространенный перитонит. 

С целью улучшения результатов хирургического лечения пациентов в 

последние годы отмечена активная разработка и внедрение новых 

малоинвазивных технологий, в частности лапароскопических вмешательств. 

Развитие инструментов, появление современного оборудование способствует 

накоплению опыта и вытеснению открытых вмешательств из хирургического 

арсенала. Одним из таких примеров на сегодняшний день по праву можно считать 

лапароскопическую аппендэктомию, операция которая сегодня является золотым 

стандартом в лечении острого аппендицита. Среди противопоказаний для 

выполнения лапароскопической аппендэктомии остается распространенный 

перитонит. В основном за счет высокой частоты интраабдоминальных 

осложнений. Предпочтение отдается лапаротомии, при которой сохраняется 

высокая частота послеоперационных раневых осложнений. В связи с этим 

проведенный анализ результатов лечения пациентов с распространенным 

аппендикулярным перитонитом является необходимым для определения места 



лапароскопических вмешательств при лечении пациентов с распространенным 

аппендикулярным перитонитом. 

Автореферат Ермакова И.В. выполнен на 23 страницах, иллюстрирован 6 

таблицами и 2 рисунками. Список собственных публикаций- 14 печатных работ, 

из них 3 в рецензируемых научных журналах, рекомендованных ВАК при 

Министерстве образования и науки РФ. 

Материал в автореферате изложен подробно и последовательно. Научная 

новизна работы определена достаточно большим клиническим материалом. В 

многоцентровом ретроспективном исследовании проведен анализ результатов 

лечения пациентов с распространенным аппендикулярным перитонитом. В 

исследование включено 267 пациентов, и с учетом цели и задач исследования 

пациенты были разделены на 2 клинические группы. Первая группа 

(лапароскопические вмешательства) представлена пациентами, которым 

выполнена лапароскопическая аппендэктомия. Вторая клиническая группа 

(открытые вмешательства после диагностической лапароскопии) представлена 

пациентами, которым после верификации диагноза распространенного 

перитонита выполнена срединная лапаротомия, аппендэктомии. В первой 

клинической группе было дополнительно выделено две подгруппы. Данная 

группа (n= 116) сформирована для оценки влияния варианта лапароскопического 

доступа на результаты лечения пациентов с распространенным аппендикулярным 

перитонитом. 

Сравнительная характеристика результатов проведеиного исследования 

свидетельствует о безопасности и эффективности лапароскопической 

аппендэктомии при распространенном аппендикулярном перитоните. У 

пациентов после лапароскопической аппендэктомии не выявлено достоверного 

увеличения частоты послеоперационных осложнений, а наоборот доказано, что 

лапароскопические вмешательства по сравнению с открытыми вмешательствами 

сопровождаются достоверным снижением частоты послеоперационных 

осложнений и сокращением сроков стационарного лечения. Необходимо также 

отметить полученные результаты в подгруппах. Доказано что выполнение 

лапароскопической аппендэктомии из «классического» варианта доступа с 



соблюдением принципа триангуляции достоверно снижает частоту развития 

послеоперационных интраабдоминальных осложнений. 

Выводы вытекают из результатов исследования и полностью обоснованы. 

Практические рекомендации сформулированы конкретно и методически 

грамотно. Принципиальных замечаний по содержанию и оформлению 

автореферата нет. 

На основании автореферата можно сделать вывод о том, что по своей 

актуальности, научной новизне и практической значимости, диссертационная 

работа Ермакова Игоря Викторовича «Совершенствование лапароскопической 

хирургии аппендикулярного перитонита» полностью соответствует требованиям 

пункта 9 «Положения о присуждении ученых степеней», утверждённого 

Постановлением Правительства Российской Федерации от 24.09.2013 г. NQ842 (с 

изменениями в редакции постановлений правительства Российской Федерации NQ 

335 от 21.04.2016 г., N2 748 от 02.08.2016 г., N2 650 от 29.05.2017 г., NQ 1024 от 

28.08.2017 г., NQ 1168 от 01.10.2018 г.), предъявляемым к диссертациям на 

соискание ученой степени кандидата, а ее автор заслуживает присуждения 

искомой степени кандидата медицинских наук по специальности 14.01.17 -

хирургия. 
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