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отвір, використовуючи 10 мм лапароскоп з інсуфляцєю СО2 (6 мм вод.ст.) та одночасно виконувалась 

пневмогідропроба.  

Отримані результати. Летальних випадків в досліджуваних групах не було. У 5 (8,06 %) хворих 

контрольної групи в інтраопераційному і ранньому післяопераційному періодах спостерігався ряд 

специфічних ускладнень, пов'язаних з самим оперативним втручанням. У одного пацієнта основної групи 

була виявлена мікронеспроможність, що була ліквідована шляхом додаткового підкріплення лінії шву. 

Іншим пацієнтам з неспроможністю була виведена кінцева десцендо- або сигмостома. Стома закривалась у 

термін від 1-го до 3-х місяців. У 1 пацієнта контрольної групи була підслизова гематома в області анастомозу 

великих розмірів, яка спричинила часткову кишкову непрохідність. Цього пацієнта було реоперовано зі 

зняттям анастомозу і виведенням кінцевої стоми, а після одужання на другому місяці було проведено 

відновлюючу операцію. У термін до одного року у 3 (4,84 %) пацієнтів контрольної групи спостерігався 

компенсований стеноз анастомозу, в основній групі такого ускладнення не відмічено. 

Висновки: 

1. Неспроможність колоректального анастомозу – одна з найбільш значущих проблем сучасної 

колоректальної хірургії. 

2. Розроблена в клініці модифікація з інтракорпоральним лапароскопічним ручним підсиленням лінії 

швів і відеооглядом накладеного апаратного анастомозу доцільна у всіх пацієнтів і дозволила 

уникнути неспроможності анастомозу. 

3. Способи попередження неспроможності колоректального анастомозу без накладання протективної 

ілеостоми потребують подальшого вивчення. 

 

СТАНОВЛЕННЯ ТАКТИЧНОЇ МЕДИЦИНИ СТАНДАРТІВ НАТО В УКРАЇНІ 

 

Копотій О.С., Скоба В.С.  

Запорізький державний медичний університет 

 

Вступ. Україна та її Збройні Сили поступово еволюціонують до тих взірців економіки, безпеки, 

демократії, суспільних відносин, які є нормою для західних держав. Віднедавна курс України на набуття 

членства в ЄС та НАТО набув конституційної гарантії незворотності. 18 грудня 2018 року Верховна Рада 

України ухвалила за основу законопроект «Про внесення змін до деяких законів України щодо військових 

стандартів». 

Мета дослідження. Проаналізувати зміни, які відбулися в Україні, в співпраці з НАТО. Розвиток 

тактичної медицини за час проведення Антитерористичної операції 2014-2018 роки, та Операції Об’єднаних 

Сил з 2018 року і по теперішній час.  

Матеріал і методи. Авторами був проведений огляд літератури, та нормативних документів таких 

як: “Воєнно-медична доктрина України” від 31 жовтня 2018 року , протоколи надання медичної допомоги в 

умовах бойових дій ТССС-АС, ТССС-MP, CASEVAC, взявши до уваги власний досвід надання медичної 

допомоги під час участі в АТО та ООС.  

Отримані результати. Проведено аналіз комплектації індивідуальної аптечки, якості надання 

домедичної та першої медичної допомоги, згідно власного досвіду. За період війни на сході України 

відмічається позитивна динаміка у вигляді ухвалення нової “Воєнно-медичної доктрини”, створено 

військово-медичний департамент, військово-медичні підрозділи першої лінії оборони згідно зі стандартами 

НАТО, впровадження протоколів з надання медичної допомоги згідно зі стандартами НАТО.  

Висновки. На теперішній час в ЗСУ є чітка тенденція розвитку тактичної медицини згідно зі 

стандартами НАТО. Необхідно акцентувати увагу на навчаннях особового складу, підрозділів ЗСУ, наданню 

домедичної та медичної допомоги в умовах бойових дій, згідно стандартів НАТО.  Необхідно збільшувати 

кількість інструкторів відповідно стандартів НАТО. Широке впровадження спільних навчань з країнами 

Альянсу, з надання медичної допомоги в умовах бойових дій. Поширення інформації щодо використання 

особовим складом ЗСУ аптечок типу IFAK. 
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