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Актуальность. Пупочные грыжи представляют собой широко распространенное 
заболевание, оказывающее значительное воздействие на состояние здоровья и общее 
самочувствие пациентов. Особенную сложность представляет тот факт, что многие больные 
страдают от различных физических ограничений, болезненных ощущений и 
эмоционального напряжения. Хотя современная медицина достигла значительных успехов, 
задача повышения качества жизни пациентов продолжает оставаться актуальной ввиду 
необходимости учитывать целый ряд факторов – от успешности хирургической коррекции 
до организации полноценного восстановительного периода.


Цель – сравнить качество жизни пациентов с пупочными грыжами до и после 
оперативного вмешательства, а также определить пути повышения уровня их социальной 
адаптации и физического благополучия.


Материалы и методы. На основе добровольного согласия в исследовании приняло 
участие 20 больных с пупочными грыжами, из них 12 мужчин и 8 женщин. Средний возраст 
пациентов составил 45±3,5 лет. В ходе проделанной работы всех больных разделили на две 
группы: первая группа – пациенты cпупочной грыжей до оперативного вмешательства, 
вторая группа – пациенты после удаления пупочной грыжи. Для оценки состояния 
пациентов с пупочной грыжей перед операцией и после нее проводились различные 
лабораторные и инструментальные исследования.


Результаты. Проведен анализ результатов опроса 20 пациентов отделения хирургии 
Областного бюджетного учреждения здравоохранения «Курская городская клиническая 
больница скорой медицинской помощи», проходивших стационарное лечение с диагнозом 
«пупочная грыжа». Все параметры опросника качества жизни SF-36, за исключением 
интенсивности боли, были больше у второй группы пациентов в сравнении с первой: 
физическое функционирование отмечено выше на 7,4, ролевое физическое 
функционирование - на 4,5, общее состояние здоровья – на 8,9, жизненная активность – на 5, 
социальное функционирование – на 4,7, психическое здоровье – на 5,6, ролевое 
эмоциональное функционирование – на 4,2, физический компонент здоровья – на 11,8, 
психологический компонент здоровья – на 9. Интенсивность боли выявлена у пациентов 
первой группы больше на 3.


Заключение. Результаты анкетирования подтвердили значительное повышение 
физического и психоэмоционального состояния пациентов после удаления грыж 
хирургическим путём. В результате проведенного оперативного вмешательства у пациентов 
с пупочными грыжами физический компонент здоровья возрос на 30%, а психологический 
компонент здоровья на 25%. Таким образом, пупочные грыжи живота являются управляемой 
нозологией хирургии, при ранней диагностике и сделанном вовремя оперативном 
лечении, возможно избежать развития осложнений и добиться выздоровления пациентов.
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Relevance. Umbilical hernias are a widespread disease that has a significant impact on the 
health and general well-being of patients. Of particular difficulty is the fact that many 
patients suffer from various physical limitations, painful sensations and emotional stress. 
Although modern medicine has achieved significant success, the task of improving the quality 
of life of patients remains relevant due to the need to take into account a number of factors, 
from the success of surgical correction to the organization of a full recovery period.


Objective: to compare the quality of life of patients with umbilical hernias before and 
after surgery, as well as to identify ways to improve their social adaptation and physical 
well-being.


Materials and methods. Based on voluntary consent, 20 patients with umbilical hernias 
participated in the study, including 12 men and 8 women. The average age of the patients was 
45±3.5 years. In the course of the work done, all patients were divided into two groups: the 
first group consisted of patients with umbilical hernia before surgery, and the second 
group consisted of patients after umbilical hernia removal. Various laboratory and 
instrumental studies were performed to assess the condition of patients with umbilical 
hernia before and after surgery.


Results. The results of a survey of 20 patients from the Surgery Department of the Kursk 
City Clinical Hospital of Emergency Medical Care who were undergoing inpatient treatment 
for umbilical hernia were analyzed. All parameters of the SF-36 quality of life 
questionnaire, with the exception of pain intensity, were higher in the second group of 
patients compared to the first: physical functioning was noted higher by 7.4, role-playing 
physical functioning – by 4.5, general health – by 8.9, vital activity – by 5, social functioning – 
by 4.7, mental health – by 5.6, role-based emotional functioning – by 4.2, physical component 
of health – by 11.8, psychological component of health – by 9. Pain intensity was detected in 
patients of the first group by 3 more.


Conclusion. The results of the survey confirmed a significant improvement in the physical 
and psychoemotional condition of patients after surgical removal of hernias. As a result of 
the surgical intervention in patients with umbilical hernias, the physical component of 
health increased by 30%, and the psychological component of health by 25%. Thus, umbilical 
abdominal hernias are a controlled nosology of surgery, with early diagnosis and timely 
surgical treatment, it is possible to avoid the development of complications and achieve 
recovery of patients.


Keywords: umbilical hernia, surgical intervention, surgical treatment, quality of life, state 
of health.
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АКТУАЛЬНОСТЬ

Проведен анализ результатов опроса 20 
пациентов отделения хирургии Област-
ного бюджетного учреждения здравоохра-
нения «Курская городская клиническая 
больница скорой медицинской помощи», 
проходивших стационарное лечение с 
диагнозом «пупочная грыжа». Из анкети-
рованных отмечено 12 мужчин и 8 женщин, 
средний возраст пациентов был 45±3,5 лет 
(рис. 1). Анкетирование проводилось с 
октября 2024 года по март 2025 года 
включительно.

Пупочные грыжи являются достаточно 
распространенным заболеванием, кото-
рое существенно влияет на здоровье и 
качество жизни пациентов [2, 9]. Проблема 
усугубляется тем, что большинство людей 
сталкиваются с различными физическими 
ограничениями, болевыми синдромами и 
психологическим дискомфортом [1, 4, 7]. 
Несмотря на достижения современной 
медицины, вопрос улучшения качества 
жизни пациентов остается актуальным, 
поскольку требует учета множества фак-
торов, начиная от эффективности опера-
тивного вмешательства и заканчивая 
комплексной реабилитацией [3, 6]. Кроме 
того, социальная адаптация и возвраще-
ние к активной профессиональной и 
общественной жизни также играют важ-
ную роль в восстановлении здоровья па-
циентов [5, 8, 10]. Таким образом, изучение 
качества жизни больных с пупочными 
грыжами имеет высокую социальную и 
медицинскую значимость.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОД Ы 
ИССЛЕДОВАНИ Я

С целью определения динамики в сос-
тоянии здоровья пациентов был приме-
нен стандартизированный опросник 
SF-36. Выполнен анализ результатов опро-
са 20 пациентов, из них 12 мужчин и 8 жен-
щин, с диагнозом пупочная грыжа, нахо-
дившихся на стационарном лечение в 
отделении хирургии ОБУЗ «КГКБСМП» с 
октября 2024 года по март 2025 года. Сред-
ний возраст пациентов – 45±3,5 лет.

РЕ ЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ

И И Х О БСУ ЖДЕНИЕ

Согласно данным анкет у большинства 
пациентов (40%) состояние здоровья до 
оперативного вмешательства было пло-
хим. 30% опрошенных отмечали, что их 
состояние было посредственным. Однако 
часть пациентов (25%) оценивало своё 
состояние здоровья на достаточно высо-
ком уровне.


В блоке вопросов по физическому фун-
кционированию организма было выявле-
но, что большинство видов физических 
нагрузок вызывают у пациентов с пупоч-
ными грыжами до операции дискомфорт, 
так как их движения значительно огра-
ничены. Однако выполнение таких дейст-
вий как помыться, одеться, пройти пешком 
расстояние в один квартал в целом не 
вызывают значительных затруднений у 
опрошенных.


Из-за плохого самочувствия и волнения 
из-за предстоящей операции большин-
ство пациентов (75±5%) имело плохое 
эмоциональное состояние, вследствие 
чего их работоспособность значительно 
снизилась. Это проявилось в сокращении 
времени, затрачиваемого на различные 
виды деятельности, а также в выполнении 
работ менее аккуратно и в меньшем объё-
ме.


В блоке вопросов по жизненной 
активности пациентов было выявлено, что 
2/3 опрошенных с пупочными грыжами до 
оперативного вмешательства находились 
в подавленном состоянии, сильно нервни-
чали, редко чувствовали себя бодрыми и 
счастливыми. Большую часть времени 
были измученными и уставшими (Табл. 1).


После проведённого оперативного 
лечения – лапароскопической герниопла-
стики – результаты анкетирования изме-
нились.


Согласно данным анкет, состояние здо-

Рис.  1.  Возрастной  состав  пациентов
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ровья большинства пациентов (80%) после 
проведения операции по удалению пупо-
чной грыжи значительно улучшилось. Од-
нако часть опрошенных (10%) не отметила 
особых улучшения своего самочувствия.

В блоке вопросов по физическому фун-
кционированию организма  было  выявле-
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Таблица 1. Качество жизни больных с пупочной грыжей до оперативного 
вмешательства

Показатели SF-36 1 группа (n=10)

Физическое функционирование 17,5±1,1

Ролевое физическое функционирование 31,2±1,3

Интенсивность боли 19,0±0,8

Общее состояние здоровья 36,9±0,9

Жизненная активность 38,0±0,7

Социальное функционирование 58,4±0,5

Психическое здоровье 60,1±0,8

Ролевое эмоциональное функционирование 29,2±0,1

Физический компонент здоровья 27,8±0,6

Психологический компонент здоровья 44,0±0,3

Таблица 2. Качество жизни больных с пупочной грыжей после оперативного 
вмешательства

Показатели SF-36 2 группа (n=10)

Физическое функционирование 24,9±1,4

Ролевое физическое функционирование 35,7±1,5

Интенсивность боли 16,0±0,7

Общее состояние здоровья 45,8±1,1

Жизненная активность 43,0±0,8

Социальное функционирование 63,1±0,6

Психическое здоровье 65,7±0,9

Ролевое эмоциональное функционирование 33,4±0,2

Физический компонент здоровья 39,6±0,7

Психологический компонент здоровья 53,0±0,5

но, что большинство видов физических 
нагрузок после проведения оперативного 
вмешательства больше не вызывают зат-
руднений у большого количества опро-
шенных. Однако часть видов деятельности, 
такие как наклониться, встать на колени, 
присесть на корточки,  подняться  пешком 
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ВЫВОДЫ

По результатам исследования можно 
сформулировать следующие выводы.


Результаты анкетирования подтверди-
ли значительное повышение физического 
и психоэмоционального состояния паци-
ентов после удаления грыж хирургичес-
ким путём. Все параметры опросника 
качества жизни SF-36, кроме показателя 
интенсивности боли, были более ярко 
выражены во второй группе пациентов, по 
сравнению с первой: параметр, отражаю-
щий физическое функционирование 
повысился на 7,4, показатель ролевого 
физического функционирования – на 4,5, 
общего состояния здоровья – на 8,9, 
жизненной активности – на 5, социального 
функционирования – на 4,7, психического 
здоровья – на 5,6, ролевого эмоцио-
нального функционирования – на 4,2, 
физического компонента здоровья – на 
11,8, психологического компонента здоро-
вья – на 9. Показатель интенсивности боли 
оказался выше именно у пациентов 
первой группы на 3.


Таким образом, пупочная грыжа явля-
ется заболеванием, которое успешно 
лечится хирургически: раннее выявление 
и своевременное проведение планового 
оперативного вмешательства позволяет 
добиться полного восстановления здоро-
вья пациента и предотвратить развитие 
осложнений заболевания.
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несколько пролётов по лестнице и пройти 
расстояние более одного километра всё 
же не даются некоторым пациентам (10%) 
легко.

После проведения оперативного вме-
шательства эмоциональное состояние па-
циентов значительно улучшилось. Соглас-
но проведенному анкетированию, боль-
шинство опрошенных (80±5%) отметили, 
что на свою работу они стали тратить 
привычное количество времени, выполня-
ли свои дела аккуратно и в полном объё-
ме.


В блоке вопросов по жизненной 
активности пациентов было выявлено, что 
80% опрошенных после оперативного 
вмешательства стали бодрыми, спокой-
ными и умиротворёнными, более счастли-
выми, полными сил и энергии, а также 
перестали сильно нервничать (Табл. 2).
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