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(57) Спосіб оцінки стану підшлункової залози при
механічному пошкодженні у постраждалого шля-
хом математичного моделювання, який відрізня-
ється тим, що реєструють пульсограму і по графі-
чному зображенню залежності частоти пульсу на
математичній моделі визначають ступінь пошко-
дження підшлункової залози, причому при частоті
пульсу менше 100 реєструють легкий ступінь по-
шкодження, а при частоті пульсу більше 10 реєст-
рують важкий ступінь пошкодження.

Корисна модель стосується медицини, а саме
хірургії травматології, медицини катастроф, і може
бути використана при визначенні тяжкості пошко-
джень підшлункової залози при різних травмах,
синдромі тривалого здавлювання.

Травматичні пошкодження підшлункової зало-
зи займають особливе місце в структурі закритої
травми живота і характеризуються тяжкістю, вели-
кою кількістю ускладнень і високою летальністю.
Це обумовлює актуальність діагностики і хірургіч-
ного лікування різних видів пошкодження підшлун-
кової залози. Особливістю пошкоджень підшлун-
кової залози при закритій сукупній травмі є
відсутність патагномічних симптомів. Одним із
способів прогнозування тяжкості пошкоджень під-
шлункової залози є використання математичних
моделей, які враховують клінічні показники і пара-
метри механічної дії.

Відомі способи оцінки тяжкості пошкоджень
підшлункової залози, що виникають при травмах
відповідно до спеціальної шкали міжнародної кла-
сифікації AIS (Abbreviated Injury Scale). Відповідно
до цієї шкали при легких травмах величина AIS<4,
при важких травмах величина AIS>=4.

Відомий спосіб оцінки стану підшлункової за-
лози при механічному пошкодженні у експеримен-

тальної тварини шляхом математичного моделю-
вання з використанням параметрів механічної дії
[див. ст. Mary Alice Miller, PhD "Tolerance to
Steering Wheel-Induced Lower Abdominal Injury"],
який є найбільш близьким до запропонованого
рішення і вибраний як прототип.

В відомому способі наведені результати екс-
периментальних досліджень залежності ступеню
тяжкості пошкоджень підшлункової залози в екс-
периментальних тварин (свиней) від параметрів
механічної дії. Вибір експериментальних тварин
був обумовлений морфологічною близькістю орга-
нізмів людини і свині. В відомому способі шляхом
математичного моделювання визначають залеж-
ність ступеня пошкодження підшлункової залози
від швидкості удару та ступеня стискання.

Визначення швидкості удару не складає труд-
нощів,  в той час як оцінити ступінь стискання під-
шлункової залози внаслідок травми до оператив-
ного втручання є неможливим.

В основу корисної моделі поставлено задачу в
способі оцінки стану підшлункової залози при ме-
ханічному пошкодженні шляхом заміни параметрів
підвищити адекватність діагностики травматичного
панкреатиту та ефективності його лікування.
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Поставлена задача вирішується тим, що в
способі оцінки стану підшлункової залози при ме-
ханічному пошкодженні у постраждалого шляхом
математичного моделювання, згідно з корисною
моделлю, реєструють пульсограму, і по графічно-
му зображенню частоти пульсу на математичній
моделі визначають ступінь пошкодження підшлун-
кової залози, причому при частоті пульсу менше
100 реєструють легку ступінь пошкодження, а при
частоті пульсу більше 100 реєструють важку сту-
пінь пошкодження.

Запропонований спосіб дозволяє досить шви-
дко вибрати найбільш сприятливу і ефективну ме-
тодику лікування.

Корисна модель пояснюється графічним зо-
браженням, на якому показаний зв'язок між меха-
нічними параметрами і клінічними показниками,
зокрема пульсом.

Спосіб виконують таким чином.
Реєструють пульсограму, значення пульсу ві-

дображають на графіку.
Як видно, існує досить висока достовірний

зв'язок між важкістю ураження і пульсом. Видно,
що з ростом частоти пульсу після удару зростає
вірогідність збільшення ступеню ураження підшлу-
нкової залози. Таким чином, є вагомі підстави для
використання значення частоти пульсу для про-
гнозування важкості стану пацієнта при травмати-
чному панкреатиті.
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