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КРАТКОЕ РЕЗЮМЕ НА РУССКОМ ЯЗЫКЕ
Нами поставлена цель изучить эффективность бовгиалуронидаза азоксимера при профи-

лактики спаечных процессов у  пациенток с  НГЭ. В  основную группу была включена 50  женщин 
с наружным генитальным эндометриозом (НГЭ), которые получали терапию с бовгиалуронидаза 
азоксимер (Лонгидаза), в группу сравнения 50 женщин, получившие общепринятые лечебно-про-
филактические мероприятия. Суммарная частота наступления беременности в течение 12 меся-
цев у  пациенток, которые получали предложенную нами профилактику составила 63,6%, в  то 
время как в группе сравнения частота наступления беременности составила лишь 28,7% при 1 – 
2 стадии распространения СП.

КРАТКОЕ РЕЗЮМЕ НА АНГЛИЙСКОМ ЯЗЫКЕ
We set a goal to study the effectiveness of bovhyaluronidase azoximer in the prevention of adhesions 

in patients with EGE. The main group included 50 women with external genital endometriosis (EGE), who 
received therapy with bovhyaluronidase azoximer (Longidaza), in the comparison group, 50 women who 
received conventional therapeutic and preventive measures. The total pregnancy rate within 12 months 
in patients who received the prophylaxis proposed by us was 63.6%, while in the comparison group, 
the pregnancy rate was only 28.7% at stages 1–2 of the spread of adhesions.

РОЛЬ ЭКЗОГЕННЫХ ФАКТОРОВ В РАЗВИТИИ СПАЙКООБРАЗОВАНИЯ 
У ЖЕНЩИН ГРУППЫ РИСКА  
THE ROLE OF EXOGENOUS FACTORS IN THE DEVELOPMENT 
OF ADHESIONS IN WOMEN OF RISK GROUP

Солиева У.Х., Саиджалилова Д.Д., Ходжаева Д.Н.
Solieva U.Kh., Saijalilova D.D., Khodjaeva D.N.

Ташкентская медицинская академия. 
Tashkent Medical Academy.

Увеличение частоты абдоминального родоразрешения генерировало скачок частоты спаеч-
ной болезни, особенно после 3 операции кесарева сечения. По статистическим данным патологи-
ческое спайкообразование возникает у 60-90% женщин после оперативных вмешательств.

Материал и  методы исследования:Для выявления значимых экзогенных факторов спайкоо-
бразования нами были проанализированы клинико-анамнестические данные 183 женщин с опе-
рациями в анамнезе.Основную группу составили 106 пациенток со спаечным процессом органов 
малого таза, группу сравнения -77 пациенток без спаечного процесса органов малого таза.Мы про-
вели анализ следующих факторов: хирургический доступ; профиль оперативного лечения; объем 
оперативных вмешательств; срочность выполнения оперативных вмешательств; количество пере-
несенных операций; давность перенесенной операции и  взаимосвязь с  распространенностью 
спаек.

Результаты исследования: В  анамнезе у  59  (55,7%) пациенток были указания на  перенесен-
ные оперативные вмешательства, у  55  (51,9%) – на  перенесенные воспалительные заболевания 
органов малого таза различной этиологии, у  46  (43,4%) больных был диагностирован эндоме-
триоз. Несоответствие числа пациенток общему количеству наблюдений объясняется сочетанием 
у одной пациентки нескольких причин формирования спаек. Изучение хирургического доступа 
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при выполнении операций показал, что при лапароскопическом доступе легкая степень распро-
странения спаек встречалась в  2,6  раза чаще, чем при лапаротомном доступе. Соответственно, 
среднетяжелая и тяжелая степени распространения спаек чаще встречалась в группе с лапаро-
томным доступом (61%).Изучение взаимосвязи вида операции и степени распространения спаек 
показало, что наиболее чаще легкая степень спаечного процесса наблюдалась у женщин, перенес-
ших акушерско-гинекологические операции (61,1%), тогда при полостных операциях легкая сте-
пень спайкообразования встречалась в 2,2 раза реже и еще меньше при сочетании акушерско-
гинекологических и полостных операциях (11%).В 70,7% случаях тяжелого распространения спай-
кообразования у женщиноперации в анамнезе были выполнены экстренно. Легкая степеньспаек 
наблюдалась у женщин с плановыми операциями. При наличии двух и более оперативных вмеша-
тельств в анамнезе, при регистрации спаекпри предшествующих операциях, частота умеренных 
и тяжелых форм распространения спаечного процесса была достоверно выше. 

Заключение:К значимым экзогенным факторам риска спайкообразования относятся: лапаро-
томный доступ (r=0,439; p<0,01); наличие повторных операций на  различных отделах брюшной 
полости (r=0,355; p<0,01); экстренность предшествующей операции (r=0,219; p<0,01).

КРАТКОЕ РЕЗЮМЕ НА РУССКОМ ЯЗЫКЕ
Обследованы 183 женщин с операциями в анамнезе, из которых у 106 (57,9%)отмечался спа-

ечный процессорганов малого таза.При лапароскопическом доступе легкая степень распростра-
нения спаек встречалась в  2,6  раза чаще, чем при лапаротомном доступе.Легкая степень спаек 
наблюдалась у женщин, перенесших акушерско-гинекологические операции (61,1%), при полост-
ных операциях легкая степень спайкообразования встречалась в 2,2 раза реже. В 70,7% случаях 
тяжелого спайкообразования операции были выполнены экстренно.

КРАТКОЕ РЕЗЮМЕ НА АНГЛИЙСКОМ ЯЗЫКЕ
Were examined 183 women with a surgical history, 106 of them (57.9%) had pelvic adhesions. Mild 

degree of adhesions was 2.6 times more common at the laparoscopic access than at the laparotomy 
access. Mild adhesions were observed in women who underwent obstetric-gynecological operations 
(61.1%), at abdominal operations mild adhesions were 2.2 times less common. In 70.7% of cases of severe 
adhesions the surgeries were performed urgently.

СУБМУКОЗНАЯ МИОМА МАТКИ. РЕАБИЛИТАЦИЯ 
SUBMUCOSAL UTERINE MYOMA. REHABILITATION

Тетелютина Ф.К., Короткова М.Н.
Tetelyutina F.K. Korotkova M.N.

Ижевская государственная медицинская академия. 
Izhevsk State Medical Academy

Актуальность.
На современном этапе предпочтительным методом лечения миомы матки у пациенток фер-

тильного возраста является миомэктомия (Л. В. Адамян и соавторы, 2006 г., А. Л. Тихомиров, 2006 г.).
Ограничивающим фактором применения органосохраняющей операции остается возмож-

ность рецидива миомы, формирование спаечного процесса в полости матки, а также влияние дан-
ного вида лечения на соматическое здоровье женщины.
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