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КОРУТУНДУ 

Макалада гинекологияда симультандуу операцияны, жаракат-туулукту жана клинико-экономикалык на-
тыйжалуулугун баалоого, симультандуу патологияны жоюу да комплекстүү ыкмалардагы, гинекологиялык
ооруларга жана башка хирургиялык патологиялар комбинациясына айкалышкан операцияларды жазоодогу
маселелерге караштуу чет олконун жана Ата-мекендик адабияттардын маалыматтары келтирилген. Биздин
маалыматка караганда , симультандуу  лапароскопиялык опрецияны колдонуу  кыйынчылыктарды туудур-
байт, салыштырмалуу  жалгыз жасалган  операцияларга , техникалык жактан да кыйынчылыктар томон ,
бир гана узактыгына туртку болот. Симультандуу лапароскопиялык  операциянын  артыкчылыктары : бир
убакытта эки уч гинекологиялык жана хирургиялык  операциянын болушу,кайрадан орууканага жатуудан
, операция болуудан , бейтаптын жатуучу убактысын азайтат  жана экономика  тарабынан да   ынгайлуу. 
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АННОТАЦИЯ

В обзорной статье приведены данные отечественной и зарубежной литературы относительно проблем вы-
полнения симультанных операций в гинекологии, оценки травматичности и клинико-экономической эф-
фективности, комплексного системного подхода устранении симультанных патологий, особенностей
выполнения сочетанных операций при гинекологических заболеваниях и комбинации других хирургиче-
ских патологий. По нашим данным, выполнение симультанных лапароскопических операций не приводит
к увеличению количества осложнений по сравнению с изолированными вмешательствами и не сопровож-
дается большими техническими сложностями, а только обусловливает несколько большую их продолжи-
тельность, что, на наш взгляд, не имеет решающего значения для анестезиологического пособия.
Преимущества симультанных операций неоспоримы: одновременно излечиваются два или три сочетанных
гинекологических и хирургических заболевания, устраняется необходимость повторных госпитализаций
и повторных оперативных вмешательств, сокращается также время, потраченное пациенткой на предопе-
рационное обследование, последующее лечение, вдвое или втрое снижается период нетрудоспособности
пациентки, а также повышается экономическая эффективность лечения.

Ключевые слова: симультанные операции, аппендэктомия, холецистэктомия, лапароскопические опера-
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SUMMARY

Tte the review article presents data from domestic and foreign literature regarding the problems of performing si-
multaneous operations in gynecology, assessing trauma and clinical and economic efficiency, an integrated sys-
tematic approach to eliminating simultaneous pathologies, the features of performing combined operations in
gynecological diseases and a combination of other surgical pathologies. Performing simultaneous laparoscopic 
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В современной медицинской литературе
операции, выполняемые одновременно на различ-
ных органах, называют различными терминами: си-
мультанные [1,2,3], сочетанные [4,5,6], одномомент
ные [7,8], комбинированные [9,10]. 

В настоящее  время улучшение диагности-
ческих возможностей  практической медицины, а
также совершенствование анестезиологического и
реанимационного  обеспечения во время операции
и  раннего послеоперационного периода, создало ре-
альные  условия для  расширения  объема опера-
ционных  вмешательств, для выполнения  одновре
менно нескольких  операций при сочетании  хирур-
гической и гинекологической патологии. Однако, не-
смотря на очевидную перспективность идеи
одновременной хирургической коррекции при не-
скольких заболеваниях, еще не накоплен достаточ-
ный опыт симультанных операций в оперативной
гинекологии,  и практикующие гинекологи испыты-
вают недостаток навыков, при их выполнении. Вы-
звано это большим числом  нерешенных  проблем в
теоретическом  обосновании и  практическом при-
менении симультанных  вмешательств  в гинеколо-
гии [11,12]. Доводом в  пользу термина «симуль
танная операция» в гинекологии является тот факт,

что слово «сочетанная» по аналогии с термином
«сочетанная травма» логичнее  применять для обо-
значения  заболеваний, подлежащих одновременной
хирургической коррекции,  т.е. сочетание заболева-
ний. В таком случае исключается путаница  в обо-
значении  одним термином  патологического состоя
ния организма  и лечебных  мероприятий, направ-
ленных на его ликвидацию [1,4].

Как показывают материалы многих гинеко-
логических клиник, симультанные операции выпол-
няются не только  в брюшной полости, но ив различ
ных анатомических областях  практически при всех
заболеваниях, требующих хирургической коррек-
ции. С другой стороны, определяющим симультан-
ные операции  фактором не является выполнение
вмешательства на разных органах. Ведь  и на одном
органе  можно одновременно  выполнить  две раз-
личные  операции, например, иссечение очагов  эн-
дометриоза  матки  и консервативную  миомэктомию
при  сочетании  аденомиоза и миомы матки, обнару-
женные  при лапороскопии, но они имеют свои опре-
деления и названия (комбинированные расширен
ные операции) не могут  быть отнесены к симуль-
танным.Теоретически  в оперативной гинекологии
определяющим  симультанные операции  фактором, 
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operation does not lead to an  increase in the  number  of intra- and  postoperative complications in  comparison
with isolated interventions and  is  not accompanied by great technical difficulties, but causes a somewhat  longer
duration , which, in our opinion, is not critical for anesthesia. Advantages of simultaneous operations are unde-
niable: two or three  surgical  diseases  are  cured  simultaneously, progression  or serious complication  of the
disease  is prevented , operative treatmend  of wich would be  postponed  for a later  period , the risk of repeated
surgery  and anesthesia is eliminated , the time of total stay  of the  patiend  in the  hospital and subsequend treat-
ment  is reduced , economic efficiency of treatment is increased.
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считается возможность разделения  операций  во
времени [3,8,13],  но практически  это  определение
не подходит  к случаям  обнаружения  одновременно
возникших  двух острых заболеваний (гинекологи-
ческого и хирургического), когда отказ от симультан-
ной операции  ставит под угрозу  жизнь больной, то
есть при абсолютных  показаниях  к симультанной
операции. 
Следует также учесть  ситуации, когда некоторые
операции, имеющие  самостоятельные права граж-
данства, при выполнении  другой операции  стано-
вятся ее обязательным этапом. В таком случае
операция не может считаться симультанной. Напри-
мер, сальпингоовариолизис  при лапароскопии  яв-
ляется обязательным этапом  операции  по поводу
проксимальной  трубной окклюзии  при  трубно –
перитонеальном бесплодии. Рассечение спаек  яв-
ляется обязательным  этапом  практически любой
абдоминальной операции, самостоятельной опера-
цией  или этапом симультанной  рассечение спаек
будет считаться при  спаечной кишечной непроходи-
мости, когда висцеролиз является целью операции.

Считаем  методологически  правильным
следующее  определение: симультанная операция  в
гинекологии – это одновременное выполнение двух
нескольких  самостоятельных  операций  по поводу
различных  гинекологических  и хирургических  за-
болеваний, при которых показано  оперативное лече-
ние. Два или более заболеваний, которые следует
поводом  для симультанной  операции в гинеколо-
гии, обычно называют  сочетанными  или  сопут-
ствующими. Ведя речь о симультанных операциях в
гинекологии, нельзя к сочетанным отнести заболе-
вания, которые не являются в настоящий момент по-
водом для хирургического  вмешательства, и наобо
рот, нельзя  называть сопутствующим  заболеванием,
поповоду  которого  больной подвергается  риску  в
ходе симультанной  операции. Важно, чтобы сопут-
ствующим заболеванием считали  заболевание, ока-
зывающее влияние на переносимость и исход
операций или не оказывающее, но не служащее в
данный момент поводом для  операции или вообще
не  подлежащее  оперативному лечению.В соответ-
ствии с приведенным    выше  определением симуль-
танных операций, сочетанными заболеваниями,
следует считать два и более различных гинекологи-
ческих или хирургических заболевания, при каждом
из которых показано оперативное лечение,  выпол-
нимое  в ходе одного  симультанного  оперативного
вмешательства. Из сочетанных заболеваний  выде-
ляют  основное (ведущее) и собственно сочетанное
заболевание (одно или больше). Определение основ-
ного заболевания сформулировано  в работах [14,15]
и не требует дополнения. Основное заболевание –
то, которое представляет  большую  опасность  для
здоровья  и жизни больной, независимо  от доопера-

ционной диагностики, доступа,  последовательности
этапов  операции, а при ровной  угрозе  от конкури-
рующих   хирургических  заболеваний то, которое
привело больного в стационар. Логически  из этого
определения  вытекает, что сочетанное заболевание
– то, которое представляет в сравнение меньшую
опасность  для здоровья  и жизни больной. В прин-
ципе, операция по поводу  этого заболевания может
быть отложена. В соответствии  с этими определе-
ния ми  основного  и сочетанного  заболевания: ос-
новной это – этап  симультанной операции, выпол
няющийся  по поводу  основного  заболевания  боль-
ной,  симультанный этап  - выполняющийся  по по-
воду  сочетанного заболевания. 

Часто сочетание  миомы матки  с калькулез-
ным  холециститом  от 12,7 до 16 % [9,13]. По дан-
ным [8,15] проведенных  анализов выполненных
симультанных  операций  калькулезным  холецисти-
том  с 1988 по 1998гг., с заболеваниями матки –
57,4%; придатков матки – 29,8%; выпадение и опу-
щение матки влагалище – 8,5%.

Необходимость выполнения сочетанной хо-
лецистэктомии объясняется высоким риском разви-
тия  в раннем  послеоперационном периоде  различ
ных  осложнений  холелитиаза [3,15]. Так, [5,7] при-
водят данные,  согласно которым  у 3,8 %  больных
ЖКБ, перенесших операции  на других органах
брюшной полости, в раннем послеоперационном пе-
риоде возникает  острый холецистит. Среди причин,
приводящих  к данному осложнению, авторы  выде-
ляют:  искусственную  вентиляцию легких,  приме-
нение  наркотических  анальгетиков, длительное
голодание  гемотрансфузии. По данным [6,10,15],
симультанные операции  у гинекологических боль-
ных  при  сопутствующей  патологии: щитовидной
железы, аппендиците, печени, селезенки, почек, над-
почечников результаты хорошие. Важнейшим пока-
зателем  эффективности хирургической методики
является исход оперативных вмешательств. Частота
послеоперационных осложнений  при симультанных
операциях  колеблется от 5,1 до 42,1 %, а летальных
исходов – 0,6%  - 9,4%[5,6,13].

Основными противопоказаниями к выпол-
нению  симультанной операции в гинекологии слу-
жат: общее тяжелое  состояние больной,  наличие
распространенного  опухолевого  процесса, различ-
ного  перитонита, а также  осложнения,  возникшие
во время операции  или наркоза [3,4,10,13]. На осно-
вании этих  данных  большинство  авторов  доказы-
вают, что при  симультанной операции осложнения
возникают не чаще,  по сравнению  с таковыми  при
изолированных хирургических вмешательствах.  Так
по данным [8],  послеоперационная летальность пос
ле симультанной операции  составила 1% , а при изо-

лированных  оперативных вмешательствах – 2,6%.
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Одним из основных преимуществ  выпол-
нения симультанной операции в современных  усло-
виях  страховой медицины  является экономичный
эффект, что  объясняется более интенсивным ис-
пользованием коечного фонда  в стационаре в связи
ростом оборота коек и уменьшением  сроков лечение
[13,14].В гинекологической практике, при до- или
интраоперационной диагностике сочетанных забо-
леваний  органов малого таза  и брюшной полости
целесообразно принять решение в пользу  симуль-
танного оперативного лечения.

Для достижения цели возможно  три пути:
1. При каждой  операции иметь  немедленную  воз-
можность пригласить  специалиста  смежной  спе-
циальности: для консультации, постановки диагноза
и выполнения  определенного этапа операции. Од-
нако если потребуется  помощь другого специалиста
во время лапароскопической операции, необходимо,
чтобы консультант был компетентен в эндохирургии
и непосредственно убежден  в полезности  лапоро-
скопического доступа.
2. Другой путь состоит в наличии у хирурга необхо-
димых знаний и опыта, достаточных  для диагно-
стики, постановки  показаний  и выбора
операционной тактики, чтобы решить большинство
проблем смежной специальности.
3. Третий путь – развитие нового  направления в хи-
рургии  и гинекологии  симультанной лапороскопи-
ческой операции.

Говоря о последнем направлении, следует
отметить,  что наибольшее распространение  си-
мультанных  лапароскопических операций проводи-
мых в гинекологической практике  являются:
-аппендэктомия
-холецистэктомия
-эхинококэктомия
-ревизия большого сальника
-резекция сегментов  тонкой и толстой кишки.

Вовлечение  этих  органов  в патологиче-
ский процесс  обусловлено  некоторыми анатомиче-
скими  особенностями, к которым относятся:
-близкое расположение  червеобразного  отростка к
правым придаткам матки.
-интимное  сращение  внутренних половых органов
с петлями тонкой  и толстой кишки при спаечном
процессе.
-влагалище к прямой кишке (позадикишечный
эндометриоз)
-метастазы опухолей гениталий в близлежащие ор-
ганы.
-абдоминальные, бедренные, паховые грыжи.

Таким образом, накоплен достаточно  боль-
шой опыт  выполнения симультанной операции, од-
нако, приоритет  этих исследований, бесспорно,
принадлежит  хирургам.Работы, посвященные си-
мультанной операции  в гинекологической практике
крайне  немногочисленные, в то же время целесооб-
разность  внедрения симультанной операции в гине-
кологическую практику не вызывает  сомнений.
Несмотря на увеличение объема  операции, ее про-
должительности  и травматичности, на практике их
основными преимуществами  при одномоментном
выполнении основного и  симультанного вмешатель-
ства является  сокращение  объема операции.
Травмы, продолжительности  операции, послеопе-
рационное пребывание  больных  в стационаре  по
сравнению  с аналогичными  показателями  при  раз-
деленном  проведении  операций. Уменьшается  пси-
хологический стресс, риск возможных  интра- и
послеоперационных осложнений, не говоря  об кос-
метологическом и экономическом эффекте.
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