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В структуре гинекологических заболеваний воспалительные про
цессы занимают первое место и составляют 65% среди амбулатор
ных и до 30% среди стационарных больных. По некоторым данным, 
в структуре гинекологических стационаров, оказывающих неотлож
ную помощь, воспаление внутренних половых органов составляет 
от 17,8% до 28%. Тенденций к снижению этого процента не отмечается, 
наоборот отмечается рост и «омоложение» данной патологии, что 
вызвано, главным образом, увеличением частоты инфекции пере
дающихся половым путем.

В последнее время в лечении воспалительных заболеваний органов 
малого таза устоялось два направления -  консервативное и оператив
ное (хирургическое вмешательство), в сторону второго склоняются 
все больше и больше. Консервативной терапии подлежат преимуще
ственно неосложненные формы течения воспалительные образования 
органов малого таза, оперативному лечению подлежат практически 
все осложненные формы заболевания. Одной из серьезнейших про
блем при решении вопроса в сторону оперативного вмешательства 
является сохранение репродуктивной функции женщины, чему спо
собствует внедрение эндоскопии, позволяющее изменить традицион
ные методики диагностики и лечения в сторону органосохраняющих. 
К преимуществам лапароскопического доступа можно отнести лучшую 
визуализацию операционного поля, возможность более тщательной 
санации брюшной полости, удаление мельчайших частиц воспалитель
ной ткани и фимбриальных налетов, минимальную травматизацию 
передней брюшной стенки и практически безопасное разделение спаек, 
что в свою очередь ведет к уменьшению количества дней пребывания 
в стационаре, дней необходимых для полной реабилитации и, в конеч
ном итоге, к улучшению качества жизни.


