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Урологические осложнения у онкологических больных
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Глубокоуважаемые коллеги, мы согласны с Ва-
шим замечанием: категоричность данного утвержде-
ния дискуссионна. Однако в защиту такого подхода 
можем сказать, что в наше исследование были вклю-
чены пациенты с подозрениями на рецидив опухоли 
после проведенной лучевой терапии. Зачастую нам 
приходилось удалять первоисточник опухоли с од-
новременной пластикой постлучевого свища. Кроме 
этого, абдоминальный доступ позволяет оценить 
выраженность внутритазового лучевого фиброза, 
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который отрицательным образом влияет на резуль-
таты лечения.

Еще одним аргументом в пользу абдоминального 
доступа является возможность выполнить хорошую 
мобилизацию органов малого таза с контролем со-
седних структур (мочеточники, сосуды и т. д.), что 
позволяет провести полнослойную резекцию пора-
женной стенки и оптимальное ее ушивание, а это, 
в свою очередь, повышает шансы на благоприятный 
исход лечения.
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