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 ANNOTATION 
Among the common pathologies requiring surgery, special attention is paid to vesicoureteral reflux 
(PMR). The article discusses modern surgical methods for treating this pathology, including 
endoscopic and traditional surgical techniques, such as injection of periurethral fillers and ureteral 
reimplantation. Assessment of the effectiveness of these methods, as well as their impact on the 
restoration of kidney function, allows you to choose the optimal treatment depending on the degree 
of disease and the patient's condition. The article discusses the results of the postoperative period, the 
benefits of minimally invasive technologies and the prospects for further development of surgical 
treatment. 
Keywords: children, kidneys, vesicoureteral reflux, endoscopic and surgical corrections, renal 
dysfunction. 
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ТГМУ 
 

ХИРУРГИЧЕСКИЕ МЕТОДЫ КОРРЕКЦИИ ПРИ НАРУШЕНИИ ФУНКЦИИ ПОЧЕК 
У ДЕТЕЙ  

АННОТАЦИЯ 
Среди распространённых патологий, требующих хирургического вмешательства, особое 
внимание уделяется пузырно-мочеточниковому рефлюксу (ПМР). В статье рассмотрены 
современные хирургические методы лечения данной патологии, включая эндоскопические и 
традиционные хирургические техники, такие как инъекции периуретральных наполнителей и 
реимплантация мочеточников. Оценка эффективности этих методов, а также их влияние на 
восстановление функции почек, позволяет выбрать оптимальное лечение в зависимости от 
степени заболевания и состояния пациента. В статье обсуждаются результаты 

http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.19814322
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послеоперационного периода, преимущества минимально инвазивных технологий и 
перспективы дальнейшего развития хирургического лечения. 
Ключевые слова: дети, почек, пузырно-мочеточниковый рефлюкс, эндоскопические и 
хирургические коррекции, нарушение функции почек. 
 

XOLMETOV Shuxrat Shamxatovich 
Assistent 

XOTAMOV Xusnitdin Narzullayevich 
Tibbiyot fanlari nomzodi, dotsent 

TDTU 
 

BOLALARDA BUYRAK FUNKSIYALARI BUZILGANDA JARROHLIK DAVOLASH 
USULLARI 

ANNOTATSIYA 
Jarrohlik aralashuvni talab qiladigan keng tarqalgan patologiyalar orasida pufak-siydik yo’li 
reflyuksiga (PMR) alohida e’tibor beriladi. Maqolada ushbu patologiyani davolashning zamonaviy 
jarrohlik usullari, jumladan, endoskopik va anʼanaviy jarrohlik texnikalari, masalan, periuretral 
toʻldirgichlarni in’ektsiya qilish va siydik o’tkazgichlarni reimplantatsiya qilish ko’rib chiqildi. 
Ushbu usullarning samaradorligini, shuningdek, ularning buyrak funksiyasini tiklashga taʼsirini 
baholash bemorning kasallik darajasi va holatiga qarab optimal davolanishni tanlash imkonini beradi. 
Maqolada operatsiyadan keyingi davr natijalari, minimal invaziv texnologiyalarning afzalliklari va 
jarrohlik muolajasini yanada rivojlantirish istiqbollari muhokama qilinadi. 
Kalit so’zlar: bolalar, buyrak, pufak-siydik o’tkazgich reflyuksi, endoskopik va jarrohlik tuzatishlar, 
buyrak funksiyasining buzilishi. 

 
Введение. Хирургические методы коррекции нарушений функции почек у детей 

играют ключевую роль в предотвращении хронической почечной недостаточности и 
ухудшения качества жизни. Среди распространённых патологий, требующих хирургического 
вмешательства, особое внимание уделяется пузырно-мочеточниковому рефлюксу (ПМР). В 
статье рассмотрены современные хирургические методы лечения данной патологии, включая 
эндоскопические и традиционные хирургические техники, такие как инъекции 
периуретральных наполнителей и реимплантация мочеточников. Оценка эффективности этих 
методов, а также их влияние на восстановление функции почек, позволяет выбрать 
оптимальное лечение в зависимости от степени заболевания и состояния пациента. В статье 
обсуждаются результаты послеоперационного периода, преимущества минимально 
инвазивных технологий и перспективы дальнейшего развития хирургического лечения. 

Постоянное развитие хирургических подходов, улучшение материалов для 
эндоскопической коррекции и совершенствование роботизированных технологий открывают 
перспективы для повышения эффективности лечения ПМР. Будущие исследования должны 
быть направлены на оптимизацию тактики лечения, выбор наилучшего метода коррекции для 
каждого пациента и минимизацию побочных эффектов. 

Современные хирургические технологии, включая робот-ассистированные и 
лапароскопические методики, позволяют снизить инвазивность вмешательства, сократить 
период восстановления и минимизировать риск осложнений. 

Постоянное развитие хирургических подходов, улучшение материалов для 
эндоскопической коррекции и совершенствование роботизированных технологий открывают 
перспективы для повышения эффективности лечения ПМР. Будущие исследования должны 
быть направлены на оптимизацию тактики лечения, выбор наилучшего метода коррекции для 
каждого пациента и минимизацию побочных эффектов. 

Некоторые врожденные и приобретенные заболевания почек у детей требуют 
хирургического вмешательства для предотвращения необратимого повреждения почечной 
ткани. Одной из таких патологий является пузырно-мочеточниковый рефлюкс (ПМР) – 
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ретроградный заброс мочи из мочевого пузыря в верхние мочевые пути, что нередко связано 
с укороченным интрамуральным сегментом мочеточника. 

ПМР был впервые ассоциирован с рецидивирующими инфекциями мочевыводящих 
путей (ИМП), рубцеванием почек и нефропатией в 1960 году [10]. Заболевание встречается 
примерно у 1% новорожденных, причем у детей с пренатально диагностированным 
гидронефрозом частота возрастает до 15% [7]. Оно чаще выявляется у пациентов 
европеоидной расы и девочек, за исключением случаев антенатальной диагностики, когда 
преобладают мальчики. До 40% детей с фебрильными ИМП страдают ПМР [8]. 

Значительную роль в развитии заболевания играет генетическая предрасположенность 
– до 30% случаев выявляется у сиблингов. Однако рутинное обследование бессимптомных 
братьев и сестер с нормальной ультразвуковой картиной почек не рекомендовано [9]. ПМР 
может быть изолированной патологией или сочетаться с врожденными аномалиями, такими 
как клапаны задней уретры, нейрогенный мочевой пузырь и spina bifida. В тяжелых случаях 
заболевание приводит к хронической почечной недостаточности и составляет до 5% случаев 
детской трансплантации почек [8]. 

Сопутствующая дисфункция мочевого пузыря и кишечника (ДМПК) особенно часто 
встречается при ПМР, особенно у девочек, увеличивая риск инфекций и снижая вероятность 
спонтанного разрешения. Коррекция ДМПК включает режимное мочеиспускание, 
слабительные, терапию мышц тазового дна, поведенческие модификации и 
антихолинергические препараты [3]. 

Золотым стандартом диагностики ПМР является мочеиспускательная 
цистоуретрограмма (МЦУГ) [4]. Высокие степени рефлюкса (III–V) сопряжены с 
повышенным риском ИМП и рубцевания почек. Тактика ведения зависит от возраста ребенка, 
степени рефлюкса, частоты инфекций и состояния почек. У младенцев с низкими степенями 
возможна спонтанная регрессия, тогда как при тяжелых формах и наличии дисфункции 
мочевого пузыря вероятность самопроизвольного исчезновения патологии значительно ниже 
[5]. 

При высокой степени рефлюкса нередко применяется антибиотикопрофилактика, 
однако ее использование связано с риском антибиотикорезистентности. Исследование RIVUR 
подтвердило ее эффективность при ПМР IV–V степени и сопутствующей ДМПК [6]. Тем не 
менее, в ряде случаев требуется хирургическая коррекция, которая может быть 
эндоскопической или классической хирургической. В данной статье будут рассмотрены 
современные методы оперативного лечения ПМР, их показания, преимущества и недостатки.  

Материалы и методы. С 2018 по 2025 года в клинике ТашПМИ находились на 
обследовании и лечении 120 детей с ПМР.  

Проанализированы первые клинические признаки заболевания, результаты лечебно-
диагностического принципа у пациентов раннего и старшего возраста. При этом оценивали 
факторы риска и этиологические факторы заболевания ПМР у детей раннего возраста, 
характер инфекционного возбудителя, наличие отягчающих состояний. Под нашим 
наблюдением находятся преимущественно дети до 1 года - 36 (36,5%), дети от 1 до 3 лет - 20 
(19,3%). Из них 25 мальчика (32%), 39 девочек (38%). Анализ медицинской документации 
больных, поступивших в отделение урологии, показал, что у 38 (37,3%) больных в первые дни 
заболевания.  

Эндоскопические методы. Эндоскопическая коррекция ПМР с использованием 
периуретеральных наполнителей была внедрена в клиническую практику в 1984 году и 
является минимально инвазивным методом лечения для рефлюкса I–IV степени, а в отдельных 
случаях – и V степени [17]. Этот подход демонстрирует хорошие результаты при низкой 
заболеваемости, но требует точной техники инъекции и правильного расчета объема 
наполнителя. Недостаточный объем может не устранить рефлюкс, а избыточный – привести к 
обструкции. 

Наиболее распространенные наполнители включают гель декстраномер-гиалуроновая 
кислота и сополимер полиакрилат-полиалкоголь, которые эффективны при низких степенях 
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ПМР. Однако возможны осложнения, включая поздний рецидив рефлюкса и обструкцию 
мочеточника [20]. 

Существует три основных техники эндоскопической коррекции: 
Техника STING (1981) – инъекция наполнителя подслизисто ниже устья мочеточника, 

что способствует поднятию и удлинению пузырно-мочеточникового соединения (ПМС). 
Модифицированная версия метода позволяет добиться успеха в 91% случаев [22]. 

Метод HIT (2004) – использует гидростатическое давление для расширения 
интрамурального мочеточника, улучшая распределение наполнителя. Инъекция выполняется 
в заднюю стенку мочеточника, формируя характерный «вулканообразный» бугорок, 
препятствующий рефлюксу. 

Техника Double-HIT – усовершенствованная версия метода HIT, включающая две 
интралюминальные инъекции в проксимальной и дистальной части устья мочеточника. Это 
позволяет изменить его форму и значительно повысить успех процедуры, достигая 93%. В 
США эта методика является наиболее распространенной эндоскопической операцией при 
ПМР, демонстрируя эффективность 82,5% против 71,4% для STING [12, 30]. 

После эндоскопической коррекции рекомендуется контрольное обследование, 
включающее ультразвуковое исследование почек и МЦУГ через 3 месяца [7]. 

Эндоскопическая хирургия как метод первой линии. Эндоскопическая коррекция 
ПМР широко применяется как метод выбора благодаря минимальной инвазивности, низкой 
потребности в анестезии и стабильным результатам. Увеличение объема наполнителя и 
проведение повторных инъекций могут повысить эффективность, особенно при лечении в 
специализированных центрах [7]. 

Прогноз успеха. Успешность процедуры зависит от степени рефлюкса: 
I степень – 89%;  II степень – 83%; III степень – 71%; IV степень – 59%; V степень – 

62%. 
Степень ПМР является наиболее значимым предиктором эффективности лечения, что 

подтверждено мета-анализами [1]. 
Хирургические методы лечения ПМР. Историческая справка. Первая 

антирефлюксная операция была выполнена Хатчем в 1952 году [2], а уже в 1960 году Ходсон 
и Эдвардс связали ПМР с рецидивирующими ИМП [9]. Это привело к разработке 
хирургических методов коррекции, направленных на создание функционального 
антирефлюксного механизма в пузырно-мочеточниковом соединении (ПМС). 

Классические техники включают: 
Leadbetter-Politano (1958) – интравезикальная реимплантация мочеточника с 

удлинением подслизистого тоннеля для предотвращения рефлюкса. 
Glenn-Anderson (1967) – модификация метода Leadbetter-Politano, предотвращающая 

перекручивание мочеточника. 
Cohen (1975) – поперечно-тригональная реимплантация, обеспечивающая надежную 

защиту от рефлюкса, но затрудняющая будущие эндоскопические вмешательства. 
Открытая интравезикальная реимплантация демонстрирует эффективность >95%, но 

является инвазивной процедурой. В 1960-х годах была разработана экстравезикальная 
техника, снижающая риск послеоперационных осложнений. В 2004 году появилась робот-
ассистированная реимплантация, которая отличается высокой точностью, но требует 
сложного технического оснащения и больших затрат. Несмотря на развитие эндоскопических 
методов, традиционная хирургия остается необходимой для тяжелых случаев. 

Хирургические техники. Метод Leadbetter-Politano – сложная процедура, 
сохраняющая анатомическое положение устья мочеточника, что в будущем позволяет 
выполнять уретероскопию. Включает разрез по Пфанненштилю, вскрытие купола мочевого 
пузыря и создание подслизистого тоннеля для перемещенного мочеточника . 

Метод Glenn-Anderson – менее сложная техника, удлиняющая подслизистый тоннель 
без необходимости извлечения мочеточника из мочевого пузыря, что снижает риск его 
перекручивания. Разработана эндоскопическая версия этой операции. 
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Метод Lich-Gregoir (1964) – экстравезикальный подход, при котором мочевой пузырь 
не вскрывается, а мочеточник фиксируется в созданном подслизистом тоннеле. Часто 
применяется при трансплантации почек. Существует лапароэндоскопическая версия, 
позволяющая минимизировать травматизацию тканей. 

Поперечно-тригональная реимплантация по Cohen. Этот метод требует разреза по 
Пфанненштилю и вскрытия купола мочевого пузыря. Используется ретрактор Дениса-Брауна, 
а мочеточники предварительно стентируются (5- или 8-French). Мочеточник мобилизуется 
через стенку мочевого пузыря, обеспечивая рабочую длину не менее 8 см. Отверстие 
закрывается рассасывающимися швами, после чего создаются двусторонние подслизистые 
тоннели длиной 4 см. Мочеточники расщепляются в краниальном направлении и фиксируются 
хромовыми швами 5-0. При двустороннем ПМР показано стентирование. В сравнении с 
техникой Cohen, метод Lich-Gregoir требует меньше дней госпитализации и сокращает 
операционное время. 

Везиоскопическая реимплантация мочеточника по Cohen. Этот лапароскопический 
трансвезикальный метод выполняется через три небольших разреза над лобковым симфизом 
для введения троакаров. После начальной цистоскопии вводится 30° 5-мм цистоскоп, а 
мочевой пузырь заполняется газом (≤7 мм рт. ст.). Затем выполняется двустороннее 
стентирование мочеточников, их циркулярное рассечение и мобилизация (не менее 4 см). 
После создания подслизистого тоннеля мочеточники фиксируются в новом положении. 

Модифицированный вариант операции снижает риск послеоперационной задержки 
мочи при двустороннем ПМР. По эффективности эта техника сопоставима с 
лапароэндоскопическим методом Lich-Gregoir, однако считается технически более простой. 

Робот-ассистированная и лапароскопическая экстравезикальная реимплантация 
мочеточника. Предоперационная оценка. Рутинная цистоскопия и ретроградная пиелография 
позволяют оценить устья мочеточников, длину задней стенки мочевого пузыря и выявить 
анатомические аномалии. Пациент располагается в положении Тренделенбурга, причем успех 
операции во многом зависит от длины задней стенки мочевого пузыря. При её недостаточной 
длине предпочтительна интравезикальная реимплантация. Уретероцеле является 
противопоказанием к экстравезикальному вмешательству. 

Хирургическая техника. Стентирование мочеточника облегчает его идентификацию, 
особенно на этапе обучения. Катетер Фолея обеспечивает гидрорастяжение мочевого пузыря. 
После создания пневмоперитонеума устанавливается 5-мм троакар, затем три рабочих порта 
вдоль линии Пфанненштиля. Особое внимание уделяется предотвращению повреждений 
сосудов и купола мочевого пузыря. Адгезиолизис выполняется для обнажения мочеточника 
от бифуркации подвздошных сосудов до мочевого пузыря с сохранением кровоснабжения. 
Пространство Ретциуса очищается для обеспечения подвижности мочевого пузыря. 
Мочеточник освобождается от ПМС с минимальным нарушением периуретеральных тканей. 
У мужчин брюшина рассекается ниже семявыносящего протока. Щипцы Бэбкока или 
пупочная лента используются для бережного обращения с мочеточником. Подслизистый 
тоннель в детрузоре размечается электрокоагуляцией при растянутом мочевом пузыре, при 
этом соотношение длины тоннеля к диаметру мочеточника должно быть ≥5:1. Обычно длины 
тоннеля в 3 см достаточно. Фиксирующий полипропиленовый шов 4-0 закрепляет его 
формирование. 

Миотомия детрузора и реконструкция тоннеля. Миотомия детрузора выполняется по 
заранее размеченной линии, при этом повреждение слизистой следует избегать или устранять 
при необходимости. Выпячивание слизистой подтверждает эффективность детрузорного 
желоба, предотвращая стеноз мочеточника. Лапароскопические процедуры обеспечивают 
меньший эффект выпячивания из-за пневмоперитонеума, поэтому важно избегать 
чрезмерного растяжения мочевого пузыря, чтобы сохранить рабочее пространство. 
Каудальная диссекция проводится до уровня ПМС в форме «перевёрнутой Y», сохраняя 
прикрепления тригона. Мочеточник укладывается в подслизистый тоннель, после чего 
детрузор реконструируется прерывистыми рассасывающимися швами. Для предотвращения 
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перекручивания мочеточника реконструкция начинается у основания «перевёрнутой Y» и не 
выходит за её пределы. Заключительный шов накладывается на расстоянии от мочеточника, 
дополнительно снижая риск его перекручивания. 

Результаты и их обсуждение. Эндоскопическое введение периуретральных 
наполнителей предпочтительно при ПМР низких степеней благодаря минимальной 
инвазивности, однако его успешность на 10–20% ниже, чем у хирургической реимплантации. 
Робот-ассистированные и открытые операции демонстрируют высокую эффективность (98–
99%), за исключением V степени, где успешность составляет ~80% . 

Робот-ассистированные и экстравезикальные методы избегают вскрытия мочевого 
пузыря, что снижает вероятность гематурии, утечек и спазмов, ускоряя восстановление. Эти 
подходы также минимизируют риск обструкции мочеточника, устраняя необходимость в 
стентах и дренажах. Преимущества робот-ассистированной хирургии включают снижение 
боли, меньшую выраженность рубцовых изменений и сокращение длительности 
госпитализации, однако этот метод более дорогостоящий и незначительно уступает по 
эффективности. 

Стойкий ПМР после хирургического вмешательства встречается редко и обычно 
разрешается спонтанно. Успешность реимплантации зависит от адекватной мобилизации 
дистального отдела мочеточника, сохранения периуретеральных тканей, надёжной фиксации 
рассасывающимися швами и достаточной длины интрамурального тоннеля. 
Везикоскопическая реимплантация достигает показателей успеха свыше 95%. 

Послеоперационное наблюдение включает ультразвуковое исследование через 3, 12 и 
24 месяца. МЦУГ выполняется только при наличии симптомов или при ПМР V степени. 

Заключение. Пузырно-мочеточниковый рефлюкс является значимой патологией, 
требующей комплексного подхода к лечению. Минимально инвазивные методы, такие как 
эндоскопическое введение наполнителей, эффективны при низких степенях ПМР, но 
хирургическая реимплантация остаётся золотым стандартом при более тяжёлых формах. 
Современные хирургические технологии, включая робот-ассистированные и 
лапароскопические методики, позволяют снизить инвазивность вмешательства, сократить 
период восстановления и минимизировать риск осложнений. 

Постоянное развитие хирургических подходов, улучшение материалов для 
эндоскопической коррекции и совершенствование роботизированных технологий открывают 
перспективы для повышения эффективности лечения ПМР. Будущие исследования должны 
быть направлены на оптимизацию тактики лечения, выбор наилучшего метода коррекции для 
каждого пациента и минимизацию побочных эффектов. 
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