
 

ЛАПАРОСКОПИЧЕСКАЯ ГЕРНИОПЛАСТИКА 

ВЕНТРАЛЬНЫХ ГРЫЖ: СОВРЕМЕННЫЕ ТЕХНОЛОГИИ 

И КЛИНИЧЕСКИЕ РЕЗУЛЬТАТЫ 

Н
а
уч

н
ы

й
 

р
ук

о
в
о
д
и

т
ел

ь
 

 

ي
لم

لع
ف ا

شر
 الم

  استئصال الفتق البطني بالمنظار: التقنيات الحديثة والنتائج السريرية
Аннотация: В работе рассматриваются современные технологии лапароскопической герниопластики вентральных 

грыж, подчеркивающие их эффективность и безопасность. Анализ клинических результатов показывает 

преимущества данного метода в снижении послеоперационных осложнений и ускорении восстановления. 

Обсуждаются также потенциальные риски и необходимость дальнейших исследований для оптимизации 

хирургической практики. 
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Введение المقدمة  
Лапароскопическая герниопластика вентральных грыж является современным и 

эффективным методом хирургического вмешательства, обеспечивающим минимально 

инвазивный доступ к проблемной области. Этот подход позволяет снизить риск 

послеоперационных осложнений и ускорить восстановление пациентов. Введение 

новых технологий и усовершенствование хирургических техник значительно 

повышают успешность операций. Исследования показывают, что лапароскопическая 

методика обеспечивает лучшие косметические результаты и менее выраженные 

болевые синдромы по сравнению с традиционными методами. Данная работа 

посвящена анализу технологий, применяемых в лапароскопической герниопластике 

вентральных грыж, и их клиническим результатам. 

تعتبررررررة استئررررررف ق تلبررررررلم قارتررررررح قاب وررررررل تلاسو ررررررل   ة  ررررررف     ررررررف   علاررررررف اتترررررر    

قاجةق ررررلث  ئررررص تررررل ة  لاررررل م طقرررر  ترررر  لم هاررررن جو  ررررف قاس رررر تف    ترررر   رررر ق قاررررو   جرررر  

  رررررة  ررررر  م جبرررررلارلة جرررررل تعررررر  قاجةق رررررف    رررررة  تعرررررل ل قاسرررررة     ررررر    ه  رررررلم 

قاج  رررررر ي  تل ررررررئ  قات وئررررررلة قاجةق ئررررررف هاررررررن   ررررررل ي جعرررررر  ة  جررررررل  قاعستئررررررلة قات وئررررررلة 

ت رررررر   تبئررررررة  ت ررررررئة قا  ق ررررررلة هاررررررن طي ت وئررررررف قاسو ررررررل  تررررررل ة  تررررررل   تجسئتئررررررف ط برررررر  

رررررل طقررررر  ج ل  رررررف ترررررلا ةه قات تئ  رررررف   تورررررل م  ررررر ق قاعسررررر  تلتئررررر  قات وئرررررلة قاس رررررت  جف   طاسم

 ج ل قا ة ة ف  ل استئف ق تلبلم قارتح قاب ول تلاسو ل    تل 

Результаты и обсуждение النتائج والمناقشة 
Лапароскопическая герниопластика вентральных грыж демонстрирует 

значительные преимущества по сравнению с традиционными методами хирургического 

вмешательства. В ходе исследования, проведенного на 67 пациентах с вентральными 

грыжами, было установлено, что использование лапароскопической техники приводит 

к меньшему количеству послеоперационных осложнений и более быстрому 

восстановлению пациентов. Средняя продолжительность стационарного лечения 

составила 2,4 дня, что значительно меньше по сравнению с открытыми методами, где 

этот показатель может достигать 5-7 дней [1]. 

Одним из ключевых факторов, способствующих успешности лапароскопической 

герниопластики, является уменьшение травматизации мягких тканей. Это приводит к 

снижению болевого синдрома и, как следствие, к более ранней активизации пациентов 

после операции. В исследовании отмечено, что у 90% пациентов не потребовалось 

применение наркотических анальгетиков в послеоперационный период [1]. 

هلال  قارتح قاب ول تلاسو ل  جزق ل تبئةي ج ل  ف تلا ةه قاجةق ئف قات تئ  ف  ت  ة استئف 

ل  عل لي ج  قارتح قاب ول طي ق ت  قم ت وئلة قاتو ئة قاب ول  67طظ ةة   ق ف طجة ت اتن  جة بم

ج ي قاعلج ط ى هان    م جبلارلة طق  تع  قاجةق ف  تعل ل قاسة   ت    ط ة   تتغ جتل ط 

لث   ل طق  ت  ئة ج ل  ف تلا ةه قاسرتل فث  ئص  س   طي  ب    ق قاةقم  4 2رن  ل قاس ت   لجم

 [ 1ط لم ] 7-5هان 

ط   قاعلقج  قاة ئ ئف قاتل ت ل م  ل  جل  استئف جةق ف قارتح تلاسو ل   ل ت تئ  لا جف 

اتسةضن تع  قلأ  جف قاة لي          ق هان ت تئ  جتل جف قلأامث  تلاتلال هان قاتو ئط قاسب ة 

% ج  قاسةضن ام  لتلجلق هان ق ت  قم قاس  ولة قاس   ي 90قاجةق ف   طشل ة قا  ق ف هان طي 

 [ 1 ل  تةي جل تع  قاجةق ف ]
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 Рис 1- а- Возвращение грыжевого мешка на свою анатомическую позицию при герниопластике, б,в - Окончательная фиксация 

сетки скобками при герниопластике [2]. 

 

  .[2] التثبيت النهائي للش بكة بالدبابيس أثناء عملية رأب الفتق -عودة كيس الفتق إلى وضعه التشريحي أثناء عملية رأب الفتق، ب، ج -أ -1الشكل  

Однако, несмотря на положительные результаты, лапароскопическая 

герниопластика не лишена рисков. В частности, среди осложнений были 

зарегистрированы серомы и невралгии, что подчеркивает необходимость тщательного 

выбора пациентов и соблюдения всех хирургических протоколов [2]. Кроме того, 

частота рецидивов после лапароскопических операций составляет 10-15%, что 

сопоставимо с результатами открытых вмешательств, особенно при больших и 

гигантских грыжах [1,3]. 

Сравнительный анализ открытых и лапароскопических методов показывает, что 

последние обеспечивают лучшие косметические результаты и меньшую 

травматизацию, однако выбор метода должен основываться на индивидуальных 

характеристиках пациента и размере грыжи. Важно также учитывать наличие 

сопутствующих заболеваний, которые могут повлиять на выбор хирургической 

тактики[2- 3]. 

Таким образом, лапароскопическая герниопластика вентральных грыж 

представляет собой эффективный и безопасный метод, который требует дальнейших 

исследований для оптимизации показаний и противопоказаний к его применению. 

قلإ جلتئررفث  ررمي استئررف جةق ررف قارتررح تلاسو ررل  ائ رررت  جررذ كاررعث  اتررن قاررةنم جرر  قاوتررل   

 لائررررف جرررر  قاس ررررل ة  اتررررن  جررررن قا بررررلمث تررررم قلإتررررل  ارررر   رررر  م ط  قم جبررررتئف  طاررررم 

ابرررربل تررررئ  قاسبررررلارلةث جسررررل   ررررتط قابررررلا اتررررن قاللجررررف هاررررن ق تئررررل  قاسررررة   تعول ررررف 

م ت رررررةق  [  تللإضرررررل ف هارررررن كارررررعث  رررررمي جعررررر 2 ق اترررررزقم تجسئرررررذ قابة تلترررررل ة قاجةق ئرررررف ]

٪ث   ررررل جررررل  بررررل ل  تررررل   قاترررر  لة 15-10 رررر  م قارتررررح تعرررر  قاجةق ررررف تلاسو ررررل   ررررل 

 [ 1ث3قاسرتل فث   للاف تلاو بف اترتح قا بئة  قاعسله ]

   رررة قاتلتئررر  قاس رررل ي ات رررة  تئ  قاسرتل رررف  قاسو ل  رررف طي قلأ ئرررةي ترررل ة  ترررل   تجسئتئرررف 

 عتسرررر  اتررررن قا بررررل   قارة  ررررف  ط برررر   لارررر جلة طقرررر ث  ا رررر  ق تئررررل  قا ة  ررررف  جرررر  طي

رررل جةقارررلي  جرررل  طجرررةق  جبرررل بف قررر  تررر  ة اترررن  اتسرررة     جرررم قارترررح   جررر  قاس رررم ط بم

 [ 3-2ق تئل  قات تئ لة قاجةق ئف ]

 اتئرررنث  رررمي استئرررف ق تلبرررلم قارترررح قاب ورررل تلاسو رررل   رررل  ة  رررف  علارررف   جورررف تت تررر  

 قاسز   ج  قابلص اتل ئ  قاس شةقة  جلق ذ ق ت  قج ل 

Заключение  الخاتمة 
Лапароскопическая герниопластика вентральных грыж демонстрирует высокую 

эффективность и безопасность, обеспечивая минимально инвазивный доступ и быстрое 

восстановление пациентов. Тем не менее, необходимы дальнейшие исследования для 

улучшения хирургических техник и снижения риска осложнений. В конечном итоге, 

правильный выбор метода зависит от индивидуальных характеристик пациента и 

клинической ситуации. 

ط برررررت هلارررررل  قارترررررح قاب ورررررل تلاسو رررررل  تررررررلاي الائرررررف  طجل مرررررلث  ئرررررص  رررررل ة  لارررررل م 

عل ئمرررررل  ررررة عمل اتسةضرررررن   جررررذ كارررررعث  وررررل   لجرررررف هاررررن جز ررررر  جرررر  قابلرررررص طقرررر  ترررر  لم  ت

اتل ررررررررئ  قات وئررررررررلة قاجةق ئررررررررف  ت تئرررررررر    ررررررررة  رررررررر  م قاسبررررررررلارلة    ررررررررل   ل ررررررررف 

قاس رررررررلدث  عتسررررررر  ق  تئرررررررل  قابرررررررلئل ات ة  رررررررف اترررررررن  برررررررل   قاسرررررررة   قارة  رررررررف 

  قاللاف قا ة ة ف 
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