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Миома матки - это доброкачественная опухоль, которая развивается из 

мышечной ткани матки. Она является одним из самых распространенных 

гинекологических заболеваний, затрагивая около 20-30% женщин 

репродуктивного возраста. 

Современные методы диагностики миомы матки: 

• Гинекологический осмотр: Включает в себя визуальный осмотр, пальпацию 

живота и влагалища. 

• Ультразвуковое исследование (УЗИ): Золотой стандарт диагностики миомы, 

позволяющий определить размер, расположение и количество узлов. 

• Магнитно-резонансная томография (МРТ): Более точный метод, 

позволяющий получить подробные изображения матки и окружающих 

органов, особенно полезен для больших миом или миом, расположенных в 

труднодоступных местах. 

• Гистероскопия: Процедура, при которой тонкий инструмент с камерой 

вводится во влагалище и матку, позволяя визуально оценить состояние матки 

изнутри. 

• Лапароскопия: Хирургическая процедура, при которой в брюшную полость 

вводятся тонкие инструменты с камерой, позволяющая осмотреть матку и 

другие органы. 

Современные методы лечения миомы матки: 

• Наблюдение: При небольших миомах, не вызывающих симптомов, может 

быть рекомендовано наблюдение.  
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• Гормональная терапия: Используется для уменьшения размера миомы и 

симптомов. 

• Эмболизация маточных артерий (ЭМА): Процедура, при которой 

блокируются артерии, снабжающие миому кровью, что приводит к ее 

уменьшению. 

• Миомэктомия: Хирургическая операция по удалению миом, сохраняющая 

матку. 

• Гистерэктомия: Удаление матки, применяют при больших миомах или 

миомах, вызывающих сильные симптомы. 

Новые подходы к лечению миомы матки: 

• Фузионная терапия: Сочетание нескольких методов, например, ЭМА и 

гормональной терапии. 

• Миниинвазивные хирургические методы: Использование лапароскопии и 

роботизированной хирургии для удаления миом с минимальными 

повреждениями тканей. 

• Разработка новых лекарственных препаратов: Интенсивно ведутся 

исследования новых лекарственных препаратов, направленных на 

предотвращение роста миомы или ее регрессию. 

Важно: 

• Диагностика и лечение миомы матки должны проводиться специалистом-

гинекологом.  

• Выбор метода лечения зависит от размера, местоположения миомы, 

наличия симптомов, возраста пациентки, ее желания иметь детей и других 

факторов. 

• Важно своевременно обратиться к врачу при появлении симптомов, таких 

как обильные менструации, боли внизу живота, нарушения мочеиспускания 

или дефекации. 
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Заключение: 

Современная медицина предлагает широкий выбор эффективных методов 

диагностики и лечения миомы матки. Своевременная диагностика и 

правильное лечение позволяют женщинам избежать серьезных осложнений и 

сохранить качество жизни. 
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