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 Актуальность. Паховые грыжи у мужчин являются самым часто встречающимся 

заболеванием, требующем хирургического вмешательства. В подавляющем большинстве 

грыженосителями являются трудоспособные пациенты. Кроме того, в ряде случаев после 

оперативного лечения возникает рецедив грыжи. Все перечисленное побуждает тщательно 

выбирать метод оперативного пособия для конкретного пациента. 

 Цель: Определить показания и противопоказания для герниопластики по методу 

Бассини, Лихтенштейну и ТЭП методике. 

 Материалы и методы. Ретроспективно были изучены 84 медицинские карты 

стационарных пациентов, прооперированных в 1 хирургическом отделении 5 ГКБ в 2022 

году. Из исследуемых пациентов 17% были мужчины до 40 лет, 59% составили пациенты 41-

70 лет, 24 % пациенты старше 71 года. Пациенты старше 40 лет как правило имели 

сопутствующую патологию со стороны сердечно-сосудистой системы, дыхательной 

системы, эндокринологические заболевания, повышенную массу тела. Такие мужчины 

требовали тщательной предоперационной подготовки. 

 Результаты и их обсуждение. Молодые пациенты с минимальной сопутствующей 

патологией были оперированы по ТЭП методике. Пациентам пожилого возраста 

выполнялась как операция Лихтенштейна, так и пластика пахового канала по Бассини. На 

выбор оперативной тактики влиял не только возраст пациента и сопутствующая патология, 

но и длительность грыженосительства, размер грыжи, наличие ущемления грыжи в анамнезе, 

аллергонастроенность организма, а также вид трудовой деятельности.  

 Выводы: 1. «Золотым» стандартом в герниологии по-прежнему остаются ненатяжные 

методики, операция Лихтенштейна является операцией выбора для пациентов любого 

возраста. 

2. ТЭП методика как современный малоинвазивный метод лечения показан молодым 

пациентам без выраженной сопутствующей патологии. 

3.Пластика пахового канала по Бассини показана пациентам пожилого и старческого 

возраста при выраженной сопутствующей патологии.   


