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ЭМБОЛИЗАЦИЯ МАТОЧНЫХ АРТЕРИЙ У ПАЦИЕНТОК  
С СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТЫМИ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ. 

ПОСТЭМБОЛИЗАЦИОННЫЙ СИНДРОМ

Основные показания к применению ЭМА у пациенток с ССЗ: миома матки, осложненная 
геморрагическим синдромом, необходимость достижения устойчивого гемостаза в связи с 
необходимостью приема длительно, а иногда и пожизненно, антикоагулянтной терапии, 
неэффективность симптоматической терапии, многократные лечебно-диагностические вы-
скабливания слизистой тела матки, необходимость проведения предоперационной подго-
товки у больных с тяжелой постгеморрагической анемией и для уменьшения объема пред-
полагаемой интраоперационной кровопотери. На основании лечения методом эмболизации 
маточных артерий установлены характерные симптомы постэмболизационного синдрома: 
болевые ощущения, кровяные выделения из половых путей, гипертермия, лейкоцитоз, ги-
перфибриногенемия, нарушения мочеиспускания, расстройства деятельности желудочно-
кишечного тракта. Предложены их балльная оценка и проведение дифференцированных 
лечебно-профилактических мероприятий.
Ключевые слова: эмболизация маточных артерий; лейомиома матки; ПВА; педункуляр-
ная; субмукозная; субсерозная; маточно-яичниковые артериальные анастомозы; экспуль-
сия.
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EMBOLIZATION OF UTERINE ARTERIES IN PATIENTS WITH 
CARDIOVASCULAR DISEASE. POSTIMBOLIZATION SYNDROME
The main indications for using Uterine artery embolization (UAE) by patients with cardiovascul-
ar disease are: uterine myoma, which complicated hemorrhagic syndrome, the need to achieve 
sustainable hemostasis in order to long or sometimes for lifetime use of anticoagulant therapy, 
the inefficiency of symptomatic therapy, multiple medical and diagnostic curettage mucosa of the
corpus uteri, the need of conduction for preoperative preparation in patients with severe hemorrh-
agic anemia and for reduction of amount of perceived estimated intraoperative blood loss. On the 
basis of the treatment of Uterine artery embolization have set the characteristic symptoms of the 
syndrome postembolization: pain, blood of genital tract, hyperthermia, leukocytosis, hyperfibrinog-
enemia, violations urination, disorders of the gastrointestinal tract. Proposed their point score and 
conduction of the differentiated treatment and prevention activities.
Key words: uterine artery embolization; uterine leyomyoma; pedicellate; submucous; subserous; 
utero-ovarian arterial anastomoses; expulsion.

Ëåéîìèîìà ìàòêè – ñàìàÿ ðàñïðîñòðàíåí-
íàÿ äîáðîêà÷åñòâåííàÿ îïóõîëü, âûÿâëÿå-
ìàÿ ó 80 % æåíùèí (ïî äàííûì àóòîïñèé-

íûõ èññëåäîâàíèé [1, 2]. Íåñìîòðÿ íà òî, ÷òî ýòà 
ïàòîëîãèÿ îòíîñèòñÿ ê äîáðîêà÷åñòâåííûì îïó-
õîëÿì, îíà íåðåäêî ñîïðîâîæäàåòñÿ ñèìïòîìàìè 
(ìàòî÷íûìè êðîâîòå÷åíèÿìè, áîëåâûì ñèíäðî-
ìîì, êîìïðåññèåé ñìåæíûõ îðãàíîâ è äð.), ïðè-
÷èíÿþùèìè ïàöèåíòêàì ñòðàäàíèÿ è çíà÷èòåëüíî 
ñíèæàþùèìè êà÷åñòâî èõ æèçíè [2, 3], à äëè-
òåëüíûå ìåíî- è ìåòðîððàãèè îáóñëàâëèâàþò ðàç-
âèòèå õðîíè÷åñêîé æåëåçîäåôèöèòíîé àíåìèè, 
ïðèâîäÿùåé ê ãèïîêñèè âñåõ îðãàíîâ è òêàíåé. 
Õðîíè÷åñêàÿ àíåìèçàöèÿ íà ôîíå íåêîìïåíñè-
ðîâàííûõ ìåíî- è ìåòðîððàãèé ïðè ìèîìå ìàòêè 
ïðåîáëàäàåò ñðåäè ïîêàçàíèé äëÿ îïåðàòèâíîãî 
ëå÷åíèÿ áîëåå ÷åì ó 70 % æåíùèí.

Ñ ïîÿâëåíèåì ýíäîâàñêóëÿðíûõ ìåòîäîâ ëå÷å-
íèÿ îïóõîëåâûõ îáðàçîâàíèé è âîçìîæíîñòè ïðî-
âåäåíèÿ ýìáîëèçàöèè ìàòî÷íûõ àðòåðèé (ÝÌÀ) ó 
áîëüíûõ ñ ìèîìîé ìàòêè ïîÿâèëñÿ íîâûé áåçîïå-
ðàöèîííûé îðãàíîñîõðàíÿþùèé ìåòîä ëå÷åíèÿ. 
Âïåðâûå ýòîò ìåòîä ëå÷åíèÿ ìèîìû ìàòêè áûë 
ïðèìåíåí â 1991 ã. ôðàíöóçñêèì õèðóðãîì-ãèíå-
êîëîãîì J. Ravina. Ïîñëå ïåðâûõ ïóáëèêàöèé, 
ïîäòâåðäèâøèõ âûñîêóþ ýôôåêòèâíîñòü íîâîãî 
ýíäîâàñêóëÿðíîãî ìåòîäà ëå÷åíèÿ ìèîìû ìàòêè 
[4], íà÷àëîñü ñòðåìèòåëüíîå âíåäðåíèå ÝÌÀ â ïî-
âñåäíåâíóþ êëèíè÷åñêóþ ïðàêòèêó. Â 2004 ãîäó 
ýêñïåðòíûì êîìèòåòîì Cardiovascular and Inter-
ventional Radiological Society of Europe (CIRSE) 

è Society of Interventional Radiology (SIR) áûë 
îïóáëèêîâàí îòðàñëåâîé ñòàíäàðò (standard of 
care) ïðèìåíåíèÿ ÝÌÀ â ëå÷åíèè ìèîìû ìàòêè 
[5]. Â íàñòîÿùåå âðåìÿ êîëè÷åñòâî âûïîëíÿåìûõ 
ÝÌÀ â ìèðå äîñòèãàåò áîëåå 100 òûñ. â ãîä [1].

Ñàâåëüåâà Ã.Ì. ñ ñîàâò. [2] ïîëàãàþò, ÷òî 
ÝÌÀ, ëèøåííàÿ ðÿäà ñåðüåçíûõ îãðàíè÷åíèé 
õèðóðãè÷åñêîãî è êîíñåðâàòèâíîãî ëå÷åíèÿ ìèî-
ìû ìàòêè, äîëæíà ñòàòü ìåòîäîì âûáîðà ó ýòèõ 
ïàöèåíòîâ. Ñ ïîÿâëåíèåì ýíäîâàñêóëÿðíûõ ìåòî-
äîâ ëå÷åíèÿ îïóõîëåâûõ îáðàçîâàíèé è âîçìîæ-
íîñòè ïðîâåäåíèÿ ýìáîëèçàöèè ìàòî÷íûõ àðòåðèé 
(ÝÌÀ) ó áîëüíûõ ñ ìèîìîé ìàòêè ïîÿâèëñÿ íî-
âûé áåçîïåðàöèîííûé îðãàíîñîõðàíÿþùèé ìåòîä 
ëå÷åíèÿ. Îñîáåííî àêòóàëüíîé äàííàÿ ìåòîäèêà 
ñòàíîâèòñÿ ó ïàöèåíòîê ñ ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòûìè 
çàáîëåâàíèÿìè (âðîæäåííûìè è ïðèîáðåòåííûìè 
ïîðîêàìè ñåðäöà, èøåìè÷åñêîé áîëåçíüþ ñåðäöà, 
ãèïåðòîíè÷åñêîé áîëåçíüþ, âåíîçíûìè òðîìáî-
çàìè è õðîíè÷åñêîé ëåãî÷íîé òðîìáîýìáîëèåé), 
êîòîðûå íóæäàþòñÿ â ïîñòîÿííîé àíòèêîàãóëÿíò-
íîé òåðàïèè, àäåêâàòíîå ïðîâåäåíèå êîòîðîé íå-
âîçìîæíî èç-çà âûñîêîãî ðèñêà ìàòî÷íîãî êðîâî-
òå÷åíèÿ. Â ãèíåêîëîãè÷åñêèõ îòäåëåíèÿõ áîëüíèö 
îáùåãî ïðîôèëÿ èç-çà ñîïóòñòâóþùåé òÿæåëîé 
ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòîé ïàòîëîãèè îïåðèðîâàòü òà-
êèõ áîëüíûõ áîÿòñÿ.

Îñíîâíûå ïîêàçàíèÿ ê ïðèìåíåíèþ ÝÌÀ ó 
ïàöèåíòîê ñ ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòûìè çàáîëåâàíèÿ-
ìè: ìèîìà ìàòêè, îñëîæíåííàÿ ãåìîððàãè÷åñêèì 
ñèíäðîìîì; íåîáõîäèìîñòü äîñòèæåíèÿ óñòîé÷è-
âîãî ãåìîñòàçà â ñâÿçè ñ íåîáõîäèìîñòüþ ïðèåìà 
äëèòåëüíî, à èíîãäà è ïîæèçíåííî àíòèêîàãóëÿíò-
íîé òåðàïèè; íåýôôåêòèâíîñòü ñèìïòîìàòè÷åñêîé 
òåðàïèè; ìíîãîêðàòíûå ëå÷åáíî-äèàãíîñòè÷åñêèå 
âûñêàáëèâàíèÿ ñëèçèñòîé òåëà ìàòêè; íåîáõîäè-
ìîñòü ïðîâåäåíèÿ ïðåäîïåðàöèîííîé ïîäãîòîâêè 
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ó áîëüíûõ ñ òÿæåëîé ïîñòãåìîððàãè÷åñêîé àíå-
ìèåé è äëÿ óìåíüøåíèÿ îáúåìà ïðåäïîëàãàåìîé 
èíòðàîïåðàöèîííîé êðîâîïîòåðè.

Çà ïåðèîä ñ ôåâðàëÿ 2010 ã. ïî íîÿáðü 2011 ã. 
â ÍÍÈÈ ÏÊ èì. àêàä. Å.Í. Ìåøàëêèíà óñïåø-
íî ïðîëå÷åíû 31 ïàöèåíòêà â âîçðàñòå îò 30 äî 
52 ëåò (â ñðåäíåì 46,4 ëåò) ñ ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòîé 
ïàòîëîãèåé ïî æèçíåííûì ïîêàçàíèÿì ñ öåëüþ 
äîñòèæåíèÿ óñòîé÷èâîãî ãåìîñòàçà ïðè êðîâîòå-
÷åíèÿõ, îáóñëîâëåííûõ ìèîìîé ìàòêè. Îáñëåäî-
âàíèå ïåðåä âìåøàòåëüñòâîì âêëþ÷àëî êîíñóëü-
òàöèè ãèíåêîëîãà è àíãèîõèðóðãà, ãåìàòîëîãà, 
óëüòðàçâóêîâîå èññëåäîâàíèå îðãàíîâ ìàëîãî òàçà 
ñ îïðåäåëåíèåì äîïïëåðîâñêèõ ïîêàçàòåëåé êðî-
âîòîêà â ìàòî÷íûõ àðòåðèÿõ è èõ âåòâÿõ, ñîñó-
äàõ ïåðèôèáðîèäíîãî ñïëåòåíèÿ (ïàòîëîãè÷åñêîé 
ñîñóäèñòîé ñåòè, õàðàêòåðíîé äëÿ ìèîìàòîçíîãî 
óçëà), ãåìîñòàçèîëîãè÷åñêèå, áèîõèìè÷åñêèå è 
êëèíè÷åñêèå àíàëèçû êðîâè.

Äëÿ îöåíêè ñîñòîÿíèÿ ýíäîìåòðèÿ ïðîèçâîäè-
ëè åãî àñïèðàöèþ (ïàéïåëü-äèàãíîñòèêó), à ïðè 
ïîêàçàíèÿõ – ãèñòåðîñêîïèþ è ðàçäåëüíîå äèà-
ãíîñòè÷åñêîå âûñêàáëèâàíèå ñòåíîê ïîëîñòè ìàò-
êè. Ðàçìåðû ìèîìàòîçíûõ óçëîâ âàðüèðîâàëè îò 
2-3 ñì äî 6-8 ñì (â ñðåäíåì 5-6 ñì). Èíòåðñòèöèî-
ñóáìóêîçíàÿ ìèîìà íàáëþäàëàñü ó 14 ïàöèåíòîê 
(45,2 %), èíòåðñòèöèî-ñóáñåðîçíàÿ – ó 6 (19,4 %), 
ìíîæåñòâåííàÿ èíòåðñòèöèàëüíàÿ – ó 4 (12,9 %) è 
ñëîæíàÿ – ó 7 ïàöèåíòîê (22,6 %). Ðàçìåðû ìàò-
êè ñîîòâåòñòâîâàëè åå âåëè÷èíå îò 7äî 10 íåäåëü 
áåðåìåííîñòè – ó 7 áîëüíûõ, âåëè÷èíå îò 10 äî 
14 íåäåëü – ó 21 ïàöèåíòêè, îò 15 äî 21 íåäåëè 
– ó 3 ïàöèåíòîê.

Îñíîâíûå êëèíè÷åñêèå ïðîÿâëåíèÿ ìèîìû 
ìàòêè, ÿâèâøèåñÿ ïðè÷èíîé îáðàùåíèÿ çà ìå-
äèöèíñêîé ïîìîùüþ, âî ìíîãîì îïðåäåëèâøèå 
ïîêàçàíèÿ ê ïðèìåíåíèþ ÝÌÀ, âêëþ÷àëè ìå-
íîððàãèè ó 18 áîëüíûõ (58,1 %) è ìåòðîððàãèè 
– ó 13 (41,9 %). Â ðåçóëüòàòå ÓÇÈ ñ äîïïëåðî-
ìåòðèåé, â çàâèñèìîñòè îò êîëè÷åñòâà âèçóàëè-

çèðóåìûõ ñîñóäîâ â ìèîìå, ìû âûäåëèëè ãèïåð-
âàñêóëÿðèçîâàííûå è ãèïîâàñêóëÿðèçîâàííûå 
óçëû. Ó áîëüíûõ ñ ìèîìîé ìàòêè, îñëîæíåííîé 
êðîâîòå÷åíèåì, ïðåâàëèðîâàë ãèïåðâàñêóëÿðíûé 
òèï îïóõîëè – 28 áîëüíûõ (90,3 %); ãèïîâàñêó-
ëÿðíûé òèï îïóõîëè äèàãíîñòèðîâàí ó 3 áîëüíûõ 
(9,7 %). Ó ïàöèåíòîê ñ «áîãàòûì» êðîâîñíàáæå-
íèåì ïðåâàëèðîâàëè îïóõîëè ñ èíòåðñòèöèàëü-
íî-ñóáìóêîçíîé ëîêàëèçàöèåé óçëîâ. Èíòåðñòè-
öèàëüíî-ñóáñåðîçíûå óçëû ÷àùå âñòðå÷àëèñü ó 
æåíùèí ñ «áåäíûì» êðîâîñíàáæåíèåì îïóõîëè.

Ñëåäóåò ïîä÷åðêíóòü, ÷òî â 31 ñëó÷àå (100 %) 
íà âûáîð ÝÌÀ â êà÷åñòâå îñíîâíîãî ìåòîäà ëå÷å-
íèÿ ïîâëèÿëî êðèòè÷åñêîå ñîñòîÿíèå ïàöèåíòîê, 
êîãäà ÝÌÀ ïðîâåäåíà ïî æèçíåííûì ïîêàçàíèÿì. 
Ñðîê íàáëþäåíèÿ áîëüíûõ â ïîñòýìáîëèçàöèîí-
íîì ïåðèîäå ñîñòàâèë îò 1 äî 22 ìåñÿöåâ. Òåõíè-
÷åñêàÿ ðåçóëüòàòèâíîñòü ÝÌÀ, ïðåäóñìàòðèâàþ-
ùàÿ óñïåõ ñåëåêòèâíîé êàòåòåðèçàöèè ìàòî÷íûõ 
àðòåðèé è èõ çàêóïîðêè ñ äâóõ ñòîðîí, ñîñòàâèëà 
â íàøèõ íàáëþäåíèÿõ 100 %. Ïðîäîëæèòåëüíîñòü 
ýíäîâàñêóëÿðíîãî âìåøàòåëüñòâà íå ïðåâûñèëà 
30 ìèí, è â áîëüøèíñòâå ñëó÷àåâ äëèòåëüíîñòü 
ðåíòãåíîñêîïèè ñîñòàâèëà â ñðåäíåì 14,5 ìèí. 
Ñëåäóåò îòìåòèòü, ÷òî íè â îäíîì íàáëþäåíèè 
êàêèõ-ëèáî êëèíè÷åñêè çíà÷èìûõ îñëîæíåíèé 
ÝÌÀ îòìå÷åíî íå áûëî. Îòäàëåííûå ðåçóëüòàòû 
ÝÌÀ ó íàøèõ áîëüíûõ òàêæå ïîäòâåðäèëè åå âû-
ñîêóþ êëèíè÷åñêóþ ýôôåêòèâíîñòü.

Îñíîâíûì ïîêàçàòåëåì ýôôåêòèâíîñòè ýìáî-
ëèçàöèè áûëî êëèíè÷åñêè î÷åâèäíîå ïðåêðàùå-
íèå êðîâîòå÷åíèÿ. Ãåìîððàãè÷åñêèé ñèíäðîì áûë 
êóïèðîâàí ó âñåõ 31 áîëüíûõ (100 %).

Äîñòèãíóòûì ðåçóëüòàòàì ýìáîëèçàöèè ìà-
òî÷íûõ àðòåðèé ïðè ëå÷åíèè ìèîìû ìàòêè è îò-
ñóòñòâèþ îñëîæíåíèé âî ìíîãîì ñïîñîáñòâîâàëà 
òùàòåëüíàÿ îöåíêà îñîáåííîñòåé êëèíè÷åñêîãî 
òå÷åíèÿ ïîñëå âìåøàòåëüñòâà, îáúåäèíåííîãî â 
ïîíÿòèå «ïîñòýìáîëèçàöèîííûé ñèíäðîì», è ñî-
îòâåòñòâóþùàÿ òàêòèêà âåäåíèÿ áîëüíûõ [6]. Ïî-
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ñëå ÝÌÀ áîëåâîé ñèíäðîì íàáëþäàëñÿ â 100 % 
ñëó÷àåâ, èìåë ïðîäîëæèòåëüíîñòü îò 1 äî 2-õ ñó-
òîê è ðàçëè÷íóþ èíòåíñèâíîñòü. Áîëåâûå îùóùå-
íèÿ â íèæíåé ÷àñòè æèâîòà îöåíèâàëèñü ïàöèåíò-
êàìè ïðè ïîìîùè 10-áàëëüíîé øêàëû. Áîëåâîé 
ñèíäðîì ñ÷èòàëñÿ ìàëîâûðàæåííûì ïðè îöåíêå 
îò 0 äî 3 áàëëîâ (10 áîëüíûõ), óìåðåííîé ñèëû 
– ïðè îöåíêå îò 4 äî 7 áàëëîâ (18 áîëüíûõ), âû-
ðàæåííûì – ïðè óêàçàíèè ïàöèåíòêîé îò 8 äî 
10 áàëëîâ (3 áîëüíûõ) [6]. Âûðàæåííîñòü áîëå-
âîãî ñèíäðîìà îáóñëîâëåíà 5 âçàèìîñâÿçàííûìè 
ôàêòîðàìè: ðàçìåðû ìèîìàòîçíîãî óçëà, ëîêàëè-
çàöèÿ óçëà, îñîáåííîñòè ñòðîåíèÿ ñîñóäîâ ïåðè-
ôèáðîèäíîãî ñïëåòåíèÿ, íàëè÷èå ðàçâèòûõ êîë-
ëàòåðàëüíûõ èñòî÷íèêîâ êðîâîñíàáæåíèÿ ìàòêè 
è ìèîìàòîçíîãî óçëà, âûáîð ñîñòàâà è ðàçìåðà 
÷àñòèö ýìáîëèçèðóþùåãî ïðåïàðàòà. Ìèîìû íå-
áîëüøîãî ðàçìåðà èìåþò ðàçâèòîå ëîêàëüíîå 
ïåðèôèáðîèäíîå ñïëåòåíèå, ïðåäñòàâëåííîå äó-
ãîâûìè è ðàäèàëüíûìè àðòåðèÿìè, îãèáàþùè-
ìè îñíîâíîé óçåë è îòäàþùèìè âíóòðü îïóõîëè 
ñëàáîâûðàæåííóþ ïèòàþùóþ êàïèëëÿðíóþ ñåòü. 
Ïðè ÝÌÀ ââîäèìûå ÷àñòè÷êè ÏÂÀ îïðåäåëåííî-
ãî ðàçìåðà (300-700 ìê) ïðîíèêàþò ñ òîêîì êðîâè 
ëèøü äî ïåðèôåðè÷åñêèõ ðàçâåòâëåíèé ìàòî÷íûõ 
àðòåðèé ñîîòâåòñòâóþùåãî äèàìåòðà è íàêàïëè-
âàþòñÿ â íèõ, âûçûâàÿ ñåãìåíòàðíóþ çàêóïîðêó 
ñîñóäîâ. Äèñòàëüíûå îòäåëû ñîñóäèñòîãî ðóñëà 
íåèçìåíåííîãî ìèîìåòðèÿ îñòàþòñÿ ïðîõîäèìû-
ìè è ÷åðåç êîðîòêèé ïðîìåæóòîê âðåìåíè íà÷è-
íàþò êðîâîñíàáæàòüñÿ ïî êîëëàòåðàëüíûì ñîñó-
äàì, ÷òî ñïîñîáñòâóåò óñòðàíåíèþ èøåìèè òêàíåé 
îðãàíà è, ñîîòâåòñòâåííî, ñíèæàåò âûðàæåííîñòü 
áîëåâîãî ñèíäðîìà. Âàæíóþ ðîëü â ýòîì ìåõàíèç-
ìå èìåþò àíàñòîìîçû ìåæäó ÿè÷íèêîâûìè âåòâÿ-
ìè ìàòî÷íîé àðòåðèè è ñîáñòâåííî ÿè÷íèêîâûìè 
àðòåðèÿìè, îòõîäÿùèìè îò àîðòû. ×åì âûøå ñî-
îáùåíèå ýòèõ ñîñóäîâ è âûøå ñêîðîñòü êðîâîòîêà 
â ÿè÷íèêîâûõ àðòåðèÿõ, òåì èøåìè÷åñêèé áîëå-
âîé ñèíäðîì ïîñëå ÝÌÀ ìåíåå âûðàæåí. Êàïèë-
ëÿðíûå ðàçâåòâëåíèÿ ñàìèõ ìèîìàòîçíûõ óçëîâ 

íå èìåþò àíàñòîìîçîâ íà êîíöåâûõ ó÷àñòêàõ, ïî-
ýòîìó ïîïàäàþùèå â íèõ ÷àñòè÷êè ÏÂÀ ïðèâî-
äÿò ê ñòîéêîé çàêóïîðêå ïèòàþùèõ ñîñóäîâ, ÷òî è 
îáóñëàâëèâàåò èçáèðàòåëüíûé ýôôåêò ýíäîâàñêó-
ëÿðíîãî âìåøàòåëüñòâà è åãî âîçäåéñòâèå òîëüêî 
íà ñàìó ìèîìó.

Òàêèì îáðàçîì, áîëåâîé ñèìïòîì ïîÿâëÿåòñÿ 
âñëåäñòâèå îñòðîé èøåìèè ìèîìåòðèÿ, âîçíèêøåé 
èç-çà ðåçêîãî ñíèæåíèÿ ïåðôóçèè ïî ìàòî÷íûì 
àðòåðèÿì è ïðîíèêíîâåíèÿ ýìáîëîâ â ìåëêèå 
àðòåðèè ìûøå÷íîãî ñëîÿ. Îñòðî âîçíèêøèé èí-
ôàðêò â ìèîìàòîçíûõ óçëàõ ïðèâîäèò ê ðàçâèòèþ 
äåñòðóêòèâíûõ ïðîöåññîâ è àñåïòè÷åñêîìó íåêðî-
çó, âûçûâàÿ èõ îòåê è óâåëè÷åíèå îáúåìà, ÷òî 
îáóñëàâëèâàëî äîïîëíèòåëüíîå äàâëåíèå íà ìèî-
ìåòðèé. Îòåê ìèîìàòîçíûõ óçëîâ íà ýòîé ñòàäèè 
âûçûâàåò ðàñòÿæåíèå êîíòàêòíîãî ìèîìåòðèÿ, 
÷òî ïðèâîäèò ê ïîâûøåíèþ åãî òîíóñà è óñèëèâà-
åò áîëåâóþ èìïóëüñàöèþ. Â íàøèõ íàáëþäåíèÿõ 
ïðè âûðàæåííîì áîëåâîì ñèíäðîìå (8-10 áàëëîâ 
ïî øêàëå ñàìîîöåíêè áîëè) áûëè íàçíà÷åíû íàð-
êîòè÷åñêèå àíàëüãåòèêè, êàê ïðàâèëî, 2 ðàçà – â 
äåíü âìåøàòåëüñòâà è íà ñëåäóþùåå óòðî. Â äàëü-
íåéøåì îáåçáîëèâàíèå ïðîèçâîäèëîñü àíàëüãåòè-
êàìè (òðàìàë, àíàëüãèí) áîëåå ïðîäîëæèòåëüíîå 
âðåìÿ (3-4 äíÿ). Ïðè ñðåäíåé ñòåïåíè âûðàæåí-
íîñòè áîëè (4-7 áàëëîâ) áûëî äîñòàòî÷íî íàçíà-
÷åíèÿ àíàëüãåòèêîâ – òðàìàë, êåòîíîë â òå÷åíèå 
2-3 äíåé. Ó ïîñëåäíèõ 10 ïàöèåíòîê, êîòîðûå è 
ñîñòàâèëè ãðóïïó ñî ñëàáî âûðàæåííûì áîëåâûì 
ñèìïòîìîì, èñïîëüçîâàëè 2,0 ìë íî-øïû è 4.0 ìë 
àíàëüãèíà çà 40 ìèíóò äî ÝÌÀ. Áîëåâîé ñèìïòîì 
ó ýòèõ ïàöèåíòîê áûë âûðàæåí ñëàáî, êóïèðîâàë-
ñÿ àíàëüãåòèêàìè â òå÷åíèå ñóòîê.

Âòîðûì íàèáîëåå çíà÷èìûì ñèìïòîìîì ïî-
ñòýìáîëèçàöèîííîãî ïåðèîäà, ñîïðîâîæäàþùåãî 
ÝÌÀ, ÿâëÿþòñÿ êðîâÿíûå âûäåëåíèÿ èç ïîëî-
âûõ ïóòåé, êîòîðûå íàáëþäàëèñü ó 6 ïàöèåíòîê 
(19,4 %) ñ èíòåðñòèöèî-ñóáìóêîçíûìè óçëàìè. 
Êðîâÿíèñòûå âûäåëåíèÿ èç âëàãàëèùà ïðîäîë-
æàëèñü â ñðåäíåì äî 3-4 ñóòîê, íîñèëè ñêóäíûé 
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õàðàêòåð, íå òðåáîâàëè íàçíà÷åíèÿ ëå÷åíèÿ è íå 
ñîïðîâîæäàëèñü ïðîãðåññèðîâàíèåì àíåìèè. Íè 
îäíîé èç îïåðèðîâàííûõ áîëüíûõ íå ïîíàäîáè-
ëîñü ïðîâåäåíèÿ ãåìîòðàíñôóçèè. Êðîâîïîòåðè 
âî âðåìÿ âûïîëíåíèÿ ÝÌÀ íå áûëî. ÓÇÈ ñ äîï-
ïëåðîìåòðèåé â äèíàìèêå ïîêàçàëî: íà 5-å ñóòêè 
ïîñëå îêêëþçèè ó 26 áîëüíûõ (83,9 %) âíóòðèò-
êàíåâîé êðîâîòîê îòñóòñòâîâàë, ó 5 ïàöèåíòîê 
(16,1 %) îòìå÷àëèñü åäèíè÷íûå öâåòîâûå ïóëü-
ñàöèè, ÷åðåç ìåñÿö êðîâîòîê îòñóòñòâîâàë ó 
31 áîëüíûõ (100 %). Ïîÿâëåíèå êðîâÿíûõ âû-
äåëåíèé íå çàâèñåëî îò ïåðèîäà ìåíñòðóàëüíîãî 
öèêëà ïðè ïðîâåäåíèè ýìáîëèçàöèè, ïðè÷èíîé 
ýòèõ ÿâëåíèé ìîãëî áûòü äðåíèðîâàíèå â ïîëîñòü 
ìàòêè èøåìèçèðîâàííûõ ñóáìóêîçíûõ ìèîì. Êàê 
íåïîñðåäñòâåííî ïîñëå ÝÌÀ, òàê è ïðè íàñòóïëå-
íèè î÷åðåäíîé ìåíñòðóàöèè, ìèîìàòîçíûå óçëû 
áîëüøîãî ðàçìåðà, ðàñïîëàãàþùèåñÿ â ïîëîñòè 
ìàòêè, íå ïîçâîëÿþò ìèîìåòðèþ ïîëíîöåííî 
ðåôëåêòîðíî ñîêðàòèòüñÿ â îòâåò íà ïðîèñõîäÿ-
ùåå êðîâîòå÷åíèå, ïðåïÿòñòâóÿ åãî îñòàíîâêå, ÷òî 
ìîæåò çàêîí÷èòüñÿ ìàññèâíîé êðîâîïîòåðåé, íî 
ó íàøèõ ïàöèåíòîê ñóáìóêîçíûå óçëû áûëè íå-
áîëüøèå, â ñâÿçè ñ ýòèì ìàññèâíûõ êðîâîòå÷åíèé 
íå íàáëþäàëîñü.

Ïîâûøåíèå òåìïåðàòóðû òåëà áîëåå 38,0°Ñ 
äëèòåëüíîñòüþ 1-2 ñóòîê îòìå÷åíî ó 6 áîëüíûõ 
(19,4 %), çàòåì ïðîèñõîäèëî ñíèæåíèå òåìïåðà-
òóðû äî ñóáôåáðèëüíûõ çíà÷åíèé ñ ïðîäîëæè-
òåëüíîñòüþ äî 2-3 ñóòîê. Ýòà êëèíè÷åñêàÿ ñî-
ñòàâëÿþùàÿ ïîñòýìáîëèçàöèîííîãî ïåðèîäà ÝÌÀ 
îòðàæàåò ëèøü ãåíåðàëèçîâàííóþ ðåàêöèþ îðãà-
íèçìà â îòâåò íà îñòðóþ èøåìèþ òêàíè ìèîìû.

Ïðè êëèíè÷åñêîì èññëåäîâàíèè êðîâè ó 
27 ïàöèåíòîê (87,1 %) ÷èñëî ëåéêîöèòîâ íå ïðå-
âûøàëî 11 ½ 109/ë (íåâûðàæåííûå èçìåíåíèÿ). 
Ëåéêîöèòîç äî 14 ½ 109/ë îòìå÷åí ó 4 áîëüíûõ 
(12,5 %), áåç èçìåíåíèÿ ôîðìóëû êðîâè. Èçìå-
íåíèÿ ëàáîðàòîðíûõ ïîêàçàòåëåé ñèñòåìû ãåìî-
ñòàçà, â ïåðâóþ î÷åðåäü, ãèïåðôèáðèíîãåíåìèÿ, 
íàáëþäàëèñü ó 12 æåíùèí (38,7 %), ïåðåíåñøèõ 
ÝÌÀ, ÷òî ñâÿçàíî, ïðåæäå âñåãî, ñî ñòàíäàðòíûì 
îòâåòîì ñèñòåìû ãåìîñòàçà íà ïðîèçâîäèìóþ çà-
êóïîðêó àðòåðèàëüíûõ ñòâîëîâ è ðàçâèâàþùèéñÿ 
òðîìáîç ñîñóäîâ ìàòêè.

Ïîñëå ÝÌÀ çàìåäëåíèå èëè ïðåêðàùåíèå 
êðîâîòîêà â ìàòî÷íûõ àðòåðèÿõ âûçûâàåò âûðà-
æåííîå ñíèæåíèå êðîâåíàïîëíåíèÿ ìàòêè è, ñî-
îòâåòñòâåííî, ðåçêîå çàìåäëåíèå ñáðîñà êðîâè ÷å-
ðåç âíóòðåííèå ïîäâçäîøíûå âåíû. Â îòñóòñòâèå 
äðóãèõ ñîñòàâëÿþùèõ êëàññè÷åñêîé òðèàäû Âèð-
õîâà, îïðåäåëÿþùåé ôàêòîðû ðàçâèòèÿ âåíîçíîãî 
òðîìáîçà, ýòî óõóäøåíèå êðîâîòîêà â âåíàõ íå íî-
ñèò óãðîæàþùåãî õàðàêòåðà, ïîòåíöèàëüíî îïàñ-
íîãî ðàçâèòèåì òðîìáîýìáîëèè ëåãî÷íîé àðòåðèè 
(ÒÝËÀ) [7]. Îäíàêî ó ïàöèåíòîê ñ íàðóøåíèÿìè 

ñâåðòûâàþùåé ñèñòåìû êðîâè, à òàêæå ïðè íà-
ëè÷èè êîìáèíèðîâàííîé ïàòîëîãèè ãëóáîêèõ âåí 
íèæíèõ êîíå÷íîñòåé èëè òàçîâûõ âåí, ëèáî èìå-
þùèõ äðóãèå ôàêòîðû, ïðîâîöèðóþùèå ðàçâèòèå 
ÒÝËÀ, ê ÝÌÀ ñëåäóåò îòíîñèòüñÿ ñ èçâåñòíîé 
ñòåïåíüþ íàñòîðîæåííîñòè è ïðîâîäèòü êîìïëåêñ 
ïðîôèëàêòè÷åñêèõ ìåðîïðèÿòèé (íàçíà÷åíèå àí-
òèêîàãóëÿíòíûõ è äåçàãðåãàíòíûõ ïðåïàðàòîâ ïîä 
êîíòðîëåì ãåìàòîëîãà, êîìïðåññèîííîå áèíòîâà-
íèå íèæíèõ êîíå÷íîñòåé è äð.). Ñ öåëüþ ïðîôè-
ëàêòèêè ãíîéíî-ñåïòè÷åñêèõ îñëîæíåíèé áîëüíûì 
íàçíà÷àëèñü àíòèáàêòåðèàëüíûå ïðåïàðàòû øèðî-
êîãî ñïåêòðà äåéñòâèÿ, äëèòåëüíîñòü ïðèìåíåíèÿ 
êîòîðûõ ïîñëå ÝÌÀ ñîñòàâèëà â ñðåäíåì 3,5 ± 
0,5 ñóòîê. Äëèòåëüíîñòü ñòàöèîíàðíîãî ëå÷åíèÿ 
ïîñëå ÝÌÀ ñîñòàâèëà îò 5 äî 8 êîéêî/äíåé, ñî 
ñðåäíèì çíà÷åíèåì 6,2 ± 1,11 ñóòîê.

ÇÀÊËÞ×ÅÍÈÅ
Âûñîêàÿ êëèíè÷åñêàÿ ýôôåêòèâíîñòü ÝÌÀ 

ó ïàöèåíòîê ñ ÑÑÇ âûðàæàåòñÿ â êóïèðîâàíèè 
ìàòî÷íîãî êðîâîòå÷åíèÿ, îáóñëîâëåííîãî ìèîìîé 
ìàòêè, êóïèðîâàíèè áîëåâîãî ñèíäðîìà, óìåíüøå-
íèè ðàçìåðà îïóõîëè, óëó÷øåíèè êà÷åñòâà æèçíè 
ïî âñåì ïîêàçàòåëÿì. Ñîöèàëüíî-ìåäèöèíñêîå 
çíà÷åíèå ÝÌÀ ïðè êðîâîòå÷åíèÿõ, îáóñëîâëåí-
íûõ ìèîìîé ìàòêè, õàðàêòåðèçóåòñÿ ïðåäóïðåæ-
äåíèåì èíòðà- è ïîñëåîïåðàöèîííûõ îñëîæíåíèé 
ñî ñòîðîíû ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòîé ñèñòåìû, âîññòà-
íîâëåíèåì çäîðîâüÿ ïàöèåíòîê.
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