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Актуальность  данной  тематики   обусловлена  тем,  что  в  последние  годы   наметилась  тенденция  к  увеличению  количества 

больных женщин с патологией эндометрия и с миомой матки с субмукозной локализацией. Эти пациентки составляют основной 
контингент  гинекологических  стационаров,  где  подвергаются  неоднократным лечебно‐диагностическим,  хирургическим 
и медикаментозным  воздействиям,  а в некоторых  случаях  и радикальным  операциям  вследствие  рецидивирующих  маточных 
кровотечений и стойкого болевого синдрома. Существует также тесная взаимосвязь между проблемой бесплодия и миомой матки 
с  субмукозной  локализацией,  причем  у 20%  бесплодных  женщин  миома  является  единственной  патологией  репродуктивной 
системы. 

Цель: рассмотреть случаи дифференциальной диагностики миомы матки с субмукозной локализацией от полипа эндометрия 
на конкретных примерах. 

Материалы:  случаи  дифференциальной  диагностики  миомы  матки  с  субмукозной  локализацией  от  полипа  эндометрия  на  
примерах исследования женщин различных возрастов от 20 до 65 лет . 

Используемые методы: ультразвуковое исследование. 
 
Результаты:  рассмотрены  случаи  дифференциальной  диагностики  миомы  матки  с  субмукозной  локализацией  и  полипов 

эндометрия на конкретных примерах, отмечены особенности дифференциальной диагностики. 
Таким  образом,  вопросы  дифференциальной  диагностики  миомы  матки  с  субмукозная  локализация  узлов  и  полипов 

эндометрия не теряют своей актуальности, так как  в большинстве случаев обе патологии, являются показанием к хирургическому 
лечению,  вследствие  выраженной  клинической  картины:  длительных,  обильных  менструаций  и  метроррагий,  анемизирующих 
пациентку, болевого синдрома, бесплодия и не вынашивания беременности, но отличается объёмом оперативного лечения. 

Увеличение  частоты  встречаемости  различных  патологий  эндометрия  делает  неизбежным  совершенствование  методов 
диагностики. А недостаточная изученность вопросов дифференциальной диагностики миомы матки с субмукозной локализацией 
от полипов эндометрия на дохирургическом этапе обуславливает необходимость дальнейшего изучения данного вопроса. 
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