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Предисловие к четвертому изданию
За пятнадцать лет между публикацией третьего и четвертого из­
даний этого руководства и атласа произошел огромный прогресс 
в нашем понимании патогенеза цервикальной неоплазии и осо­
бенно роли инфекции, вызванной вирусом папилломы челове­
ка (ВПЧ). В 2008 г. Harald zur Hausen был удостоен Нобелевской 
премии в области медицины за работу по доказательству роли 
ВПЧ в возникновении рака шейки матки. Разработка и возрас­
тающее использование вакцин против ВПЧ обещает дальнейшее 
отступление цервикального рака, являющегося бичом в развитых 
странах и развивающемся мире. Данное понимание генеза церви­
кальной неоплазии ведет к большим изменениям в стратегиях по 
профилактике, раннему обнаружению и лечению этой патологии. 
Четвертое издание настоящего руководства и атласа было соот­
ветствующим образом переработано.

Также мы добавили новые главы, касающиеся влагалища и ану­
са. Это связано с осознанием общей этиологии множества таких 
поражений и необходимостью для врачей быть настороженными 
в отношении сосуществующих проблем в смежных локализациях.

Данное издание также включает изменения в кольпоскопиче- 
ской терминологии, принятой на 14-м Всемирном конгрессе Меж­
дународной федерации кольпоскопии и цервикальной патологии 
(IFCPC), проходившей в Рио-де-Жанейро в 2011 г., и Классифика­
ции опухолей женских репродуктивных органов (ВОЗ, 2014).

После ухода из жизни в 2006 г. профессора Erich Burghardt’a 
мы включили его имя в заглавие настоящей книги. Мы имели при­
вилегию работать рядом и учиться у него. Наша цель - привнести 
его высочайшего качества достижения в атлас, чтобы получить 
книгу, всесторонне отражающую увлекательную динамику шейки 
матки, а также лежащую в основе этих изменений гистологию и 
гистопатологию.

Мы благодарим Thieme Publishers и Thieme Publishing Group за 
их действенную поддержку и кропотливый труд по производству 
высочайшего качества книг и атласов.

Мы благодарим наши семьи и особенно жен Урсулу, Кристин, 
Каролину и Ульрике за их терпение, понимание и поддержку.

Frank Girardi, MD 
Olaf Reich, MD 

Karl Tamussino, MD 
Hellmuth Pickel, MD

Грац, Австрия 
Октябрь 2014


