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Посвящается Жуковским Валерию 
Анатольевичу и Ирине Ивановне, 
без которых ни меня, ни Никиты 
Дмитриевича Кубина не было бы 

в урогинекологии и эта книга 
не состоялась.

Дорогие коллеги!

Название этой монографии соответствует 
наименованию субспециальности, которую 
в США называют FPMRS - Female Pelvic 
Medicine & Reconstructive Surgery. Есть 
и соответствующий журнал Американской 
урогинекологической ассоциации. Данное 
направление очень популярно и востребо
вано. Так называемый fellowship - курс по
следипломного образования длительностью 
2-3 года, следующий после окончания рези
дентуры (ординатуры) по урологии или ги
некологии и позволяющий работать в этой 
сфере на высоком уровне, - проводится в ве
дущих научно-клинических центрах США 
При этом конкурс на поступление один 
из самых высоких.

Выделение подобной специализации, 
на мой взгляд, было очень хорошей идеей, 
так как она подразумевает насущно необ
ходимый в клинической практике синтез 
женской урологии, урогинекологии, нейро
урологии и уродинамики, алгологии и ре
конструктивной хирургии урогенитальной 
области у женщин. Ни одна из этих сфер 
полноценно «сама по себе» не может быть 
эффективной и безопасной. Даже пресло
вутая «мультидисциплинарная команда 
врачей» здесь далеко не всегда помогает. 
Для решения сложных задач нужны именно 
«синтетические» специалисты с максималь
но широким кругозором в определенной 
сфере.

Вы держите в руках первое издание нашей 
монографии. Оно содержит в себе широкий 
массив данных по всему, что касается не
держания мочи и пролапса тазовых органов, 
урогенитальных свищей, нейрофизиологии 
нижних мочевыводящих путей, нейроуро
логии и уродинамики, инфекций нижних 
мочевыводящих путей у женщин. Конечно, 
это далеко не все, что должно быть предме
том компетенций специалистов по женской 
тазовой медицине. В этой книге мы не за
тронули проблему синдрома хронической 
тазовой боли, хирургию женской уретры, 
«гестационную» урологию и некоторые дру
гие проблемы. Это составит предмет по
следующих изданий. Но и без перечислен
ных тем получился достаточно объемный 
и информативный труд, который, мы очень 
надеемся, будет полезным подспорьем в ос
воении столь актуального направления ме
дицины.
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