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ПРЕДИСЛОВИЕ К ИЗДАНИЮ НА РУССКОМ ЯЗЫКЕ

Радикальная простатэктомия, неоспоримо, является основным методом лечения локализованных 
форм рака предстательной железы. Внедрение анатомического доступа к простате с сохранением нервно­
васкулярных пучков коренным образом изменило суть операции в конце 80-х годов XX века. Пациенту 
предлагалось достойное качество жизни, что подразумевало не только контролируемое мочеиспускание и 
удержание мочи, но и в некоторых случаях сохранение эректильной функции.

Разработка роботического манипулятора с оптической системой, позволяющей при значительном уве­
личении различать нервно-васкулярные структуры и ткань предстательной железы, обеспечила истинно 
анатомический подход к данному вмешательству.

Предлагаемое руководство освещает международный и российский опыт подобных вмешательств. Наде­
емся, что книга будет способствовать совершенствованию специалистов, выполняющих как открытые, так 
и роботассистированные простатэктомии.

Д-р мед. наук, проф., 
зав. кафедрой урологии МГМСУ, 
заслуженный врач РФ



ПРЕДИСЛОВИЕ

В последнее время в лечении рака простаты наметились значительные перемены. «Золотому стандарту» 
открытой радикальной простатэктомии бросают вызов новые технологии лапароскопии и робототехни­
ки. В свою очередь, появились такие малоинвазивные методики, как сфокусированный ультразвук высо­
кой интенсивности, крио- и брахитерапия. Более того, дистанционное конформное облучение позволяет 
с большой точностью воздействовать на простату высокими дозами излучения. Следует также отметить, что 
в некоторых случаях при низкой степени риска лечение можно заменить активным наблюдением. Учиты­
вая вышеизложенное, сейчас самое подходящее время для критического осмысления успехов, достигнутых 
в хирургии рака простаты.

Многие урологи полагают, что хирургическое удаление простаты — лучший способ избавиться от опухо­
ли и восстановить пассаж мочи, но при этом на первый план выступают проблемы недержания мочи и эрек­
тильной дисфункции (ЭД). Следует отметить, что все методы радикальной простатэктомии, обсуждаемые 
в данном руководстве, одинаково эффективны в плане удаления опухоли. В настоящее время выбор метода 
определяется прежде всего его безопасностью, или, иначе говоря, риском развития недержания мочи и осо­
бенно ЭД. В конечном счете только тщательные, контролируемые и объективные исследования позволят 
выбрать наилучший метод хирургического лечения для каждого конкретного пациента.

В этом руководстве мы предложили ведущим онкоурологам мира высказать свое отношение, основанное 
на их личном опыте, к открытой, лапароскопической и роботизированной радикальной простатэктомии.

Кроме того, в книге рассматриваются вопросы пред- и послеоперационного ведения больных.
Мы выражаем искреннюю признательность всем авторам, принимавшим участие в создании руководс­

тва, за их нелегкий труд и всемерную поддержку.
Также благодарим редакторов и творческий коллектив Informa, которые много работали над созданием 

этой книги. Надеемся, что представленные в руководстве современные данные о радикальном хирургичес­
ком лечении рака простаты помогут урологам и их пациентам справиться с этим тяжелым недугом.

Роджер Кирби, 
Франгеско Монторси, 

Паоло Гонтеро, 
Джозеф А. Смит Дж.


