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Введение. Радикальная цистэктомия остается «золотым» стандартом лечения мышечно-
инвазивного рака мочевого пузыря. С целью сохранения преимуществ малоинвазивных 
вмешательств без потери надежности хорошо зарекомендовавшей себя открытой операции 
мы попытались максимально точно воспроизвести ранее успешно применявшуюся в нашей 
клинике методику открытой радикальной цистэктомии в лапароскопическом исполнении. 
Материалы и методы. В исследование включены 35 пациентов (27 мужчин и 8 женщин) с 
инвазивным раком мочевого пузыря, которым в период с апреля 2013 по март 2016 г. была 
выполнена лапароскопическая радикальная цистэктомия (ЛРЦ). В исследование включены 
только пациенты с полностью интракорпоральным формированием илеум-кондуита.  
Результаты. Время операции составило в среднем 378 мин, средняя кровопотеря – 285 мл, 
период госпитализации после операции – 12,4 дня. Обезболивание наркотическими 
анальгетиками потребовалось только 20% пациентов. Послеоперационные осложнения 
возникли у 11,4% пациентов. Абсолютное большинство их было успешно устранено с 
помощью малоинвазивных методов.  
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Заключение. Лапароскопическая радикальная цистэктомия – безопасная и эффективная 
опция  
в лечении инвазивного рака мочевого пузыря. Однако необходимы большее число пациентов 
и больший период наблюдений для рекомендации метода в качестве стандарта лечения. 
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