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ДИСФУНКЦИЯ  НИЖНИХ  МОЧЕВЫХ  ПУТЕЙ  
У  ДЕВОЧЕК-ПОДРОСТКОВ  С  ХРОНИЧЕСКИМ  ТАЗОВЫМ 

БОЛЕВЫМ  СИНДРОМОМ 

ФГБОУ ВО «Омский государственный медицинский университет» МЗ РФ, 
БУЗ ОО «Областная детская клиническая больница», г. Омск, РФ

Симптомы патологии репродуктивной системы у девочек многообразны и часто, на первый 
взгляд, не связаны с этой патологией. Особую роль в гинекологической патологии у женщин 
различных возрастных групп играет тазовый болевой синдром. Целью работы было проанали-
зировать особенности диагностики нарушения функции нижних мочевых путей (НМП) у под-
ростков с патологическими состояниями, сопровождаемыми болью внизу живота. Материалы 
и методы исследования: в статье анализируются результаты обследования  197 девушек-под-
ростков с хроническим тазовым болевым синдромом (ХТБС), включая 106 пациенток с ХТБС 
воспалительного генеза, 51 –  с опухолями и опухолевидными образованиями придатков матки, 
24 девочки с овариковарикоцеле и 17 – с патологией желудочно-кишечного тракта  за период 
с 2012 по 2016 гг. Результаты: выявлено, что у девочек-подростков с ХТБС гинекологической 
этиологии почти в 20% случаев имеются признаки нарушения функции НМП, в большинстве 
случаев в виде гиперактивной формы. Поэтому в схему лечения данной патологии необходимо 
вводить препараты, обладающие детрузорстабилизирующим действием. 

Ключевые слова: дисфункции нижних мочевых путей, хронический тазовый болевой синдром, 
девочки-подростки. 
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