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Ключові слова: пухлини надниркових залоз, трансабдомінальна 

адреналектомія, ретроперитонеальна адреналектомія.
Вступ. Малоінвазивні методи адреналектомій застосовуються при 

лікуванні пухлин надниркових залоз (ПНЗ). Найбільш поширеними 
є два методи: лапароскопічна трансабдомінальна адреналектомія 
(ЛТА) і ретроперитонеальна ендоскопічна адреналектомія (РЕА) [1]. 
Однак раніше перенесені оперативні втручання на органах черевної 
порожнини можуть створити труднощі, що пов’язані зі спайковим 
процесом [2].

Мета дослідження — покращити результати лікування у пацієнтів 
з ПНЗ, які раніше перенесли операції на органах черевної порожнини 
із застосуванням малоінвазивної техніки.

Матеріали та методи. Ретроспективне дослідження виконане у 
період з 2000 по 2022 рр. Проведено аналіз лікування 73 хворих з 
ПНЗ, яким було виконане малоінвазивне втручання. Усі хворі раніше 
перенесли оперативні втручання на черевній порожнині. 39 хворим 
була виконана ТЛА, а 34 — РПА. У післяопераційному періоді хворі 
отримували: антибіотикопрофілактику (при показаннях) і відповідне 
знеболення (препарати групи НПВС, при необхідності наркотичні 
анальгетики). Проводили оцінку вираженості больового синдрому 
за візуально-аналоговою шкалою (ВАШ) та облік таких показників: 
тривалість операції, об’єм крововтрати, післяопераційна кровотеча, 
конверсії, термін перебування в стаціонарі.

Результати. Виконання ЛТА після попередніх операцій завжди 
супроводжується додатковими труднощами, що пов’язані зі спайковим 
процесом, особливо це стосується лапаротомних операцій на верхніх 
відділах черевної порожнини. РЕА була позбавлена цих труднощів, бо 
раніше перенесені втручання не впливали на хід виконання операції. 
Тривалість операції: ЛТА — 98 хв, РЕА — 58 хв. Кількість крововтрати 
при ЛТА — 110 мл, РЕА — 80 мл. Больовий синдром у групі РЕА був 
виражений значно менше, ці хворі не потребували введення опіоїдних 
анальгетиків. У групі ТЛА у 13 хворих виникла потреба введення 
опіоїдних анальгетиків. Серед хворих, яким виконано ЛТА було  
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4 конверсії через тяжкий спайковий процес. Відповідно у групі РЕА 
конверсій через спайковий процес не було.

Висновки. Проведене дослідження показало, що попередні хірур-
гічні втручання на черевній порожнині збільшують ризики ускладнень 
при виконанні ЛТА, але при цьому не впливають на результати РЕА.
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