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Вступ. Найбільш поширеною вродженою аномалією розвитку жіночих статевих органів  
вважається внутрішньоматкові перетинки (ВП). Головним методом лікування ВП є 
гістерорезектоскопічна метропластика (ГМ). Розрив матки під час вагітності після ГМ є дуже 
рідкісним ускладненням, його частота становить приблизно 1–2,7 % [1-3].  У більшості цих 
випадків, використання електрохірургії можна розглядати як фактор ризику розриву матки 
через термічне пошкодження судин міометрія та ослаблення тканини, що може викликати їх 
глибокий некроз. 
Мета. Порівняти частоту виникнення розривів матки після різних видів гістероскопічної 
метропластики. 
Матеріали та методи. Ретроспективно було проаналізовано дві групи хворих по 20 осіб з 
внутрішньоматковими перетинками. Пацієнти були розділені на дві групи на основі методу, 
що використовується для ГМ. В одній групі проводилась ГМ з використанням біполярного 
електроду, в іншій — з монополярним.  
Результати та  х обговорення. Не було виявлено достовірних відмінностей у частоті 
віддалених післяопераційних ускладнень між групами, а саме розривів матки [1]. Такі 
результати говорять про необхідність індивідуального підходу в кожній окремій ситуації. 
Вибір методу залежить від характеристик внутрішньоматкової перетинки (її тип, товщина), 
технічної забезпеченості лікарської установи, наявності екстрагенітальних патології у 
пацієнтки (наприклад, цукрового діабету). 
Висновки. Хірургічна моно- та біполярна гістероскопічна метропластика є прийнятною у 
лікуванні внутрішньоматкових перетинок. Поточні дані, що порівнюють біполярну 
резектоскопію з монополярною, не показують відмінностей щодо безпеки та ефективності 
між методами. Хоча гістероскопічна резекція внутрішньоматкової перегородки зменшує 
частоту невиношування, розрив матки після оперативної гістероскопії може мати важкі 
неонатальні та материнські наслідки [2]. В даний час немає єдиного протоколу 
спостереження, який знижує перинатальні ризики у цих пацієнтів; таким чином, пацієнти 
повинні бути поінформовані про симптоматологію розриву матки під час вагітності, а 
клініцисти мають бути проактивними, коли справа доходить до виявлення пов'язаних з ним 
клінічних ознак. 
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