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Статья «Сравнительный анализ применения одно-
этапной и двухэтапной уре тропластики при лечении 
детей с проксимальными формами гипоспадии. Лоскут 
или трансплантат?» авторов Р.В. Сурова, И.М. Каганцо-
ва, О.С. Шмырова, В.В. Сизонова, А.А. Волковаа, Р.С. За-
дыкян, А.В. Кулаева, М.Н. Лазишвили, Ю.И. Вельской 
посвящена важной теме — лечению сложных прок-
симальных форм гипоспадии у детей [1]. Известно, 
что именно проксимальные формы сопровождаются 
наибольшим числом осложнений — 25–40 %, особен-
но при выполнении одномоментных методик операций. 
Наиболее опасными считаются стенозы уретры, кото-
рые требуют оказания неотложной помощи. Именно по-
этому большинство детских урологов в настоящее вре-
мя, при очных опросах на международных конгрессах 
(ESPU), отдают предпочтение двухэтапным методикам 
коррекции гипоспадии. Переход на двухэтапные ме-
тодики как наиболее надежные, сопровождающиеся 
меньшим числом осложнений и позволяющие добить-
ся хорошего функционального результата и отличного 
косметического эффекта, начался 15 лет назад и сейчас 
становится очевидным для подавляющего большинства 
хирургов. 

Авторы статьи приводят основные преимущества 
методики Бракка [2], подробно разбирают причины ос-
ложнений при одноэтапных вмешательствах, это очень 
важно, чтобы понимать причины их возникновения и воз-
можность оценить всесторонние недостатки метода. 

На звание «одномоментная коррекция гипоспадии» 
остается рекламным трюком в большинстве случаев, по-
скольку за одну операцию не удается решить все пробле-
мы порока и требуются дополнительные хирургические 
вмешательства для улучшения косметических недостат-
ков или коррекция осложнений, исправить которые бы-
вает значительно сложнее, чем при двухэтапном лечении 
проксимальной гипоспадии. 

Авторы абсолютно правы, что качественно имплан-
тированный свободный лоскут, вместе с мобилизацией 
головки полового члена, представляет собой наибо-
лее подготовленный материал для формирования ши-
рокой уретры с минимальными рисками образования 
свищей и стенозов мочеиспускательного канала. Более 
того, что наиболее важно, двухэтапный метод позво-
ляет выявить группу риска, пациентов со склонностью 

к рубцеванию и, сохраняя промежуток между операци-
ями, дождаться стихания процессов рубцевания прежде 
чем приступить к формированию уретры. 

Нельзя согласиться с мнением, что насечки на белоч-
ной оболочке по вентральной поверхности не эффективны 
и представляют опасность для выполнения первого эта-
па операции Бракка. Суть предложенной нами методики 
в 2013 г. состоит в нанесении множественных поверхност-
ных насечек, без глубокого рассечения белочной оболоч-
ки в сочетании с пликацией по дорсальной поверхности. 
Поверхностные насечки улучшают приживление свобод-
ного лоскута при его тщательной фиксации миниатюрны-
ми матрацными швами [3]. 

В целом статья полезная, продуманная, представляет 
практический интерес для детских урологов-андрологов. 
Авторы не предлагают новых способов или модификации 
существующих методик лечения гипоспадии, либо вари-
антов послеоперационного ведения пациентов, но основ-
ная цель статьи — увеличить число сторонников двух-
этапного лечения проксимальной гипоспадии в нашей 
стране. 
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