
Консервативные 
методы лечения в 

гинекологии



• Влагалищные спринцевания
• Лечение тампонами
• Влагалищные ванны
• Влагалищные присыпки 

1. Лечебно – охранительный режим, диета
2. Лечебные манипуляции в гинекологии

4.  Иммунотерапия
● Специфическая
● Неспецифическая

5. Тканевая терапия, ферментные препараты
6. Переливание крови



7.  Медикаментозное лечение
• Кровоостанавливающие препараты
• Обезболивающие препараты
• Антимикробная терапия
• Гормонотерапия

8.  Физиотерапия
● Естественными факторами
● Искусственные факторами

9. Лечебная гимнастика и массаж
10. Лучевая терапия

● Внутриполостная
● Дистанционная

11. Особенности этики, деонтологии при лечении и 
уходе за гинекологическими больными



Спринцевание.
            Это метод местного воздействия на слизистую 
оболочку влагалища, влагалищной части шейки матки  и 
рефлекторного воздействия на матку. 
Цель метода – растворение и вымывание патологического 
секрета, дезинфекция влагалища, лекарственное 
воздействие на слизистую. Теплое воздействие, 
способствующее рассасыванию инфильтратов в клетчатке 
малого таза.
Показания: Кольпит, эндоцервицит, эрозия шейки матки, 
хроническое воспаление придатков, хронический 
спаечный пельвиопериотонит,
 Противопоказания: Маточные кровотечения, острые 
воспалительные процессы половых органов, 
беременность, менструация.



Влагалищные орошение и 
души 
Отличаются от спринцевания 
большей длительностью процедуры 
и большим количеством жидкости
Лечение тампонами
Цель: Местное воздействие на слизистую 
влагалища, влагалищной части шейки матки.
Показания: цервицит, истинная эрозия, 
кольпит и параметрит



Влагалищные  ванночки
 Показания: кольпит, цервицит.  Во введенное 
во влагалище створчатое зеркало вливают 
лечебный раствор. Продолжительность 10-15 
мин.

Влагалищные присыпки.
 Показания: трихомонадные кольпиты. Присыпку 
применяют после обработки влагалища тампонами 
с фурациллином. Присыпают порошок при 
помощи резиновой груши. Применяют смесь 
осарсола с борной кислотой и глюкозой.



Иммунотерапия

Специфическая Неспецифическая

Лечение 
сывороткой

Лечение
вакцинами Аутогемотерапия







Ферментные
 препараты

Химотрипсин,
Лидаза.

способствуют разжижению 
экссудата

Обладают протеолитическим
свойством



Ткани 
растительного
происхождения

Алоэ, ФиБС
Гумизоль

активируют обмен веществ
увеличивают сопротивляемость

 организма



Медикаментозное 
лечение



1. Кровоостанавливающие средства

• Сокращающие матку средства
• Препараты задней доли гипофиза
• Средства, повышающие 

свертываемость

2. Обезболивающие средства 

• Наркотические анальгетики
• Ненаркотические анальгетики



Антимикробная терапия

Антибиотики Противопаразитарные Противогрибковые





Гормонотерапия

Заместительная Стимулирующая Подавляющая



Заместительную
гормонотерапию 

различают

Препараты женских 
половых гормонов

Препараты мужских 
половых гормонов





Физиотерапия

Естественные факторы Искусственные факторы

- Светолечение
- Ультразвук
- Электролечение

- Гидротерапия
- Бальнеотерапия
- Лечение грязями 
и грязеподобными

веществами



Физиотерапия
• Основные эффекты физических методов: 

болеутоляющий, 
противововоспалительный, 
спазмолитический, фибролитический, 
трофический, регенераторный, 
десенсибилизирующий, повышение 
интенсивности кровообращения и 
обменных процессов в зоне воздействия, 
положительное влияние на течение 
раневого процесса. 



Основные принципы применения физических 
методов в гинекологии

• 1) максимально раннее начало и 
активное последовательное 
использование

• 2) Этиологическая и патогенетическая 
обоснованность

• 3) Учет характера основных 
клинических проявлений и 
индивидуальных особенностей течения 
заболевания



• 4) Использование курсового 
воздействия, а не единичных процедур, 
для достижения оптимальной 
результативности, обеспечения 
длительного последействия и более 
благоприятных отдаленных 
последствий. 

• 5) Обязательная контрацепция в 
течение всего курса ФТЛ  и периода 
последействия



• В терапии гинекологической патологии 
применяют естественнные 
(климатические, гидро-и 
бальнеологические (души, ванны, 
радонотерапия)  и искуссвтенно 
получаемые физические факторы.



Противопоказания к 
физиотерапии

• 1) Общие – непереносимость данного физического 
фактора, тяжелое состояние пациентки, температура 
выше 38, интоксикация, острые инфекционные 
заболевания (в т.ч. ИППП), туберкулез в активной 
форме, острая почечная и печеночная 
недостаточность, недостаточность кровообращения 
высокой степени, заболевания внутренних органов в 
стадии декомпенсации, обострения или требующие 
хирургического лечения, злокачественные 
новообразования, болезни крови, алкоголизм и 
наркомания, психические заболевания. 



• Не рекомендуется на одной и той же 
рефлексогенной или проекционной зоне 
проводить 2 местные или 2 
разнонаправленные процедуры или 
сочетать аппаратное ФТЛ с 
акупунктурой, а также комбинировать в 
один день 2 воздействия, вызывающие 
генерализованную реакцию организма. 



Острые и подострые

• Вульвиты и вульвовагиниты – общее 
УФО, местно КУФ,УВЧ, влагалищные 
методики ЛИ

• Бартолинит – КУФ (зональное 
облучение области прмоежности), УВЧ, 
магнитолазер,

• Эндоцервицит, цервицит – МАМ, Л 
клгьаклгл к шейке матки, УВЧ 
эндоцервиально



• Заболевания ОМТ (после стабилизации 
или отграничения процесса по клинико-
лабораторным данным на фоне 
антибиотикотерапии) – УФО (эритемная 
доза), УВЧ, магнитолазер.



Хронические
• Бартолинит  - УВЧ, ДМЫВ, биоптрон, 

магнитолазер, пелоидотерапия
• Эндоцервицит и цервицит – 1% р-ра цинка 

эндоцервикально, ультрафонофорез 
влагалища с антисептическими растворами и 
гидрокортизоновой мазью, трихополом, 
дарсонвализация, УВЧ

• Псевдоэрозия (эктопия) шейки матки после 
кольпоскопического и морфологического 
подтверждения – КУФ, СМВ иди ДМВ 
влагалищным излучателем, КВЧ



• Вульвовагинит – влагалищные 
эектрогрязелечение, дарсонвализация, 
ультрафонофорез и электрофорез 
внтисептическиз, АБ, 
противовспалительных препаратов.

• Эндометрит – на область матки и 
придатков УВЧ, СМВ или ДМВ, УЗ в 
импульсном режиме, СМТ-форез меди 
или цинка, ИК и видимый свет.

• Сальпингоофорит – электрофорез, в 
том числе эндоназально интерферон, 
витамины,или СМТ-форез на область 
придатков.



• Хронические тазовые боли – УЗ в 
импульсном режиме, ультрафонофорез 
с индометациновой, ихтиоловой, 
гепариновой мазями. 



Бесплодие

• Трубно-перитонеальное – 
гальванизация («воротник» по Щербаку, 
зона «трусов»), на область матки и 
придатков  электрофорез, СМТ,  
ультрафонофорез, ГБО, ИК и видимый 
светт, грязевые аппликации на 
«трусиковую» зону и полостные 
методики.



• Ановулятрное – гальвагихация 
эндоназальная, электрофорез, 
гипобаротерапия, ИРТ.



Спасибо за внимание!


