
Вектор молодежной медицинской науки, № 1, 2025 

The vector of youth medical science, Issue 1, 2025

106

УДК 001.32

ИЗ ИСТОРИИ РАЗВИТИЯ ЛАПАРОСКОПИЧЕСКОЙ ХИРУРГИИ, ИЛИ КАК 

ТОПОГРАФИЧЕСКАЯ АНАТОМИЯ АДАПТИРОВАЛАСЬ К НОВЫМ ТЕХНОЛОГИЯМ

Баздырева В.С., Елисеева М.В., Григорьян А.Ю.

Цель – изучить историю развития лапароскопической хирургии, современных тенденций 
в её применении и проанализировать, как топографическая анатомия адаптировалась к 
современным хирургическим технологиям.


Материалы и методы. Для написания статьи использовались данные из российских 
научных и учебных публикаций, а также материалы, полученные из медицинских баз 
данных. В исследовании применялись методы систематизации и анализа, позволяющие 
выявить основные этапы эволюции лапароскопической хирургии, изменения в подходах к 
обучению топографической анатомии. Основное внимание уделено российским 
публикациям, касающимся применения новых технологий в обучении анатомии и 
хирургической практике.


Результаты. Лапароскопическая хирургия, начиная с конца XX века, значительно 
изменила подходы к диагностике и лечению многих заболеваний органов брюшной 
полости. Современные технологии, включая использование миниатюрных камер, 
манипуляторов и продвинутых инструментов, позволяют хирургам работать с 
минимальными разрезами, что значительно снижает травматизацию тканей и ускоряет 
восстановление пациентов.


Топографическая анатомия, как основа для ориентирования при лапароскопических 
операциях, также претерпела изменения. Важно учитывать, что в условиях ограниченного 
обзора и изменений в пространственной ориентации хирурга требуется более точное 
знание анатомических структур и их вариаций. Современная лапароскопия требует 
улучшенной визуализации и применения современных методов (например, 3D-
изображений), что стало возможным благодаря развитию технологий.


Заключение. Лапароскопическая хирургия оказала значительное влияние на развитие 
медицинской практики, обеспечив минимально инвазивный подход и более быстрые 
результаты для пациентов. Вместе с этим, топографическая анатомия адаптировалась к 
новым условиям, став более сложной и требующей высокой точности и виртуозности. 
Важно продолжать совершенствовать технологии и обучение специалистов, чтобы 
оптимизировать использование новых методов и улучшить результаты лечения.


Ключевые слова: лапароскопия, топографическая анатомия, лапароскопическая 
хирургия, новые технологии.
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FROM THE HISTORY OF LAPAROSCOPIC SURGERY OR HOW 

TOPOGRAPHIC ANATOMY HAS ADAPTED TO NEW TECHNOLOGIES

Bazdyreva V.S, Eliseeva M.V., Grigoryan A.Y.

Objective: to study the history of laparoscopic surgery, current trends in its application, 
and to analyze how topographic anatomy has adapted to modern surgical technologies.


Materials and methods. To write the article, we used data from Russian scientific and 
educational publications, as well as materials obtained from medical databases. The study 
used methods of systematization and analysis to identify the main stages of the evolution of 
laparoscopic surgery, as well as changes in approaches to teaching topographic anatomy. 
The main focus is on Russian publications concerning the use of new technologies in 
teaching anatomy and surgical practice.


Results. Since the end of the 20th century, laparoscopic surgery has significantly changed 
approaches to the diagnosis and treatment of many diseases of the abdominal cavity. Modern 
technologies, including the use of miniature cameras, manipulators, and advanced 
instruments, allow surgeons to work with minimal incisions, which significantly reduces 
tissue injury and accelerates patient recovery. Topographic anatomy, as a basis for 
orientation during laparoscopic operations, has also undergone changes. It is important to 
take into account that in conditions of limited visibility and changes in the spatial orientation 
of the surgeon, a more accurate knowledge of anatomical structures and their variations is 
required. Modern laparoscopy requires improved visualization and the use of modern 
methods (for example, 3D images), which has become possible due to the development of 
technology.


Conclusion. Laparoscopic surgery has had a significant impact on the development of 
medical practice, providing a minimally invasive approach and faster results for patients. At 
the same time, topographic anatomy has adapted to new conditions, becoming more complex 
and requiring high precision and virtuosity. It is important to continue improving 
technologies and training specialists in order to optimize the use of new methods and 
improve treatment outcomes.
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АКТУАЛЬНОСТЬ

Современные достижения в области ла-
пароскопической хирургии имеют огром-
ное значение для медицины, так как они 
позволяют не только улучшить результаты 
операций, но и обеспечить более щадя-
щее лечение пациентов. В то же время, 
внедрение этих технологий требует но-
вого подхода к подготовке хирургов и 
преподаванию анатомии. Топографичес-
кая анатомия как основа хирургии пре-
терпела значительные изменения, что вы-
зывает необходимость пересмотра об-
разовательных программ и внедрения ин-
новационных методов в обучение сту-
дентов и врачей [1, 3, 5].

Сегодня лапароскопическая хирургия 
используется в различных областях ме-
дицины. К основным достижениям в этой 
области можно отнести: роботизирован-
ные системы, 3D-визуализация, техноло-
гии дополненной реальности.


Современные роботы, такие как Da 
Vinci, позволяют значительно повысить 
точность операций. Эти системы обес-
печивают хирургу доступ к труднодос-
тупным участкам тела с высокой точностью 
и минимальным вмешательством. Приме-
нение 3D-камер и технологии глубокой 
визуализации органов значительно улуч-
шило восприятие топографической ана-
томии. Хирурги теперь могут работать с 
более точным изображением, что снижает 
риск ошибок. Технология дополненной 
реальности позволяет интегрировать вир-
туальные анатомические модели с реаль-
ными изображениями органов, что повы-
шает точность планирования и выполне-
ния операций [5, 7, 9].


Введение в практику лапароскопии по-
требовало изменений в подходах к пре-
подаванию топографической анатомии. В 
традиционном подходе основное внима-
ние уделялось изучению анатомии на 
трупах, что обеспечивало глубокое пони-
мание взаиморасположения органов и 
тканей. Однако для выполнения лапаро-
скопических операций необходимы дру-
гие навыки, такие как способность рабо-
тать с изображениями в ограниченных 
пространствах, распознавание анатоми-
ческих структур через камеру и точное 
манипулирование с использованием ин-
струментов, вводимых через маленькие 
проколы [8, 10, 12].


В ответ на это появились новые методы 
обучения:


Использование 3D-моделей. Современ-
ные технологии позволяют создавать то-
чные трехмерные модели органов, что 
значительно облегчает процесс изучения 
анатомии, предоставляя студентам воз-
можность увидеть анатомические струк-
туры с различных ракурсов [14].


Виртуальные симуляторы. Специальные

Для написания статьи использовались 
данные из российских научных и учебных 
публикаций, а также материалы, получен-
ные из медицинских баз данных. В иссле-
довании применялись методы системати-
зации и анализа, позволяющие выявить 
основные этапы эволюции лапароскопи-
ческой хирургии, а также изменения в 
подходах к обучению топографической 
анатомии. Основное внимание уделено 
российским публикациям, касающимся 
применения новых технологий в обучении 
анатомии и хирургической практике.

История лапароскопии начинается в 
конце XIX века, когда немецкий врач Георг 
Келлинг предложил использование цисто-
скопа для исследования органов брю-
шной полости. Основоположником оте-
чественной лапароскопической хирургии 
является русский врач-гинеколог из 
Петрограда, профессор Дмитрий Оскаро-
вич Отт, выполнивший в 1901 г. первую в 
мире вентроскопию. Широкое внедрение 
лапароскопии в практическую хирургию 
произошло лишь в 1980-е годы, когда 
французский хирург Филипп Мурат про-
вел первую успешную лапароскопичес-
кую  холецистэктомию.  Это  стало  важным 
шагом в развитии минимально инвазив- 

ных операций, так как позволило сущест-
венно уменьшить травматичность вмеша-
тельств, что впоследствии привело к по-
пуляризации лапароскопии по всему ми-
ру [2, 4, 6].

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
ИССЛЕДОВАНИЯ

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ

И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ
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Интеграция с хирургическими симуля-
циями. В учебных центрах стали испо-
льзоваться интегрированные курсы, где 
обучающийся не только изучает теорию, 
но и на практике работает с хирурги-
ческими симуляторами, которые имити-
руют реальные условия операции [11, 13, 15].


Преимущества и вызовы. Основные 
преимущества лапароскопической хирур-
гии включают более быстрое восстано-
вление пациентов, меньшее количество 
послеоперационных осложнений и мини-
мальное количество следов от операции. 
Однако с ростом сложности операций и 
внедрением новых технологий увеличи-
ваются и требования к подготовке хи-
рургов. Необходимо обучать специалистов 
работать с новыми инструментами, ориен-
тироваться в изменённых анатомических 
условиях, а также пользоваться техноло-
гиями виртуальной реальности и роботи-
зированными системами.

тренажеры для лапароскопических опера-
ций позволяют врачам и студентам без 
риска для пациентов осваивать необхо-
димые навыки. Это способствует лучшему 
усвоению анатомии и улучшению мото-
рики при выполнении операций [14].
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ВЫВОДЫ

Лапароскопическая хирургия оказала 
значительное влияние на развитие меди-
цинской практики, обеспечив минималь-
но инвазивный подход и более быстрые 
результаты для пациентов. Вместе с этим, 
топографическая анатомия адаптирова-
лась к новым условиям, став более слож-
ной и требующей высокой точности, а 
также виртуозности. Важно продолжать 
совершенствовать технологии и обучение 
специалистов, чтобы оптимизировать ис-
пользование новых методов и улучшить 
результаты лечения.

Авторы декларируют отсутствие явных 
и потенциальных конфликтов интересов, 
связанных с публикацией настоящей 
статьи.
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