Такое заболевание, как геморрой не всегда требует оперативного лечения и малоинвазивные методы они основную роль сейчас несут в проктологическом кабинете. 
Латексное лигирование, метод инфракрасной фотокоагуляции, склеротерапия – с помощью этих методов можно вылечить геморрой 1-ой, 2-ой и в некоторых случаях 3-ей стадии. Латексное лигирование является золотым стандартом малоинвазивных методов лечения и заключается в том, что на основание узла, с помощью специального аппарата, латексного лигатора, скидывается латексное кольцо, которое в последующем поэтапно пережимает узел и он в течении недели отмирает. К аппарату подсоединяется вакуум, который засасывает в камеру рабочую лигатора данный узел и с помощью специального механизма скидывается на основание вот это непосредственно латексное кольцо. Метод является золотым стандартом при инвазивном лечении при 1-ой, 2-ой, реже 3-ей стадии не только у нас, но и за рубежом на данном этапе развития медицины. Эта процедура, т.к. она является малоинвазивной процедурой, проводится в удобном положении для пациента на боку и, самое главное, что не болезненна для пациента и малотравматична. Используем мы обезболивающие гели для этой процедуры, чтобы было максимально комфортно для пациента и используем проктологическое белье, если это необходимо. 
Метод хорош еще и в том, что по сравнению с другими малоинвазивными методами лечения, все-таки здесь происходят не только редукция узла и его фиброз, но и удаление излишней ткани геморроидального узла, т.к. латексное кольцо пережимает основание узла и узел в последующем отторгается, но часть, все-таки, небольшая узла, как у здоровых людей она сохраняется и в принципе, если человек соблюдает все требования, в последующем приходит на контрольные осмотры, то в будущем возможно, что имеет место быть и безрецидивное лечение латексными кольцами. 
[bookmark: _GoBack]Проводится эта процедура амбулаторно, малотравматично. Пациент, как правило, не чувствует особой боли и, что самое главное, то что пациент остается работоспособным и не требуется какой-то реабилитации, временной нетрудоспособности. Латексное лигирование, как и другие малоинвазивные методы лечения, применяется и при первой, самой начальной стадии геморроидальной болезни. Хотя на этот счет идут достаточно много дискуссий, то что в первой стадии стоит или нет лечить малоинвазивно или все-таки консервативно. Хирурги старой школы предлагают, все-таки, останавливаться на консервативных методах лечения, но сейчас новые идут тенденции за рубежом и уже в России, что, все-таки, при первой стадии, даже при начальной первой стадии, нужно применять малоинвазивные методы лечения. Почему? Потому, что действительно на первой стадии с помощью консервативного лечения можно заглушить болезнь, геморрой может в последующем несколько месяцев, а то и лет не проявляться, но уменьшить узел с помощью лекарств, свечей, таблеток невозможно. Все равно он в той или иной степени в последующем будет увеличиваться, развиваться. И при малоинвазивных методах лечения происходит удаление этого узла безоперационно малотравматично и именно при первой стадии развития заболевания как раз возможен безрецидивный момент именно лечения. При третьей, особенно четвертой стадии, конечно, все-таки сейчас применяются оперативные методы лечения. Тем более новые оперативные методы лечения являются малотравматичными и тоже малоинвазивными. Поэтому рекомендую, все-таки, пациентам приходить на начальных стадиях развития заболевания, особенно при первой стадии, потому что вылечить первую стадию можно малоинвазивно – это действительно возможно и практически безрецидивно. 
Если Вы столкнулись с такой проблемой, приходите – мы Вам поможем.   
