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2).осложнения беременности (фетоплацентарная 
недостаточность и хроническая внутриутробная 
гипоксия плода -  54% , угроза прерывания -  
25%) ; 3).крупный плод (масса плода при рож
дении 3500 г. и больше -  41% случаев); 4).на- 
личие гипоксии плода легкой степени в начале 
родов (71%) и в активную фазу родов (63%) по 
данным КТГ; 5).аномалия сократительной дея
тельности матки (слабость родовой деятельно
сти -  21,5%); 6).проведение родостимуляции 
(30%); 7).доношенные сроки беременности -  
93% и переношенные сроки беременности -  7%. 
Выводы. Таким образом, в целях предупрежде
ния развития синдрома мекониальной аспирации 
необходим тщательный контроль за состоянием 
здоровья женщины во время беременности, ра
циональным ведением родов при крупном плоде 
и переношенной беременности.
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В настоящее время повышен интерес к вопро
су о выборе оптимального положения тела в ро
дах. Вертикальные положения в родах, при ко
торых снижается давление матки на нижнюю 
полую вену, оказывают положительное влияние 
на маточно-плацентарное кровообращение, что 
обеспечивает адекватную оксигенацию плода. 
Имеется мало научных исследований, позволяю
щих четко сформулировать влияние положения 
женщины при родах на течение и исход родов 
для плода. Цель работы: оценить состояние но
ворожденных в зависимости от позиции рожени
цы в родах. Материалы и методы. Обследованы 
52 новорожденных: основную группу соста
вили 25 детей, родившихся у рожениц, зани
мавших вертикальное положение в родах; кон
трольную группу -  27 новорожденных, матери 
которых занимали традиционное положение в 
родах -  лежа на спине. Состояние новорожден

ных оценивалось по шкале Апгар. Проводился 
забор крови из вены пуповины для определе
ния параметров кислотно-основного состояния 
(КОС). Результаты. В основной группе с оценкой 
по шкале Апгар 8-10 баллов родились 23 ребен
ка (95,8%), в контрольной группе -  25 (83,3%); 
гипоксия легкой степени диагностирована у 
1(4,2%) в основной и у 5(16,6%) в контрольной 
группе. Отмечены достоверные различия оцен
ки по шкале Апгар на 5 минуте: в основной 
группе 9,95 ± 0,8; в контрольной -  8,06 ± 1,2. 
Уровень рН в среднем составлял в основной 
группе 7,29 ± 0,025 и достоверно не отличался 
от контрольной группы (7,20 ± 0,035). Низкие 
показатели рН (<7,21) встречались чаще в кон
трольной группе. Выводы. Проведенный анализ 
параметров КОС подтверждает наличие транзи- 
торного ацидоза у новорожденных обеих групп. 
Компенсаторные возможности детей, родивших
ся от матерей, занимавших вертикальную по
зицию в родах, выражены сильнее, что способ
ствует их быстрому восстановлению в раннем 
неонатальном периоде.
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Гестоз в современном акушерстве составляет 
весьма актуальную проблему. Целью настоящей 
работы является разработка способа прогнозиро
вания риска развития гестоза во второй половине 
беременности, начиная с первых недель беремен
ности, чтобы своевременно провести профилак
тику данного осложнения. Анализировалось 
состояние 453 женщин Белгородской области. 
Учитывались все изученные признаки, которые 
можно определить в первой половине беремен
ности: социально-биологические параметры, 
показатели крови и гормоны крови. Сравнение 
проводилось между женщинами, у которых во 
второй половине беременности развился гестоз. 
В результате дискриминантного анализа были 
выделены значимые параметры женщин, кото
рые внесли вклад в различие групп беременных 
с гестозом и без него. Это количество сегменто
ядерных нейтрофилов из общего анализа крови 
(F = 6,39), уровень гемоглобина и эритроцитов,
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концентрация АФП, моноцитов, глюкозы крови, 
пролактина и цветной показатель, а также разме
ры C. extema, индекс массы тела и продолжитель
ность менструации. Вероятность распознавания 
в модели составляла 78,38%, достоверность мо
дели -  F = 11,38, p  < 0,03. Полученные в ре
зультате анализа коэффициенты признаков необ
ходимы для их подстановки в дискриминантное 
уравнение. Производя расчет по уравнению с ис
пользованием значений признаков и их коэффи
циентов, с вероятностью 78,38% можно пред
положить возможность развития гестоза еще в 
первой половине беременности. А это позволя
ет принять определенные меры по профилактике 
развития этого состояния.
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Цель: исследование функционального состоя
ния эндометрия у девочек в пубертатном периоде 
для определения нормативных показателей в ди
агностике патологии эндометрия при гинеколо
гических заболеваниях. Обследованы 30 девочек 
в пубертатном периоде без эндокринных наруше
ний. Методом иммуноферментного анализа опре
деляли гликоделин в менструальной крови на 2-й 
день менструального цикла (МЦ). Эхографию 
органов малого таза с цветным допплеровским 
картированием и допплерометрией маточных со
судов проводили на 7-й и 21-й день МЦ. Средний 
возраст девочек составил 17,3 ± 0,9 года. 
Индекс массы тела 18,9 ± 1,17 кг/м2. Средний 
возраст menarhe 11,9 ± 0,4 года. Менструальная 
функция не нарушена. Уровень гликоделина в 
менструальной крови составил 24,3 ± 0,63 нг/ 
мл. Размеры матки соответствовали возрастным 
нормам. Толщина эндометрия на 7-й день МЦ 
была 3,24 ± 0,28 мм, на 21-й -  10,34 ± 0,79 мм 
(p  < 0,05). Систоло-диастолическое отношение 
(СДО) и индекс резистентности (ИР) в базаль
ных артериях матки на 7-й день МЦ составили

0,46 ± 0,01 и 1,9 ± 0,097, что выше, чем на 21-й 
день (0,41 ± 0,01,p < 0,05; 1,43 ± 0,04,p < 0,05). 
На 7-й день МЦ спиральные артерии не визуали
зировались. На 21-й день МЦ СДО и ИР состави
ли 0,36 ± 0,01 и 1,21 ± 0,04 соответственно. В 
сравнительном аспекте СДО и ИР в исследуемых 
артериях матки на 21-й день МЦ выявлено улуч
шение гемодинамики в спиральных артериях от
носительно базальных (p < 0,05). Таким образом, 
увеличение эндометрия, состояние гемодинами
ки в базальных, спиральных артериях матки на 
21-й день МЦ, уровень гликоделина в менстру
альной крови свидетельствуют о функциональ
ной зрелости эндометрия, являются нормой для 
пубертатного периода и имеют значение в ран
ней диагностике патологии эндометрия при ги
некологических заболеваниях.
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Изучена клиническая эффективность препа
ратов Аллокин-альфа (n = 59) (1-я группа) и 
Панавир (n = 59) (2я группа) при лечении жен
щин с заболеваниями шейки матки, инфициро
ванных ВПЧ. В группах выделены 2 подгруппы: 
1 -  пациенты с осложненными псевдоэрозия
ми, генитальным кондиломатозом, эктропио- 
ном шейки матки I,II,III степени соответственно 
(n = 54) и (n = 50), 2 -  с дисплазиями шейки 
матки I,II,III степени соответственно (n = 5) и 
(n = 9). Аллокин-альфа вводили по 1 мг через 
день 3 раза подкожно на фоне комплексной те
рапии, Панавир -  0,004% по 5,0 мл в/в по схеме 
в количестве 5 инъекций. Обследованы 118 жен
щин с заболеваниями шейки матки, выявлены 
типы ВПЧ-инфекции. Тип 16 -  67%/52%, тип 
18 -  9%/12%. Возраст начала половой жизни у 
пациенток составил от 17 до 20 лет (в 1 группе -  
75%, во 2 группе -  66%). Количество партнеров
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