
«Астана медицина университет!» КеАЦ

«Л на мен баданы цоргаудагы заманауи трендтер» халъщаралъщ цатысумен республикалъщ
гылыми-практикалыц конференциясы

«Ана мен баланы цоргаудагы заманауи трендтер» 
халыцаралыц цатысумен республикалыц гылыми- 

практикалыц конференциясыныц материалдар жинагы

Сборник материалов республиканской 
научно-практической конференции 

с международным участием «Современные тренды 
в охране материнства и детства»

2023 жылгы 22-23 маусым 
Астана каласы



УДК 614.2:618.2(045)
ББК 51.1,4я43 
А56

«Ана мен баданы цоргаудагы заманауи трендтер» халъщаралъщ цатысумен республикалъщ
гылыми-практикалыц конференциясы

НАО «Медицинский университет Астана»
Редакционная коллегия: Искаков С.С., Смаилова Л.К., Шегенов Г.А., Сагандыкова Г.А.

«Ана мен баланы цоргаудагы заманауи трендтер» хальщаральщ катысумен
республикальщ гылыми-практикалыц конференциясыныц материалдар жинагы 

Сборник материалов республиканской научно-практической конференции с 
международным участием «Современные тренды в охране материнства и детства»

22-23 июня 2023 года -  Астана:
НАО «Медицинский университет Астана», 2023. -  219 стр. -  цазацша, орысша, агылшынша.

Жинацца «ана мен баланы цоргаудагы заманауи трендтер» (2023 жылгы 22-23 маусым) 
Халыцаралыц цатысуымен жас галымдар, интерндер, резиденттер, магистранттар, «Астана 
медицина университет!» КЕАК докторанттары, Эзербайжан, Казакстан, Кыргызстан, 
Тэж!кстан, Туршменстан, Эзбекстан. Республикасыныц басца да жогары жэне жогары оцу 
орнынан кеюнп б i л! м беру уйымдарыныц республикалыц гылыми-практикалыц 
конференциясыныц материалдары к i рдi.

Конференция материалдары гылыми багыттардыц кец ауцымын цамтиды. 
Жарияланган жумыстар белсещц студент жастардыц, жас галымдардыц, резиденттердщ, 
магистранттардыц, докторанттардыц, ассистенттерд!ц, гылыми - зерттеу цызмеымен 
айналысатын Kiuii гылыми цызметкерлердщ, сондай-ац жас мамандардыц кец ауцымы ушш 
зор цундылыц болып табылады.

В сборник вошли материалы республиканской научно-практической конференции с 
международным участием «Современные тренды в охране материнства и детства» (22-23 
июня 2023 года) молодых ученых, интернов, резидентов, магистрантов, докторантов НАО 
«Медицинский университет Астана», других медицинских организаций высшего и 
послевузовского образования Республики Азербайджан, Казахстан, Кыргызстан, 
Таджикистан, Туркменистан, Узбекистан.

Материалы конференции охватывают широкий спектр научных направлений. 
Опубликованные работы представляют огромную ценность для широкого круга активной 
студенческой молодежи, молодых ученых, резидентов, магистрантов, докторантов, 
ассистентов, младших научных сотрудников, занимающихся научно- исследовательской 
деятельностью, а также для молодых специалистов.

УДК 614.2:618.2(045) 
ББК 51.1,4я43 
А56

© Коллектив авторов, 2023

2



«Л па мен баланы цоргаудагы заманауи трендтер» халъщаралъщ цатысумен
республикалыц гылыми-практикальщ конференциясы

УДК 618.39-079.7
Рузметова Н.Ф., Хошимова Д.Б.

РОЛЬ ЭХОДОППЛЕРОМЕТРИЧЕКОГО ИССЛЕДОВАНИЯ В ДИАГНОСТИКЕ 
НЕРАЗВИВАЮЩЕЙСЯ БЕРЕМЕННОСТИ У ЖЕНЩИН С COVID-19

Кафедра акушерства и гинекологии, Ташкентская медицинская академия, Узбекистан

Актуальность. Неразвивающаяся беременность (НРБ) является распространенным 
осложнением беременности, которое может иметь серьезные последствия для женщины и ее 
будущих репродуктивных возможностей [1-4]. В период пандемии COVID-19 многие 
женщины испытывают повышенный стресс и тревогу в связи с беременностью [5-7]. Одним 
из осложнений, с которым может столкнуться будущая мама в период беременности, является 
неразвивающаяся беременность [8-12]. Неразвивающаяся беременность является одним из 
неблагоприятных исходов беременности, и связь ее возникновения с COVID-19 до конца еще 
не изучена [13-15].
Актуальность данной проблемы диктует необходимость уточнения роли 
эходопплерометрического исследования в диагностики неразвивающейся беременности у 
женщин с COVID-19 и дальнейшей разработки мер по снижению и профилактики данного 
осложнения беременности [16-20].

Цель исследования оценить роль эходопплерометрического исследования в 
диагностике неразвивающейся беременности у женщин с COVID-19.

Материал и методы исследования. В исследовании приняли участие 120 женщин из 
них: 60 беременных женщин в сроке 6-8 недель (1-ая группа) и 60 женщин в сроке 10-12 недель 
беременности (2-ая группа), у которых была подтверждена инфекция COVID-19, а также 30 
женщин из группы контроля здоровых беременных. У всех женщин проводили 
ультразвуковое исследование и допплерографию и ПЦР анализ. Для ультразвукового 
исследования использовался ультразвуковой аппарат Siemens Acuson Х300 с 
мультифреквенционным конвексным датчиком и линейным датчиком. Ультразвуковые 
исследования проводились в двух проекциях: трансабдоминальной и трансвагинальной. 
Допплерография проводилась с использованием ультразвукового аппарата Mindray М7 с 
линейным датчиком. Во время исследования были оценены следующие показатели: скорость 
кровотока в маточных артериях, скорость кровотока в пупочной артерии и скорость кровотока 
в артерии сосудистого пучка пуповины.
Статистическую обработку результатов проводили методами непараметрической статистики 
в среде Statistica 10.0 (StatSoft Inc., США) с использованием ее возможностей построения 
таблиц сопряженности, на основании которых оценивали связь между признаками с помощью 
распределения Пирсона % 2 при р < 0,05 (95 %).

Результаты исследования. Ультразвуковое исследование и допплерография 
позволили выявить неразвивающуюся беременность у 90% женщин с COVID-19. При этом у 
женщин в раннем сроке беременности частота неразвивающейся беременности была в 2.1 раза 
выше, чем у женщин в более позднем сроке беременности. Дополнительно было установлено, 
что у женщин с COVID-19 частота отрицательных результатов ультразвукового исследования 
и допплерографии была значительно ниже, чем у женщин из контрольной группы.
Из 60 беременных женщин в сроке 6-8 недель, 88,3% женщин были диагностированы 
неразвивающейся беременность при помощи ультразвукового исследования с 
допплерометрией. У 62% из них был подтвержден COVID-19. Среди 60 женщин в сроке 10-12 
недель, 62% женщин были диагностированы с неразвивающейся беременность при помощи 
ультразвукового исследования с допплерометрией. У 68,3% из них был подтвержден COVID-
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19. В ходе исследования 60 беременных женщин в сроке 6-8 недель и 60 женщин в сроке 10- 
12 недель беременности были подвергнуты ультразвуковому исследованию с 
допплерометрией. У всех пациенток была подтверждена диагноз COVID-19.
У 88,3% пациенток из 1-ой группы (6-8 недель) было обнаружено неразвивающееся 
беременность, в то время как во второй группе (10-12 недель) было обнаружено 62% случая 
неразвивающейся беременности(см.рисунок).

■ 1 -ая группа ■ 2-ая группа

Рисунок 1. Частота случаев неразвивающиеся беременности среди обследованных,%
При допплерометрическом исследовании, были обнаружены снижение показатели кровотока 
в сосудах матки у всех 88% женщин, что является характерным признаком неразвивающейся 
беременности. Из 60 беременных женщин в сроке 10-12 недель, у 62% женщин была выявлена 
неразвивающаяся беременность. При допплерометрическом исследовании, у всех 61% 
женщин были выявлены изменения в кровотоке в артерии пуповины и сосудах матки, что 
также является характерным признаком неразвивающейся беременности. Ультразвуковое 
исследование и допплерография являются важными методами диагностики неразвивающейся 
беременности у женщин с COVID-19. Они позволяют выявить неразвивающийся 
беременности в ранней стадии и уменьшить риск осложнений для матери и ребенка.

Обсуждение. Неразвивающаяся беременность является состоянием, при котором 
эмбрион или плод не развивается и умирает в утробе матери [3-7]. COVID-19, вызванный 
новым коронавирусом, представляет серьезную угрозу для здоровья беременных женщин [17- 
20]. Из-за этого возникает необходимость разработке эффективных методах диагностики 
неразвивающейся беременности у женщин с COVID-19. В этом контексте, роль 
ультразвукового исследования с допплерометрией становится важным аспектом. 
Ультразвуковое исследование с допплерометрией позволяет оценить плодный кровоток и 
обнаружить изменения, связанные с неразвивающейся беременностью. При неразвивающейся 
беременности, плодный кровоток может быть снижен или отсутствовать. Допплерометрия 
позволяет измерить скорость кровотока в маточных артериях и пупочной артерии, что может 
быть полезным для диагностики этого осложнения. Ультразвуковая допплерометрия также 
позволяет оценить сердцебиение и движение плода, что может быть важным индикатором 
неразвивающейся беременности. Во время ультразвукового исследования можно измерить 
размеры плода, включая длину тела, диаметр головы и окружность живота. Неразвивающаяся 
беременность может быть связана с отклонениями в росте плода. Измерение размеров плода 
позволяет выявить отставание в его развитии и подтвердить наличие неразвивающейся 
беременности. Ультразвуковое исследование с допплерометрией также позволяет 
визуализировать структуру плода, включая органы и костные структуры. Ультразвуковое 
исследование с допплерометрией может быть полезным инструментом для оценки общего 
здоровья плода. В случае неразвивающейся беременности, ультразвуковая допплерометрия 
может помочь в определении прогноза и принятии решения о дальнейшем ведение пациенток.
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Ультразвуковое исследование с допплерометрией позволяет наблюдать за состоянием 
плодного кровотока и выявлять возможные изменения, вызванные COVID-19. Это может быть 
полезно для раннего выявления проблем с плодным кровотоком и принятия соответствующих 
медицинских мер.
В целом, ультразвуковое эходопплерометрические исследование является важным 
инструментом в диагностике неразвивающейся беременности у женщин с COVID-19. Он 
позволяет провести детальную оценку плода, его кровотока и структуры, что помогает 
определить состояние беременности и принять необходимые меры по лечению и уходу за 
пациенткой.

Выводы. Эходопплерографическое исследование является эффективным методами 
диагностики неразвивающейся беременности у 90% женщин с COVID-19. 
Эходопплерографическое исследование поможет в выборе метода прерывания 
неразвивающиеся беременности и для мониторинге послеабортного периода. У женщин в 
раннем сроке беременности частота неразвивающейся беременности была в 2.1 раза выше, чем 
у женщин в более позднем сроке.
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Актуальность: Послеродовые гнойно-воспалительные заболевания и акушерские 
кровотечения до сих пор являются ведущими причинами материнской смертности и 
заболеваемости во всём мире, в том числе и в Таджикистане. Comelissen L et al (2019) в своих 
исследованиях сообщают, что в популяционных исследованиях даже в странах с высоким 
уровнем дохода обнаружено, что послеродовое кровотечение повышает риск возникновения 
гнойно-воспалительных осложнений послеродового периода.

Цель исследования. Изучить структуру гнойно-воспалительных заболеваний после 
консервативного и гемостатического шва на матке при осложненных кровотечением родах и 
абдоминальном родоразрешении.
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