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Турсунбаева Ф.Ф., Ходжиметов Х.А., Каримова З.Г., Тухтаева У.Д. 
ПЕРИНАТАЛЬНЫЕ ИСХОДЫ У ЖЕНЩИН ПОЗДНЕГО 

РЕПРОДУКТИВНОГО ВОЗРАСТА
Ташкентский педиатрический медицинский институт

Цель исследования. Изучить перинатальные исходы у женщин позднего репродуктивного 
возраста

Материалы и методы. Обследовано 50 новорожденных детей, которые были разделены 
на 2 группы: из них 30 новорожденных от первородящих женщин позднего репродуктивного 
возраста (основная группа) и 20 новорожденных детей от первородящих женщин фертильного 
возраста (контрольная группа), родившихся в этот же период.

Результаты. Установлено, что у первородящих женщин позднего репродуктивного возрас­
та наблюдался высокий процент экстрагенитальной патологии и осложнений беременности и 
данный контингент детей представляет риск по развитию перинатальной патологии и склонны 
к напряженному течению ранней постнатальной адаптации.

Уже не первый год данные мировой литера­
туры констатируют тенденцию к увеличению 
числа женщин, рожающих детей после 40 лет. 
Большинство авторов рассматривают поздний 
возраст женщины как самостоятельный фак­
тор риска осложнений беременности, родов и 
послеродового периода, заранее относя такую 
беременность к «проблемной» [3,4,11]. На 
долю женщин позднего репродуктивного воз­
раста (свыше 35 лет) приходится 42,2%.

Отношение к этой проблеме не только сре­
ди врачей, но и в обществе в целом, за послед­
ние годы резко изменилось. Еще в 90-е годы 
прошлого века факт беременности женщины 
позднего репродуктивного возраста рассма­
тривался скорее как ошибка в вопросе плани­
рования семьи [5]. Однако и сейчас ряд иссле­
дователей называют «поздние роды» ключе­
вой репродуктивной проблемой современной 
России [1,4,7].

К далеко неполному перечню причин 
«поздней беременности» можно отнести при­
обретение женщиной материальной стабиль­
ности, изменение семейного положения, и 
развитие современных репродуктивных тех­
нологий [9,10].

Сведения о частоте и характере экстраге­
нитальной патологии у беременных старше 
35 лет противоречивы. Большинство авторов 
отмечают, что у данной категории пациенток 
по сравнению с женщинами более молодого 
возраста частота экстрагенитальных заболе­
ваний выше. Безусловно, лидируют в старшей 
возрастной группе артериальная гипертензия, 
ожирение и сахарный диабет. Наличие подоб­
ной соматической патологии во многом опре­
деляет течение беременности и исход родов.

По данным литературы у пациенток позд­
него репродуктивного возраста чаще встре­
чаются различные осложнения беременности 
и родов, приводящие к увеличению количе­
ства оперативных вмешательств, росту пери­
натальной заболеваемости и смертности (до 
6.6%о и выше) [6,8].

Цель работы - изучить перинатальные 
исходы у женщин позднего репродуктивного 
возраста.

Материалы и методы
Обследовано 50 новорожденных детей, 

которые были разделены на 2 группы: из них 
30 новорожденных от первородящих женщин 
позднего репродуктивного возраста (основная 
группа) и 30 новорожденных детей от перво­
родящих женщин фертильного возраста (кон­
трольная группа), родившихся в этот же пе­
риод. Проведен анализ акушерского анамнеза 
матерей обследуемых новорожденных, оценка 
по шкале Апгар, клинико -  лабораторные и 
инструментальные исследования.

Результаты и обсуждение
Среди матерей новорожденных детей позд­

него репродуктивного возраста (основная 
группа), находившихся под нашим наблю­
дением, преобладали беременные до 40 лет 
(83%). На долю женщин старше 40 соответ­
ственно пришлось 17%. Первой данная бе­
ременность была у 74% пациенток, вторая и 
третья беременность - по 13%. В группе срав­
нения данная беременность была первой для 
90% женщин, а вторая у 10%. Причем заранее 
планировали эту беременность 72% женщин 
основной и 50% контрольной группы.

Анализ анамнестических данных состоя­
ния здоровья матерей показал, что из обследо-
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ванных матерей основной группы 17 (56,7%) 
были больными, из них 54% имели одно забо­
левание, а 48% - два, три заболевания и более. 
В контрольной группе 24,0% были больными, 
76,0% были здоровыми.

В структуре экстрагенитальной заболева­
емости в позднем репродуктивном возрасте 
преобладали анемия (86,6%), эндокринные 
заболевания (26,6%), бронхо - легочные па­
тологии (53,4%) и TORCH инфекции (33,4%), 
а также патологии системы мочевыделения

(26,6%), усугублявшие тяжесть течение преэ­
клампсии у «возрастных» беременных. Бере­
менные благоприятного фертильного возраста 
страдали ими намного реже (табл. 1).

В структуре гинекологической заболева­
емости доминировала миома матки (26,6% 
обследованных основной группы против 2 
в группе сравнения), отмечена высокая ча­
стота первичного или вторичного бесплодия 
(16,6%).

Таблица 1
Частота встречаемости экстрагенитальных заболеваний у первородящих женщин 

позднего репродуктивного возраста и женщин благоприятного фертильного возраста
Факторы Основная группа, n=30 Контрольная группа, n=20

Абс. % Абс. %

Анемия 26 86,6 14 70

Заболевания МПС 8 26,6 3 15

Заболевания ССС 5 16,6 2 10

Заболевания ЖКТ 4 13,4 1 5

Нарушения функции зрения 6 20 2 10

Эндокринные заболевания 8 26,6 2 10

Заболевания ЛОР-органов 7 23,4 3 15

Заболевания органов дыхания 16 53,4 11 55

Аллергические заболевания 5 16,6 3 15

TORCH 10 33,4 2 10

ОРВИ 17 56,6 11 55

Варикозная болезнь 3 10 12 60

Среди наиболее частых осложнений бере­
менности доминировали токсикоз 1-й полови­
ны беременности (30%), преэклампсия (20%), 
ФПН (33,4%), внутриутробная гипоксия плода, 
преждевременная отслойка плаценты (26,4%), 
угроза прерывания беременности (26,6%), с

трудом поддающаяся терапии и переходящая 
в угрозу преждевременных родов (30%). Если 
рассмотреть в комплексе выявленные особен­
ности течения родов у женщин основной груп­
пы высокий процент преждевременного изли- 
тия околоплодных вод (2) и высокая частота



операции кесарева сечения (рис.1). с контрольной группой. Длина тела у новоро-
Среди обследуемых новорожденных детей жденных обеих групп не имела существенных 

в основной группе (табл. 2) наблюдалась тен- различий. 
денция к снижению массы тела по сравнению

Рис.1. Структура и частота осложнений беременности у матерей обследуемых новорожденных детей

Сравнительная характеристика оценки по шкале Апгар в обследуемых группах показала достоверное 
снижение (Р<0,01) показателей на 1-й и на 5-й минутах у новорожденных детей основной группы отно­
сительно детей контрольной группы (табл. 4).

Таблица 2
Антропометрические показатели новорожденных

Показатели Основная группа, n=30 Контрольная группа, n=20

Масса тела, г 3178±200 3416,0±169

Длина тела, см 50,6±1,2 51,8±0,94

В состоянии асфиксии родилось новоро­
жденных в 2,5 раза больше от женщин позд­
него репродуктивного возраста по сравнению 
с женщинами благоприятного фертильного 
возраста: в средне -  тяжелой - 16,6 %, тяже­
лой асфиксии - 10,%. Причинами асфиксий

новорожденных у женщин старше 35 лет яви­
лись: преждевременные роды, гестозы, угроза 
прерывания беременности, аномалии родовой 
деятельности, преждевременная отслойка пла­
центы.

Таблица 3
Сравнительная характеристика оценки по шкале Апгар в обследуемых группах

Показатели Основная группа n=30 Контрольная группа 
n=20

Р

Оценка по шкале 
Апгар, 1 минута, балл

6,8 ± 0,27 7,0 ± 0,2 <0,01

Оценка по шкале 
Апгар, 5 минута, балл

7,8 ± 0,24 8,0 ± 0,17 <0,01
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Недоношенных новорожденных в группе 
женщин позднего репродуктивного возраста 
было 36,6%, признаки морфофункциональ­
ной незрелости при доношенном сроке бере­
менности имели 6%. Частота ЗВУР у новоро­
жденных в группах первородящих женщин 
позднего репродуктивного возраста была до­
стоверно выше (р<0,05), чем в контрольной 
группе и составила 33,3% новорожденных. С 
весом более 4000 г в группе женщин поздне­
го репродуктивного возраста родилось 13,3% 
новорожденных; с весом менее 2500 г - 36,6% 
новорожденных детей.

В группе женщин позднего репродуктивно-

го возраст синдром дыхательных расстройств 
у новорожденных диагностировался в 13,31%.

Высоким оказался процент перинатальных 
поражений ЦНС у новорожденных в основ­
ной группе и составило 46,6%.(рис.2.), ВУИ 
и пневмопатии по 26,6%, врожденные пороки 
развития -  13,3%, анемия -  16,6%, чем в группе 
сравнения. Такие тяжёлые состояния как вну­
триутробный сепсис, некротический-язвен- 
ный энтероколит и перитонит, представля­
ющие собой большую проблему в неонато- 
логии,и возможно заканчиваются летальным 
исходом, имело место у детей, рожденных от 
матерей позднего репродуктивного возраста.

Рис.2. Частота встречаемости патологических состояний у обследованных новорожденных

Превалирующее количество новорожден­
ных детей контрольной группы (75%) были 
выписаны с улучшением домой. Больший про­
цент новорожденных детей (70%) от матерей 
позднего репродуктивного возраста были пе­
реведены в отделение по выхаживанию недо-

ношенных детей и патологии новорожденных. 
Из них в основной группе 46,3% новорожден­
ных находились на стационарном лечении до 
15 дней, 10,0% - оставалось до 30 дней и 13,3% 
больше месяца, что 2 раза выше, чем в кон­
трольной группе (табл.4.)

Таблица 4
Длительность пребывания новорожденных детей в стационаре

Дн и Основная группа, n=30 Контрольная группа, n=20
Абс % Абс %

До 5 дней 9 30,0 15 75,0
До 15 дней 14 46,3 3 15,0
До30 дней 3 10,0 2 10,0

Больше месяца 4 13,3 2 10,0
Летальный исход 1 3,3 - -



Таким образом, у первородящих женщин 
позднего репродуктивного возраста наблю­
дался высокий процент экстрагенитальной 
патологии и осложнений беременности, и дан­
ный контингент детей представляет риск по 
развитию перинатальной патологии и склон­
ности к напряженному течению ранней пост­
натальной адаптации их детей. Отмечалась 
достоверно большая частота встречаемости

перинатальной патологии (в 2-3 раза по отно­
шению к группе сравнения) внутриутробной 
гипоксии, асфиксии, ППЦНС, ЗВУР, МФН, 
СДР, пороки и аномалии развития, которые 
чаще требуют перевода на 2-й этап выхажи­
вания. Причем сроки пребывания в отделении 
значительно увеличиваются у новорожденных 
детей, рожденных от первородящих женщин 
позднего репродуктивного возраста.
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Калит сузлар: янги тугилган чахалохлар, кечки репрадуктив ёш, перинатал охибатлар.

Текширув махсади - кечки репродуктив ёшдаги аёлларнинг перинатал охибатларини урга- 
ниш. Текширув остида 50 та янги тугилган чахалохлар булиб, улар 2 гурухга ажратилади: улар- 
дан 30 та чахалох кечки репродуктив ёшдаги биринчи тугувчилар (асосий гурух), 20 та чахалох 
фертил ёшдаги биринчи тугувчилардан тугилган чахалохлар (назорат гурухи). Текширув нати- 
жасида шулар анихландики, кечки репродуктив ёшдаги биринчи тугувчиларда экстрагенитал 
касалликлар ва асоратли хомиладорлик куп учраб, тугилган чахалохларда эса перинатал пато- 
логиялар хавфи ва эрта постнатал адаптациянинг огир кечиш мойиллиги кузатилди.
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