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Актуальність. Аналіз структури репродуктивних втрат є основою для 

реформування служби планування сім'ї та акушерсько-гінекологічної служби в 

цілому. Передчасні пологи (ПП) вносять вагомий вклад в структуру 

репродуктивних втрат. За оцінками Всесвітньої організації охорони здоров'я 

щорічно до 15 мільйонів дітей народжуються передчасно, а 1 мільйон вмирає 

через ускладнення, пов'язаних з ПП. На частку недоношених дітей доводиться 

близько 65-75% ранньої неонатальної смертності, а мертвонароджуваність при 

ПП вище в 9-14 разів. Одним з найважливіших компонентів профілактичних 

заходів є оцінка факторів ризику та відповідна корекція плану ведення вагітної. 

 Мета. Вивчити розповсюдження факторів ризику передчасних пологів та 

їх впливу на перебіг вагітності. 

Матеріали та методи. Аналіз факторів ризику ПП виконано на підставі даних 

анкетування 58 вагітних в першому триместрі. Середній вік досліджуваних 

жінок склав 29,8 ± 1,1, і кожна третя пацієнтка (32,75%) була в віці старше 35 

років. Молодше 18 років були 3% анкетованих жінок. Проводили закономірний 

аналіз стосовно таких показників: надлишок маси тіла (ІМТ = 25-30), вік вагітної 

(менше 18, 18-35 років, старше 35 років), паління на протязі вагітності, 

самовільне переривання вагітності до 16 тижнів, два і більше вишкрібання 

порожнини матки, епізоди кровотеч в I триместрі. 

Отримані в процесі дослідження дані піддавалися обробці за допомогою 

розрахунку довірчих інтервалів, критерію Стьюдента та обробки отриманих 

результатів за допомогою комп'ютерного забезпечення Microsoft Excel. 

Результати дослідження. На етапі первинного прийому лікаря акушера-

гінеколога виконується консультування і анкетування вагітних на ранньому 

терміні з метою виявлення чинників груп ризику ПП. В результаті опитування 
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58 пацієнток у терміні гестації до 12тижнів, з них два і більше фактори ризику 

ПП мали 19 (32,75%) вагітних, що дозволило віднести їх до групи високого 

ризику. При цьому 39 жінок (67,25%) мали тільки один виразний фактор ризику. 

Згідно оцінки основних показників, які впливали на передчасні пологи були 

отримані наступні результати: надлишок маси тіла (ІМТ = 25-30) – 32,2%, вік 

вагітної (менше 18, 18-35 років, старше 35 років) – 20,7%, паління на протязі 

вагітності – 17,9%, самовільне переривання вагітності до 16 тижнів – 12,3%, два 

і більше вишкрібання порожнини матки – 9,8%, епізоди кровотеч в I триместрі – 

7,1%. 

Як видно з даних, лідируюче місце серед чинників ризику займає порушення 

жирового обміну. 32,2% вагітних мали надлишкову масу тіла. Надлишкова маса 

тіла була спровокована змінами в гіпоталамо-гіпофізарно наднирковій системі, 

яка відповідальна за продукцію гормонів. Високий рівень кортиколіберину є 

відомим фактором ризику передчасного розриву плодових оболонок, ПП, 

еклампсії і гіпертонії, яка викликана вагітністю. 

Висновки. Дослідження показало, що впровадження стратегії стратифікації 

факторів ризику передчасних пологів з моменту першого звернення вагітної 

дозволяє сформувати групу високого ризику ПП, яку необхідно піддати 

посиленому моніторингу під час вагітності. Зокрема, проводити додаткове 

обстеження – цервікометрію, а також сформувати і провести профілактичні та 

лікувальні заходи, спрямовані на збереження вагітності. 
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Актуальність. На теперішній час прееклампсія (ПЕ) вагітних є одним з 

найчастіших і найбільш загрозливих ускладнень вагітності.  Від 10¬ до 25% 
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