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Актуальність теми: Розсіяний склероз (РС) є одним із найпоширеніших 
хронічних демієлінізуючих захворювань центральної нервової системи. Жінки 
хворіють у 2–3 рази частіше за чоловіків, а дебют захворювання найчастіше 
припадає на репродуктивний період життя [1,3]. У зв’язку з цим питання 
планування вагітності та ведення жінок із РС набувають особливого медико-
соціального значення. 

За останнє десятиліття відбулися суттєві зміни у підходах до лікування РС 
завдяки впровадженню високоефективних хворобомодифікуючих препаратів 
[1,3]. Водночас проблема їх застосування під час вагітності та лактації 
залишається предметом активних наукових дискусій через обмеженість 
доказової бази щодо довгострокової безпеки для матері та дитини [1,2]. 
Особливу увагу привертає ризик післяпологових рецидивів, необхідність 
своєчасного відновлення терапії та вибір оптимальної тактики грудного 
вигодовування [2,5,6]. 

Сучасні дані свідчать про можливість успішної реалізації репродуктивної 
функції у більшості жінок із РС за умови індивідуалізованого підходу до ведення 
вагітності та лікування [1,3]. Тому узагальнення актуальних відомостей щодо 
впливу вагітності на перебіг РС, особливостей сучасної хворобомодифікуючої 
терапії та ролі грудного вигодовування є важливим для оптимізації клінічної 
практики та покращення як материнських, так і неонатальних результатів [1,2]. 

Мета дослідження: Проаналізувати сучасні підходи до ведення вагітності у 
жінок із розсіяним склерозом, оцінити особливості перебігу захворювання під 
час гестації та після пологів, а також узагальнити дані щодо безпеки 
хворобомодифікуючої терапії та грудного вигодовування. 

Матеріали та методи: Проведено аналіз сучасних наукових публікацій, 
клінічних рекомендацій та оглядових статей, присвячених особливостям 
перебігу розсіяного склерозу під час вагітності, ризику післяпологових 
рецидивів, застосуванню сучасної хворобомодифікуючої терапії та грудному 
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вигодовуванню. Використано методи систематизації, порівняння та 
узагальнення літературних даних. 

Результати та обговорення: Проведений аналіз показав, що вагітність у 
більшості пацієнток із розсіяним склерозом супроводжується зменшенням 
активності захворювання та зниженням частоти рецидивів, особливо у другому 
та третьому триместрах [1,6]. Такий ефект пов'язаний із фізіологічною 
перебудовою імунної системи вагітної, зокрема переважанням протизапальних 
механізмів і формуванням імунної толерантності до плода [1,3]. Після пологів ці 
зміни поступово зникають, що може призводити до підвищення ризику 
загострення захворювання [5,6]. 

Встановлено, що найбільшу ймовірність післяпологових рецидивів мають 
жінки з високоактивним перебігом РС до вагітності, наявністю активних вогнищ за 
даними магнітно-резонансної томографії та припиненням високоефективної терапії 
без подальшого плану лікування [1,4]. У зв'язку з цим сучасні рекомендації 
наголошують на необхідності преконцепційного консультування та індивідуального 
підбору терапевтичної тактики ще на етапі планування вагітності [1,3]. 

Особливе місце займає оцінка безпеки хворобомодифікуючих препаратів. 
Інтерферони β та глатирамеру ацетат мають найбільшу доказову базу щодо 
застосування у жінок репродуктивного віку та характеризуються сприятливим 
профілем безпеки під час вагітності й лактації [1,2,3]. Натомість використання 
наталізумабу та anti-CD20 препаратів потребує індивідуального підходу [1,3,4]. 
З одного боку, ці препарати забезпечують ефективний контроль захворювання, а 
з іншого – їх відміна може супроводжуватися відновленням активності РС [1,4]. 
Тому рішення щодо продовження або припинення терапії повинно базуватися на 
оцінці ризику для матері та плода [1,3]. 

Окрему увагу приділено грудному вигодовуванню. Сучасні дослідження 
свідчать, що ексклюзивне грудне вигодовування може асоціюватися зі 
зниженням ризику післяпологових рецидивів у частини пацієнток [5,6]. При 
цьому інтерферони β та глатирамеру ацетат вважаються сумісними з лактацією, 
проте про моноклональні антитіла існують дані про їх обмежене проникнення в 
грудне молоко та низьку біодоступність для немовляти. Однак питання 
застосування таких препаратів під час грудного вигодовування потребує 
подальших досліджень [2]. 

Висновки: Вагітність у більшості жінок із розсіяним склерозом не 
асоціюється з погіршенням перебігу захворювання, однак післяпологовий період 
характеризується підвищеним ризиком розвитку рецидивів [1,5,6]. Ведення 
таких пацієнток повинно базуватися на індивідуальній оцінці активності РС та 
раціональному виборі терапії на етапі планування вагітності, під час гестації та 
після пологів [1,3]. Інтерферони β і глатирамеру ацетат мають найбільш 
сприятливий профіль безпеки щодо вагітності та лактації, тоді як застосування 
наталізумабу й anti-CD20 препаратів потребує персоналізованого підходу [1,2,4]. 
Важливими складовими успішного ведення є міждисциплінарна співпраця 
фахівців та індивідуалізований підхід до грудного вигодовування [2,5]. 
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Актуальність: Інфекції, пов’язані з наданням медичної допомоги (ІПМД), 
залишаються однією з найсерйозніших проблем сучасних систем охорони 
здоров’я в усьому світі. За даними Всесвітньої організації охорони здоров’я 
(ВООЗ), щороку від ІПМД страждають сотні мільйонів пацієнтів, що призводить 
до тривалої госпіталізації, зростання витрат на медичне обслуговування, 
інвалідності та смертності [1]. Лікарняна гігієна відіграє вирішальну роль у 
запобіганні передачі інфекційних збудників серед пацієнтів, медичних 


