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ПОПУЛЯРИЗАЦІЯ ІНФОРМАЦІЇ ПРО УСКЛАДНЕННЯ АБОРТІВ ЯК 

ПРЕВЕНТИВНИЙ ЗАХІД 

 

АБОРТ КАК МЕТОД КОНТРАЦЕПЦИИ? 

А.А. Акжигитова, А.А. Дынник 

Харьковский национальный медицинский университет, 

кафедра акушерства и гинекологии №1 

Научный руководитель: д. мед. н. И.Н. Щербина 

Аборты в нашей стране, к сожалению, были и остаются одним из наиболее 

популярных методов решения проблемы нежелательной беременности. 

Официально в Украине делают 250 тыс. абортов в год. Страна уже вошла в 

пятёрку государств, лидирующих по количеству прерываний беременности,  

частота их 18-20% –  это один из самих высоких показателей в Европе. При 

этом в Украине аборты составляют 6,1% всех материнских смертей. Частота 

осложнений после аборта составляет в среднем 30 %, а у первобеременных 

достигает 45 %. 

Риск возникновения осложнений после аборта зависит от таких факторов: 

1)срок беременности (чем больше срок, тем вероятнее осложнения); 2) 

профессионализм врача; 3) исходное состояние пациентки; 4) тщательность и 

качество обследования перед операцией; 5) наличие абортов в анамнезе и др.  

Различают ранние осложнения (возникающие в ходе операции или в короткие 

сроки после неё) и поздние, которые в большинстве случаев развиваются на 

почве перенесённых ранее осложнений. Следует отметить, что у 

медикаментозного и хирургического аборта осложнения имеют свои отличия. 

К осложнениям медикаментозного аборта относят: 1) неполный аборт (1,5-4% 

случаев); 2) профузное кровотечение (1-2,5%); 3) выраженный болевой синдром 
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(10-25%); 4) диспептические явления (2-5%); 5) аллергические реакции (1,5-

3%); 6) головокружения, головные боли (5-12%); 7) вегето-сосудистые реакции 

(1-2%); 8) нарушения менструального цикла. Наиболее опасным их них 

является частичное или полное отсутствие абортивного результата (частота 

этого осложнения прямо коррелирует со сроком беременности). 

Осложнениями, которые могут возникнуть при выполнении хирургического 

аборта (в том числе и мини-аборта) считают: 1) механическую травму шейки и 

тела матки; 2) кровотечения; 3) неполное удаление плодного яйца; 4) 

гематометра; 5) осложнения при анестезиологическом пособии. Кроме того, 

необходимо помнить, что при проведении любых хирургических вмешательств 

существует риск заражения гепатитами и ВИЧ-инфекцией. К отдаленным 

осложнениям хирургического аборта относятся: хронические воспалительные 

процессы внутренних половых органов, дисфункция яичников с нарушением 

овариально-менструального цикла, возникновение внематочной беременности, 

бесплодие, истмико-цервикальная недостаточность, аномалии родовой 

деятельности при последующих родах. 

Отдельно выделяют психоэмоцианальные нарушения, развивающиеся в 

постабортный период.  Их возникновение неизбежно  без соответствующей 

терапии и не зависит от вида аборта. 

Одним из наиболее социально значимых осложнений аборта является 

вторичное бесплодие. В среднем, у 10-20% женщин, перенесших аборт, 

возникают нарушения репродуктивного здоровья. Одна из самых частых 

причин бесплодия после аборта – повреждение глубоких слоёв стенки матки 

при проведении выскабливания её полости. Большое значение имеет 

нарушение гормонального фона (обуславливает эндокринное бесплодие), 

развитие воспалительных процессов (трубно-перитонеальные формы 

бесплодия), эндометриоз. По статистике каждая десятая женщина, сделавшая 

аборт, становится бесплодной. Если же прерывание беременности проводилось 
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вне медицинского учреждения, риск последующего бесплодия возрастает в 4 

раза.  

По данным различных источников от 14 до 20% супружеских пар в Украине не 

могут иметь ребенка. Считается, что существует так называемая "точка 

невозвращения" (составляющая около 15 % населения, неспособного к 

воспроизведению), после которой невозможно поддержание популяции 

государства на том же уровне. 

Таким образом, все вышесказанное свидетельствует о чрезвычайном вреде 

аборта, как способа контрацепции и диктует необходимость более широкого 

освещения возможных последствий искусственного прерывания беременности. 

 

ИСКУССТВЕННОЕ ПРЕРЫВАНИЕ НЕЖЕЛАТЕЛЬНОЙ БЕРЕМЕННОСТИ И 

ЕГО ПОСЛЕДСТВИЯ 

Т.А. Иванова, Е.И. Скорбач 

Харьковский национальный медицинский университет, 

кафедра акушерства и гинекологии №1 

Научный руководитель – зав. кафедры, д. мед. н., проф. Н.А. Щербина 

Искусственное прерывание нежелательной беременности является наиболее 

распространенной проблемой в акушерской практике, частота его в мире 

примерно 40-50 млн. в год, причем половина из них выполняется в 

небезопасных условиях. В Украине официально в год фиксируют 200-250 

тысяч случаев искусственного прерывания беременности. Любой аборт 

является одним из наиболее значимых медико-социальных факторов, 

оказывающих негативное влияние на репродуктивное здоровье женщин и, как 

серьезное медицинское вмешательство, неизбежно несет за собой риск 

осложнений. 
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