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Актуальность 
Встречаемость внутриутробной пневмонии (ВУП), вследствие 

внутриутробного инфицирования (ВУИ), среди новорождённых детей 
составляет около 0,7% живорожденых во всем мире и варьируется от 0,2 до 
2,0% в зависимости от региона [1]. Внутриутробная пневмония является 
воспалительным процессом легочной ткани, возникающая антенатально 
[2], и сопровождается развитием клинических проявлений в первые 72 часа 
жизни ребенка, иногда сопровождаясь сопутствующими заболеваниями [3]. 
Данная патология остается актуальной проблемой современной 
педиатрии, так как, даже после успешного лечения, она может негативно 
повлиять на иммунитет ребёнка [4,5], и имеет осложнения, таких как 
плеврит, сепсис и другие опасные состояния [6,7]. Изучение предикторов 
развития ВУП и его профилактика остаётся актуальной проблемой в 
области перинатологии.  

Материалы и методы 
Исследование проводилось среди 56 доношенных новорождённых с 

гистационном возрастом от 36 до 42 недель (37,6±1,82 нед.), обеих полов, с 
диагнозом ВУП, обусловленная ВУИ. Сбор анамнестических данных 
осуществлялось путём сбора данных из стационарной карты роженицы, и 
путём непосредственной беседы с родильницей и сопровождающих её 
опекунов.  

Результаты и их обсуждение 
Изучение факторов, способствующих развитию внутриутробной 

пневмонии, проводилось на основании опросника, созданного нами с 
учётом анамнестических данных женщин. Как показали наши 
исследования, на развитие ВУП у доношенных новорождённых влияют ряд 
факторов перинатального периода. В частности, играет ведущую роль 
наличие инфекционных заболеваний во время беременности у женщин: 
перенесенные острые респираторные заболевания – 69,6% (39/56), 
обострение во время беременности хронических очагов инфекции 
(мочевыделительной системы, желудочно-кишечного тракта, 
кардиоревматологические заболевания) – 19,6% (11/56), присутствие в 
анамнезе гинекологических воспалительных заболеваний (в том числе, 
инфекции передающихся половым путём) – 16,1% (9/56), высоких титров 
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TORCH инфицирования – 16,1% (9/56). При этом, у 21,4% (12/56) рожениц 
отмечали комбинацию двух инфекционных факторов. Одновременно, было 
отмечено, что 66,1% (37/56) женщин в период беременности получали 
противовоспалительную терапию, остальные 33,9% (19/56) во время 
острой респираторной инфекции отказались от медикаментозной терапии. 

Одновременно, 85,7% (48/56) женщин проходили лечение в связи с 
наличием анемии различной степени, из них 14,3% (8/56) на стационарном 
лечении в связи с риском преждевременного прерывания беременности.  

Немаловажным предиктором являлся наличие у рожениц 
коморбидной патологии: кариес зубов – 39,3% (22/56), патология 
щитовидной железы – 30,4% (17/56), отягощённый аллергический фон – 
7,1% (4/56), патология сердечно-сосудистой системы неинфекционного 
генеза (ВПС, ППС, пролапс) – 5,1% (3/56).  

Как показали наши исследования, сочетание инфекционного 
воспалительного процесса с коморбитной патологией инфекционного 
генеза усиливает риск развития внутриутробного инфицирования плода с 
последующем развитием внутриутробной пневмонии.  

Выводы 
Важнейшими предрасполагающими факторами развития ВУП у 

новорождённых, остаются наличие инфекционного агента в 
перинатальном периоде (инфекционные очаги или носительство), но при 
этом немаловажную роль играют неинфекционные предикторы в виде 
анемии во время беременности (85,7%), патология щитовидной железы 
(30,4%), отягощённый аллергический фон (7,1%), которые 
непосредственно влияя на иммунную систему повышают риск развития 
внутриутробного инфицирования.  
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