
YOSH OLIMLAR 

ILMIY-AMALIY KONFERENSIYASI 

in-academy.uz/index.php/yo 

 139 

СОВРЕМЕННЫЕ АСПЕКТЫ ДИАГНОСТИКИ ПРИ ПРЕЖДЕВРЕМЕННОМ 

ИЗЛИТИИ ОКОЛОПЛОДНЫХ ВОД 
Рашидова Рушана Рустамовна 

Пардаева Паризода Зохидовна 

Клинические ординаторы кафедры Акушерства и гинекологии №1 

Самаркандского государственного медицинского университета 

Научный руководитель: PhD, асс. Тилявова С.А. 

https://doi.org/10.5281/zenodo.14636302 

Аннотация. Преждевременное излитие околоплодных вод (ПИОВ) остается одной 

из актуальных проблем современного акушерства, так как оно значительно 

увеличивает риск осложнений в родах. В работе изучен патогенез нарушений 

инициации сократительной деятельности матки при ПИОВ с учетом особенностей 

метаболизма стероидных гормонов и гормонального статуса плода. Проведено 

обследование 193 пациенток, разделенных на контрольную группу, основную группу (с 

ПИОВ) и группу сравнения (со своевременным излитием околоплодных вод). 

Установлено, что ПИОВ сопровождается гиперпрогестеронемией, снижением 

концентрации кортизола, дегидроэпиандростерон-сульфата (ДЭАС) и эстрадиола, а 

также недостаточной окситотической активностью. Полученные данные 

свидетельствуют о нарушении биологической готовности плода к родам, что 

обуславливает необходимость применения синтетических антигестагенов и 

окситоцина для стимуляции родовой деятельности. 
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Цель исследования – изучение патогенетических механизмов нарушения 

инициации сократительной активности матки при ПИОВ с акцентом на особенности 

метаболизма стероидных гормонов и изменение гормонального статуса плода. 

Актуальность. Одним из актуальных и обсуждаемых вопросов в современном 

акушерстве является тактика ведения родов при преждевременном излитии 

околоплодных вод (ПИОВ). Частота случаев разрыва плодного пузыря до начала 

родовой деятельности при доношенной беременности варьирует от 10% до 19,8%, 

причем за последние десятилетия этот показатель увеличился в 1,5–2 раза. 

Материалы и методы. Для достижения цели проведено комплексное 

обследование 193 женщин, проходивших лечение в родильном отделении первой 

городской клинической больницы г. Саратова. В исследование вошли: контрольная 

группа (45 пациенток с физиологически протекающей доношенной беременностью), 

основная группа (106 рожениц с ПИОВ) и группа сравнения (42 женщины с 

своевременным излитием околоплодных вод – СИОВ). 

Результаты исследования. 

• У пациенток с ПИОВ концентрация прогестерона в венозной крови была 

повышена. 

• Уровень кортизола в сыворотке крови из локтевой вены матери, а также из 

артерии и вены пуповины был ниже при ПИОВ по сравнению с СИОВ. 
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• Концентрация эстрадиола у женщин из основной и контрольной групп 

оставалась минимальной. 

• Уровень дегидроэпиандростерон-сульфата (ДЭАС) при ПИОВ был статистически 

ниже, чем при СИОВ. 

• Наиболее низкие показатели концентрации окситоцина наблюдались у 

пациенток, перенесших кесарево сечение при ПИОВ. 

Выводы. Преждевременное излитие околоплодных вод сопровождается 

отсутствием биологической готовности плода к родам, что выражается 

гиперпрогестеронемией, снижением уровня кортизола, ДЭАС и эстрадиола. Дефицит 

кортикостероидов препятствует адекватной активации механизмов, отвечающих за 

начало сократительной активности матки. 

Увеличение концентрации прогестерона в крови пациенток с ПИОВ подтверждает 

патогенетическую целесообразность применения синтетических антигестагенов для 

индукции родов. 

Снижение уровня окситоцина в крови, а также недостаточная окситотическая 

активность околоплодных вод при ПИОВ объясняют необходимость использования 

окситоцина для стимуляции родовой деятельности. 
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