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Результаты

У 14 (25%) пациенток после завершения полного курса гормональной терапии было отме-
чено клиническое улучшение. Сравнительный анализ результатов тестирования по шка-
ле SOFAS указал на повышение уровня социальной адаптации на 26% (с 58,8±0,8 баллов 
исходно до 79,9±1,7 балла, р<0,001). Однако у 3(5,4%) женщин не зарегистрировано ника-
ких изменений в ответ на гормонотерапию, а у 4 (7,1%) отмечалось утяжеление симптомов 
ПМС, что потребовало отмены гормональных средств и назначения СИОЗС – флуоксети-
на. Эффективность терапии флуоксетином оценена у 42 (75%) пациенток, переносимость 
препарата была хорошей. Уже на 4 неделе терапии отмечено достоверное улучшение, 
выразившееся в повышении самооценки больных, существенном уменьшении межпер-
сональных конфликтов, улучшении уровня социальной адаптации, что нашло отраже-
ние в динамике показателей по шкале SOFAS. Средний балл по этой шкале по оконча-
нии курса антидепрессивной терапии повысился на 29% и составил 81,1±1,8 балла при 
исходном 57,7±0,8 (р<0,001), что подтверждает достаточно высокий уровень социальной 
активности.

Заключение

Таким образом, в результате исследования установлено, что серотонинергические ан-
тидепрессанты, флуоксетин в частности, и в меньшей степени гормонотерапия успешно 
купируют проявления предменструального синдрома и приводят к улучшению социаль-
ной и профессиональной активности больных.

РОЛЬ АНКЕТИРОВАНИЯ БЕРЕМЕННЫХ ДЛЯ ОЦЕНКИ 
ФОРМИРОВАНИЕ МАТЕРИНСКОЙ ПРИВЯЗАННОСТИ 
К БУДУЩЕМУ РЕБЕНКУ

Прилуцкая В.А., Дражина О.Г., Басалай Т.К., Булачкина Т.А.

г. Минск

УО «Белорусский государственный медицинский университет», УЗ «Городской 
клинический родильный дом № 2», г. Минск, Беларусь

Актуальность

Взаимоотношения между матерью и  ребенком начинаются задолго до  его рождения. 
По аналогии с материнской привязанностью к малышу в течении гестации формирует-
ся материнско-фетальная привязанность. Антенатальная привязанность связана с бла-
гоприятным поведением матери в отношении пренатального здоровья, неонатальных ис-
ходов и дальнейшего развития ребенка.
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Цель

Оценить роль и возможности анкетирования беременных для оценки становления мате-
ринско-фетальной привязанности.

Материалы и методы

Проведено анкетирование 57 беременных женщин в УЗ «Городской клинический родиль-
ный дом № 2» Минска в 2023 году. Возраст участниц исследования колебался от 20 лет 
до 41 года с медианой 32 года, срок беременности ‒ 108 до 291 дней. Медиана гестации 
составила 35 (30‒36) недель. С учетом возраста женщин из группы обследованных вы-
делено две группы: Группа 1 (Гр1) ‒ 41 женщина младше 35 лет (30 (25‒32) лет), Группа 
2 (Гр2) ‒ 16 женщин от 35 лет и старше (37 (35‒40) лет). При анкетировании использова-
ли руссифицированный валидированный опросник «Шкала антенатальной материнской 
привязанности» («Maternal antenatal attachment scale»), состоящий из 19 вопросов и по-
зволяющий оценить два ведущих компонента антенатальной привязанности: «качество» 
и «интенсивность». Обработка полученных данных выполнялись с использованием ста-
тистических пакетов Excel, Statistica 10.0. Анализ количественных данных выполнен с по-
мощью U-критерия Манна–Уитни, корреляционный анализ – коэффициента корреляции 
Спирмена (rs). Различия между показателями считали значимыми при вероятности без-
ошибочного прогноза не менее 95,5% (р<0,05).

Результаты

Женщины выделенных групп были сопоставимы по количеству беременностей (Гр1 ‒ 2 
(1‒3), Гр2 ‒ 1 (1‒2), U=11,5; p=0,113) и гестационному сроку на момент анкетирования (35 
(30‒39) и 32 (29‒39) недель соответственно, U=172,5; p=0,167). Нами установлены статисти-
чески значимые различия обоих ведущих компонентов: «качество привязанности» (Гр1 ‒ 
27 (24‒30) балла, Гр2 ‒ 30 (28‒33) балла, U=195,5; p=0,019) и «интенсивность привязанно-
сти» (Гр1 − 50 (48‒52), Гр2 − 52 (50‒54) балла, U=216,0; p=0,048). Соответственно выявлено 
статистически значимо более высокое значение общего показателя материнско-феталь-
ной у женщин 35 лет и старше (U=178,5; p=0,008). При корреляционном анализе установ-
лено, что балльная оценка ряда вопросов коррелировала со  сроком гестации: вопрос 
3 ‒ rs=-0,31, p=0,028, вопрос 9 ‒ rs=-0,30, p=0,037, вопрос 3 ‒ rs=-0,32, p=0,024, вопрос 17 ‒ 
rs=0,40,p=0,002, вопрос 19 ‒ rs=0,27, p=0,047. 

Заключение

Анкета «Шкала антенатальной материнской привязанности» в руссифицированном ва-
рианте удобна для практического применения в  амбулаторных условиях, позволяет 
объективно оценивать особенности и динамику формирования материнско-фетальной 
привязанности. Установлен ее статистически достоверный рост с  увеличением срока 
беременности. Выявлены значимые различия шкал «качество привязанности» (p=0,019) 
и «интенсивность привязанности» (p=0,048) с учетом возраста женщин. Целесообразны 
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дальнейшие исследования для определения роли анамнеза и  особенностей течения 
настоящей беременности в  формировании материнской привязанности к  будущему 
ребенку.

ОСОБЕННОСТИ СОСТАВА МИКРОБИОТЫ КИШЕЧНИКА 
И ЕЕ ЗНАЧИМОСТЬ В ДИАГНОСТИКЕ У ПАЦИЕНТОК 
С НАРУЖНЫМ ГЕНИТАЛЬНЫМ ЭНДОМЕТРИОЗОМ

Пронина В.А.

г. Москва

ФГБУ «Национальный медицинский исследовательский центр акушерства, 
гинекологии и перинатологии имени академика В.И.Кулакова» Минздрава России

Актуальность

На сегодняшний день этиология и патогенез эндометриоза до конца не установлены не-
смотря на  наличие более 10 гипотез его возникновения. Одной из  них является тео-
рия бактериального заражения, выдвинутая японскими исследователями в  2010 году. 
Известно двунаправленное влияние микробиома и эндометриоза друг на друга, однако, 
патогенетические механизмы этого взаимоотношения и возможные маркерные микро-
организмы до сих пор не установлены.

Цель

Проанализировать состав кишечной микробиоты у пациенток с наружным генитальным 
эндометриозом (НГЭ), выявить значимые отличия при оценке с использованием группы 
сравнения.

Материалы и методы

В ретроспективное исследование были включены 56 женщин (ср. возраст 31,5±6,21 лет) 
с наличием признаков НГЭ по данным МРТ органов малого таза и 35 женщин группы 
сравнения (ср. возраст 30,8±5,34 лет) с отсутствием эхографических признаков гениталь-
ного эндометриоза. Применялись культуральные методы исследования с использовани-
ем расширенного спектра питательных сред и последующей видовой идентификацией 
микроорганизмов с помощью MALDI-TOF масс-спектрометрии.

Результаты

На первичном этапе проводилась оценка частоты встречаемости органической и функ-
циональной патологии желудочно-кишечного тракта (ЖКТ) у пациенток с НГЭ для опре-
деления целесообразности исследования кишечной микробиоты. Установлено, что ка-
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