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Состояние здоровья ребенка при рождении и на-
пряженность его обменных процессов находятся 
в прямой зависимости от течения беременности и 
родов. Установлено патологическое влияние пер-
вого аборта на течение последующей гестации, 
родов, отдельные состояния новорожденного, 
однако влияние отягощенного первым абортом 
анамнеза матери на раннюю метаболическую 
адаптацию новорожденного изучено мало. Одним 
из наиболее частых метаболических расстройств 
в периоде новорожденности является повыше-
ние сывороточной концентрации билирубина, со-
провождаемое желтухой. 

Целью данного исследования стало изучение 
влияния отягощенного акушерского анамнеза у 
матери на течение конъюгационной желтухи у но-
ворожденного.

На базе МБУЗ «Родильный дом № 4» и «Детская 
городская клиническая больница № 5» обследо-
вано 110 пар «мать – ребенок». Они были разде-
лены на 2 группы: 1) матери с отягощенным аку-
шерским анамнезом (первым абортом) и их дети 
(основная группа); 2) матери без отягощенного 
акушерского анамнеза и их дети от первой бере-
менности и первых родов (контроль). 

Женщины были в возрасте от 19 до 25 лет, прак-
тически здоровы, не имели заболеваний, пере-
дающихся половым путем; роды проходили через 
естественные родовые пути, без инструменталь-
ного вмешательства в родовой акт, с продол-
жительностью безводного периода не более 12 
часов; интервал между первым абортом и настоя-
щей беременностью составил не более 5 лет.
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Уровень билирубина у новорожденных определя-
ли при появлении желтухи, в дни максимального 
повышения концентрации непрямого билирубина 
крови, перед выпиской (или переводом на 2 этап 
обследования); промежуточный контроль уровня 
билирубина осуществлялся с помощью аппарата 
«Билитест». 

Желтушное окрашивание кожи у новорожденных 
обеих групп появилось примерно одновремен-
но – в 44–48 часов жизни, однако выраженность 
патологической гипербилирубинемии и обратное 
развитие клинических проявлений желтухи были 
различными. 

Проявления гипербилирубинемии 2 степени 
(р < 0,005) и гипербилирубинемия 3 степени 
(р < 0,05) достоверно чаще регистрировались у 
детей основной группы по сравнению с группой 
контроля. 

К моменту выписки матери из родильного дома 
показатели общего билирубина и нетоксичной 
его концентрации уменьшались у новорожденных 
обеих групп, однако у детей основной группы они в 
2 раза чаще, чем в контроле, оставались выше ре-
комендуемых значений (8 и 4% соответственно). 

Затяжной характер конъюгационной желтухи от-
мечался в обеих группах, однако в основной груп-
пе она была более продолжительной (19,3 дня) 
по сравнению с контролем (9,2 дня) (р < 0,05). 

Таким образом, можно предположить, что одним 
из факторов, приводящих к затяжному течению 
желтухи (при прочих равных условиях), является 
отягощенный первым абортом акушерский анам-
нез матери.


