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Нами изучены основные предикторы риска формирования нарушений состояния здоровья у девочек-
подростков с заболеваниями репродуктивной системы. Обследовано 38 девочек-подростков с патологией 
репродуктивной системы в возрасте от 11 до 17 лет. По результатам исследования выявлен рост общей 
и гинекологической заболеваемости девочек-подростков, увеличение частоты распространенности курения, 
употребления алкогольсодержащих напитков и раннего сексуального опыта среди девочек-подростков.
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We have studied the main predictors of health disorders formation among adolescent girls with diseases of the 
reproductive system. 38 adolescent girls with the pathology of the reproductive system aged from 11 to 17 years 
were inspected. The study revealed the growth of general and gynecologic morbidity of adolescent girls, increasing 
of smoking, drinking alcoholic frequency and early sexual experience among adolescent girls.
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Актуальность. Одной из актуальных 
проблем любого государства является ох-
рана репродуктивного здоровья для воспро-
изводства здорового поколения [1, 2, 3, 4]. 
Актуальность проблемы охраны репродук-
тивного здоровья молодежи определяется 
сложной демографической ситуацией в РК, 
снижением репродуктивного потенциала 
молодых женщин, низкими репродуктив-
ными установками и неадекватным репро-
дуктивным поведением, наличием небла-
гоприятного медико-биологического фона: 
высокого уровня первичной заболеваемо-
сти и хронической патологии, увеличени-
ем частоты нарушений функции репродук-
тивной системы. Следует также отметить, 
что общая численность детей и подростков 
(0-14 лет) в Республике Казахстан на 1 янва-
ря 2010 года превышает 3680 тыс. человек, 
из которых 1363,1 тысяч (37 %) – это под-
ростки (10-14 лет включительно). И именно 
подростки представляют собой ближайший 
репродуктивный, интеллектуальный, эко-
номический, социальный, политический 
и культурный потенциал общества [5, 6, 7]. 

Цель работы – выявить основные пре-
дикторы риска формирования нарушений 
состояния здоровья и общую заболевае-
мость девочек-подростков с заболеваниями 
репродуктивной системы.

Материал и методы исследования
Нами обследовано 38 девочек-подростков с за-

болеваниями репродуктивной системы (хронические 
воспалительные заболевания, кольпиты, нарушения 
менструального цикла, генитальный инфантилизм, 

ювенильное маточное кровотечение). Возраст обследо-
ванных девочек-подростков варьировал от 11 до 17 лет. 
С целью верификации соматического и гинекологиче-
ского диагноза к обследованию привлекались специ-
алисты. Диагноз обследованных больных девочек 
верифицирован клиническими и лабораторно-инстру-
ментальными методами диагностики. Наряду с кли-
нико-лабораторными и инструментальными методами 
обследования для изучения предикторов риска в анте-, 
интра- и постнатальном периодах, в аллергологиче-
ском, генеалогическом, семейно-бытовом и др. анам-
незе, а также выявления особенностей динамическо-
го стереотипа, уровень интеллектуального развития, 
поведенческих факторов, превалирующих интересов 
нами была использовался опросник, разработанный на 
кафедре педиатрии и неонатологии ФНПР.

Полученные в ходе исследования данные обрабо-
таны методом вариационной статистики с определе-
нием средней арифметической величины (M), средней 
ошибки среднего арифметического отклонения (m), 
стандартного отклонения (σ), критерия Стьюдента. 

Результаты исследований 
и их обсуждение 

Анализ анамнестических предикторов 
риска выявил наиболее значимые эндоген-
ные и экзогенные факторы риска. 88,8 % 
случаев у детей были выявлены различные 
факторы риска в анте, интра- и постанатль-
ном периодах развития: токсикоз в период 
беременности с угрозой выкидыша в пер-
вой половине беременности, внутриутроб-
ная инфекция, стремительные роды, ручное 
пособие в родах, травма в родах, недоно-
шенность, позднее прикладывание к груди, 
частые острые заболевания (ОРВИ, ОКИ), 
фоновые заболевания (анемия, рахит, экс-
удативно-катаральный диатез) на первом 
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году жизни, неблагополучная адаптация 
к детскому саду, школе, перенесенные 
глистные инвазии и др. 

Высокий инфекционный индекс (более 
3 заболеваний) имели 65,6 % детей (р ≤ 0,05).

Среди экзогенных факторов преобладали: 
нарушения алиментарного фактора (84,4 %, 
р ≤ 0,05), стрессовые ситуации в семье 
(73,3 %, р ≤ 0,05 ), в школе (68,8 %, р ≤ 0,05), 
сложные взаимоотношения с окружающими 
(46,6 %, р ≤ 0,05). Вредные привычки, в том 
числе курение и употребление алклгольсо-
держащих напитков выявлено в 40 %.

57,7 % детей имели сопутствующие за-
болевания, причем у значительной части 
детей имело место сочетание нескольких 
хронических соматических заболеваний.  
Анализ сопутствующей патологии показал, 
что среди обследованных подростков зна-
чительно чаще встречались хронические 
воспалительные заболевания ЛОР-органов 
(41,1 %, р ≤ 0,05), патология желудочно-ки-
шечного тракта (37,7 %, р ≤ 0,05) и эндо-
кринной системы (32,3 %, р ≤ 0,05). В 83,3 % 
случаев диагностирована вегето-сосуди-
стая дистония (38,2 % в контрольной груп-
пе, р ≤ 0,05). Следует отметить, что 48,8 % 
подростков имели 3 и более заболеваний, 
41,1 % – два, 10,1 % – одно сопутствующую 
нозологию. 5,2 % девочек-подростков отне-
сены к категории дети-инвалиды по поводу 
заболеваний опорно-двигательного аппара-
та. Основной причиной этого является отри-
цательное воздействие внешних факторов 
и сопутствующей хронической соматиче-
ской патологии. У девочек с заболеваниями 
репродуктивной системы в 90 % случаев 
имеются по 2–3 хронических экстрагени-
тальных заболевания. Соматическая пато-
логия нередко является пусковым моментом 
в развитии нарушений менструального цик-
ла различной степени тяжести. И наоборот, 
нарушения менструального цикла могут по-
влечь за собой развитие таких соматических 
заболеваний, как энцефалопатия, нейроцир-
куляторная дистония и др.

Вредные привычки, в том числе куре-
ние и употребление алклгольсодержащих 
напитков выявлено в 40 %. 

По результатам анкетирования деву-
шек-школьниц выявлено, что до 14 лет 
опыт половой жизни имели 13,1 %, а к 16 го-
дам показатель резко вырос до 39,4 % 
(р ≤ 0,05). 

Полученные данные подтверждают, что 
в настоящее время имеет место определен-
ная деформация социального портрета со-
временного подростка, негативно влияет 
на репродуктивную систему подростков.

Выводы
В результате проведенного анализа ре-

продуктивного здоровья девочек Караганды 
отмечается рост общей и гинекологической 
заболеваемости девочек-подростков. Обра-
щает на себя внимание распространенность 
девочек-подростков, страдающих вредны-
ми привычками: курение, алкогольсодер-
жащие напитки и ранний сексуальный опыт 
на основании недостаточных знаний физио-
логии, гигиены половой системы, несфор-
мированных репродуктивных установок. 
Исходя из этого, проблема репродуктивно-
го здоровья подрастающего поколения это 
стратегически важная медицинская и соци-
альная задача. 
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