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АНАЛИЗ СТРУКТУРЫ ОСЛОЖНЕНИЙ РОДОВ КРУПНЫМ ПЛОДОМ 

Круть Ю. Я., Онищенко Р. А., Богомолова О. А. 
Запорожский государственный медицинский университет 

Актуальность: Изучения проблемы макросомии заключается в том, что большая масса плода при рождении приводит 
к увеличению частоты различных осложнений беременности, трудностями родоразрешения, обусловленными высоким 
процентом родового травматизма матери и плода, перинатальной заболеваемости и увеличением оперативных родов. Что в 
свою очередь, несомненно имеет медицинское и социальное значение. Частота родов крупным плодом, по данным ВОЗ за 
период с 2000 по 2017 гг. возросла с 8% до 20%. Роды плодом с массой тела 4000–4500 г наблюдаются в 7,6%, 4500-5000 г – в 
1,2%, 5000 г и более – в 0,2% случаев. Цель исследования: Изучить структуру и частоту осложнений течения беременности, 
родов и определить оптимальную тактику ведения родов крупным плодом. Материалы и методы. Проведен 
ретроспективный анализ 50 индивидуальных обменных карт беременных ф № 111/у, историй родов ф № 096/у на базе 
КУ «ОПЦ» ЗОС г. Запорожье за 2017 год, пациенток, родоразрешенных при доношенном сроке беременности. Критерии 
включения в группу: вес плода при рождении 4000г и более, одноплодные, живорожденные, срок 37-42 недели. Полученые 
результаты. Средний возраст женщин- 29 лет (95%). Общая прибавка массы тела беременных- 12,55±4,54 кг. Уровень 
гликемии в среднем 5,07±1,02 ммоль/л. Анализ экстрагенитальной патологии: сердечно-сосудистые заболеваний 40%(n=20); 
заболевания щитовидной железы 36%(n=18); заболевания ЖКТ 20%(n=10) женщин; заболевания МВС 50%(n=25), 44 %(n=22) 
женщин имели избыточную массу тела – из них ожирение I и II степени встретилось у 6 женщин (27,2%). Макросомия плода 
у повторнородящих – 60%(n=30), крупный плод в анамнезе составил 66,6% (n=20). Средне статистический срок 
беременности составил 39 недель - 92,7%. Объем кровопотери в родах составлял 366,24±158,64 мл. Частота родового 
травматизма: разрывы шейки матки произошли у 7,1 %(n=2) рожениц, разрывы тканей влагалища и вульвы происходили в 
42,8% (n=12), разрывы промежности были у 17,8%(n=5). Частота оперативных методов родоразрешения составила 
44%(n=22). В структуре показаний к оперативному родоразрешению были: рубец на матке в сочетании с началом родовой 
деятельности 68,1%(n=15); клиническое несоответствие головки плода тазу матери 13,6%(n=3); острая гипоксия плода и 
угрожающая асфиксия у 9,3 % женщин (n=2); аномалии родовой деятельности в виде её слабости и дискоординации - 
4,5%(n=1); неправильное положения плода -4,5%(n=1). Выводы. Факторами риска макросомии являлись: избыточная масса 
тела до беремености, заболевания щитовидной железы, повторные роды, крупный плод в анамнезе. При макросомии плода 
течение беременности осложнялось: анемией беременных, фетоплацентарными нарушениями, многоводием. Роды крупным 
плодом чаще осложняются материнским травматизмом, вероятно, из-за более частого родоразрешения через естественные 
родовые пути. Высокие показатели родового травматизма матери и неблагоприятные перинатальные исходы при макросомии 
плода имеют большое медицинское и, несомненно, социальное значение. Роды крупным плодом можно поставить на грань 
между нормой и патологией. 
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