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Аннотация. Цель исследования — оценка гинекологического здоровья женщин 
проживающих в учреждениях социального обслуживания Екатеринбурга. Мате-
риалы и методы. В исследовании приняли участие 48 женщин. Всем участницам 
исследования проведено анкетирование для получения сведений о наличии жа‑
лоб, данных соматического и акушерского анамнеза. 45 женщинам проведен ги‑
некологический осмотр в зеркалах и бимануальное влагалищное исследование, 
3 женщинам проведено ректальное исследование. У 36 женщин проведено цито‑
логическое исследование шейки матки. Результаты. Средний возраст пациенток 
составил (65,5±13,3) лет. Выявлено, что у 10 пациенток (20,8 %) в анамнезе были 
кисты яичников, у 11 — дисплазия шейки матки (22,9 %), у 3 (6,2 %) — миома мат‑
ки, у 1 (2 %) — аденомиоз. У 17 женщин (35,4 %) были различные гинекологические 
операции. У 4 женщин (8,3 %) была проведена хирургическая стерилизация с целью 
контрацепции. 40 женщин (83,3 %) имели в анамнезе хотя бы 1 беременность, 8 жен‑
щин (16,7 %) беременностей никогда не имели, у 3 (6,2 %) женщин были в анамне‑
зе перинатальные потери. При гинекологическом осмотре у 3 (6,2 %) женщин вы‑
явлен полип уретры, у 7 (14,5 %) — имелось опущение матки 1 степени, у 1 (2,1 %) 
женщины была (2 %) липома на внутренней поверхности бедра, у 2 (4,1 %) — эк‑
топия шейки матки. По результатам цитологического исследования шейки матки 
у 35 женщин (97,2 %) внутриэпителиальных злокачественных изменений не выяв‑
лено, у 1 женщины обнаружены атипичные клетки плоского эпителия неопреде‑
ленной значимости. У 6 женщин (16,7 %) выявлен дисбиоз влагалища, у 1 (2,7 %) — 
лейкоплакия шейки матки. У 5 женщин (13,8 %) выявлен атрофический цервицит 
с умеренной активностью процесса. По результатам исследования можно сделать 
вывод, что часть женщин из учреждений социального обслуживания Екатеринбур‑
га получает медицинскую помощь гинекологического профиля, однако 58 % паци‑
енток получают ее несвоевременно по ряду независящих от них причин. При этом 
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значительная доля этих женщин имеет гинекологические заболевания (в настоя‑
щее время или в анамнезе), требующие динамического наблюдения.
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Abstract. The purpose of the study: to assess the gynecological health of women living in so‑
cial service institutions in Ekaterinburg. Materials and Methods. The study involved 48 wom‑
en. All participants in the study underwent a survey to obtain information about the presence 
of complaints, somatic and obstetric history data. 45 women underwent a gynecological ex‑
amination per speculum and a bimanual vaginal examination, 3 women underwent a rec‑
tal examination. 36 women underwent a cytological examination of the cervix. Results. The 
mean age of the patients was (65.5±13.3) years. It was revealed that 10 patients (20.8 %) 
had a history of ovarian cysts, 11 had cervical dysplasia (22.9 %), 3 (6.2 %) had uterine my‑
oma, and 1 (2 %) had adenomyosis. 17 women (35.4 %) had various gynecological surgeries. 
4 women (8.3 %) underwent surgical sterilization for the purpose of contraception. 40 wom‑
en (83.3 %) had a history of at least 1 pregnancy, 8 women (16.7 %) never had a pregnan‑
cy. 3 women (6.2 %) had a history of perinatal losses. During a gynecological examination, 
3 women (6.2 %) had a urethral polyp, 7 (14.5 %) had uterine prolapse of the 1st degree, 1 
(2.1 %) woman had a lipoma (2 %) on the inner surface of the thigh, in 2 (4.1 %) — cervical 
ectopia. According to the results of a cytological examination of the cervix, no intraepitheli‑
al malignant changes were detected in 35 (97.2 %) women, and atypical squamous epithelial 
cells of uncertain significance were found in 1 woman. In 6 women (16.7 %), vaginal dysbi‑
osis was detected, in 1 (2.7 %) — leukoplakia of the cervix. 5 women (13.8 %) had atroph‑
ic cervicitis with moderate activity of the process. Based on the results of the study, it can 
be concluded that some women from social service institutions in Ekaterinburg receive gy‑
necological medical care, but 58 % of patients receive it out of time for a number of reasons 
beyond their control. At the same time, a significant proportion of these women have gyne‑
cological diseases (currently or in history) that require dynamic monitoring.
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Введение. Глобальные социокультурные перемены в стране, так называе‑
мые цивилизационные сдвиги, все резче обнаруживают несоответствие демо‑
графической ситуации как в стране, так и в отдельно взятом регионе, которые 
характеризуются увеличением доли лиц старше трудоспособного возраста, 
что соответствует общемировой тенденции. Если в 2006 г. на 90,1 млн чело‑
век трудоспособного возраста приходилось 29,4 млн человек старше трудо‑
способного возраста, то в 2019 г. это соотношение стало 81,4 млн к 38,0 млн. 
Почти в каждой стране доля людей в возрасте старше 60 лет растет быстрее 
по сравнению с какой‑либо другой возрастной группой как в результате воз‑
растания ожидаемой продолжительности жизни, так и из‑за снижения ко‑
эффициентов рождаемости [1].

Рост продолжительности жизни приводит не только к пролонгированию 
активного периода старости, но и к повышению числа хронических возрас‑
тзависимых заболеваний [1]. На всей территории России, по данным Ми‑
нистерства труда и социальной защиты РФ, насчитывается около 3 тысяч 
стационарных учреждений социального обслуживания, в т. ч. 2 800 государ‑
ственных домов‑интернатов [1].

Из вышеуказанного ясно, что доля пациентов, проживающих в пансио‑
натах, растет с каждым годом, но охват медицинской помощью этой кате‑
гории граждан крайне скуден. Зачастую женщины из учреждений социаль‑
ного обслуживания оказываются пациентками онкологических диспансеров 
с терминальной стадией онкологического заболевания. Рак шейки матки 
является одной из наиболее распространенных злокачественных опухолей 
у женщин, уступая раку молочных желез и раку эндометрия. Ежегодно в мире 
регистрируется 528 тысяч новых больных раком шейки матки. Несмотря 
на то, что рак шейки матки относится к заболеваниям «визуальной локали‑
зации», у 40 % женщин эта патология диагностируется на поздней (III–IV) 
стадии [2, 3]. В группу риска попадают женщины проживающие в пансио‑
натах и домах престарелых, т. к. проведение ежегодного гинекологического 
осмотра в таких заведениях не предусмотрено.

Помимо рака шейки матки у пожилых женщин могут быть и другие гине‑
кологические заболевания, ухудшающие качество жизни, наиболее частыми 
из которых являются пролапс половых органов и инфекционные заболева‑
ния вульвы и влагалища. При этом доказано, что гинекологические заболе‑
вания, особенно сопровождающиеся болевыми ощущениями и дискомфор‑
том в области половых органов, ассоциированы с депрессией у женщин [4].
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Цель исследования — оценка гинекологического здоровья женщин про‑
живающих в учреждениях социального обслуживания Екатеринбурга.

Материалы и методы. В исследовании приняли участие 48 женщин из уч‑
реждений социального обслуживания Екатеринбурга (Уктусский пансио‑
нат для престарелых и инвалидов, Комплексный центр социального обслу‑
живания населения «Малахит»). Проведено анкетирование всех участниц 
исследования для получения сведений о наличии жалоб, данных соматиче‑
ского и акушерского анамнеза. 45 женщинам проведен гинекологический 
осмотр в зеркалах и бимануальное влагалищное исследование, 3 женщи‑
нам — ректальное исследование (из‑за ненарушенной целостности девствен‑
ной плевы). У 36 женщин проведено цитологическое исследование шей‑ 
ки матки.

Результаты исследования. Из 48 женщин 30 (58 %) отметили, что их по‑
следний гинекологический осмотр был 8 месяцев назад, остальные затруд‑
нялись обозначить точную дату и заявили, что были осмотрены гинекологом 
несколько (3–7) лет назад. Жалоб пациентки на момент осмотра не предъяв‑
ляли. Половую жизнь в настоящее время ведут 5 (10,4 %) пациенток.

Средний возраст пациенток составил (65,5±13,3) лет. Средний возраст 
менархе составил (13,27±1,65) лет, у 1 пациентки (2 %) менструаций никог‑
да не было. На момент осмотра 35 женщин (72,9 %) находились в постмено‑
паузе, 13 женщин продолжают менструировать (27,1 %). Средний возраст 
менопаузы составил (49,6±2,7) лет. Никому из консультируемых никогда 
не назначалась менопаузальная гормональная терапия (МГТ). При этом на‑
копленный опыт свидетельствует о том, что своевременное назначение МГТ 
снижает частоту ряда заболеваний у женщин, например, остеопоретических 
переломов и ишемической болезни сердца [5–7].

При опросе пациенток выявлено, что у 10 пациенток (20,8 %) в анамнезе 
были кисты яичников, у 11 — в анамнезе дисплазия шейки матки (22,9 %), 
у 3 (6,2 %) — миома матки, у 1 (2 %) — аденомиоз. У 17 женщин (35,4 %) были 
различные гинекологические операции: у 5 женщин (10,4 %) — диатермоэ‑
лектроконизация шейки матки, у 2 (4,1 %) — экстирпация матки без придат‑
ков, у 3 (6,2 %) — кистэктомия яичников, у 3 (6,2 %) — сальпингэктомия. У 4 
(8,3 %) женщин была проведена хирургическая стерилизация в целях контра‑
цепции. Из этого следует, что большинство пациенток сталкивалось с про‑
блемами гинекологического профиля, нуждаются в ежегодном диспансер‑
ном наблюдении.

Хотя бы 1 беременность в анамнезе имели 40 женщин (83,3 %), 8 женщин 
(16,7 %) беременностей никогда не имели. Среднее число беременностей 
составило (3,25±3,20). Количество рожавших женщин — 37 (77 %), среднее 
число родов — (1,93±2,17). У 8 женщин (16,7 %) проведена операция кеса‑
рева сечения. Имели в анамнезе медицинские аборты 25 женщин (52,1 %), 
среднее количество абортов составило (1,54±1,7). У 2 женщин (4,1 %) было 
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по 1 самопроизвольному выкидышу, у 3 (6,2 %) — в анамнезе перинаталь‑
ные потери.

При гинекологическом осмотре у 3 женщин (6,2 %) выявлен полип уре‑
тры. Известно, что полип уретры достаточно часто встречается в постмено‑
паузе и чаще всего это заболевание протекает бессимптомно, в то же вре‑
мя в ряде случаев оно может приводит к кровотечению и дизурии и требует 
хирургического лечения [8, 9]. У 7 женщин (14,5 %) имелось опущение мат‑
ки 1 степени. Известно, что при прогрессировании пролапс тазовых орга‑
нов может оказать существенное влияние на качество жизни женщины [10]. 
У 1 женщины была (2 %) липома на внутренней поверхности бедра. У 2 участ‑
ниц исследования (4,1 %) выявлена эктопия шейки матки. Девственницами 
с ненарушенной девственной плевой были 3 женщины (6,2 %), поэтому ос‑
мотр проведен только ректально. Описанные «находки» безусловно требу‑
ют динамического контроля специалистами.

По результатам цитологического исследования шейки матки у 35 жен‑
щин (97,2 %) дано заключение NILM (англ. Negative for Intraepithelial Lesion 
or Malignancy; согласно классификации Bethesda*, внутриэпителиальных зло‑
качественных изменений или злокачественности не выявлено), у 1 женщины 
(2,7 %) — ASCUS (англ. Atypical Squamous Cells of Undetermined Significance; 
согласно классификации Bethesda, атипичные клетки плоского эпителия нео‑
пределенной значимости). У 6 женщин (16,7 %) выявлен дисбиоз влагалища, 
у 1 женщины (2,7 %) — лейкоплакия шейки матки, у 5 женщин (13,8 %) вы‑
явлен атрофический цервицит с умеренной активностью процесса. Резуль‑
таты цитологического исследования удовлетворительны, у подавляющего 
большинства женщин (97,2 %) внутриэпителиальных злокачественных из‑
менений не выявлено.

Пациенткам без патологических изменений по результатам цитологии 
даны рекомендации продолжить адекватную гигиену, контроль за общим со‑
стоянием; пациенткам с сомнительными результатами цитологии (ASCUS) 
рекомендована санация влагалища суппозиториями с хлоргексидином с ре‑
комендацией последующего контроля цитологического исследования через 
2–3 месяца.

Заключение. По результатам исследования можно сделать вывод, что 
часть женщин из учреждений социального обслуживания Екатеринбурга 
получает медицинскую помощь гинекологического профиля, однако 58 % 
пациенток получают ее несвоевременно по ряду независящих от них при‑
чин. При этом значительная доля этих женщин имеет гинекологические за‑
болевания (в настоящее время или в анамнезе), требующие динамического  
наблюдения.

* Система Bethesda по оценке цитологии щитовидной железы (англ. The Bethesda System 
For Reporting Thyroid Cytopathology, TBSRTC).
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