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КРАТКОЕ РЕЗЮМЕ НА АНГЛИЙСКОМ ЯЗЫКЕ
given the high diagnostic accuracy of 3D ultrasound of the uterus in the diagnosis of the intrauterine 

septum, 3D ultrasound can be used as an accurate non-invasive diagnostic method.

ЗНАЧЕНИЕ ЭХОКАРДИОГРАФИИ ПЛОДА В ДИАГНОСТИКЕ 
ПАТОЛОГИИ СЕРДЦА У БЕРЕМЕННЫХ С COVID-19 
SIGNIFICANCE OF FETAL ECHOCARDIOGRAPHY IN THE DIAGNOSIS 
OF HEART DISEASES IN PREGNANT WOMEN WITH СOVID-19

Каримов А.Х., Палванова С.А. 
Karimov A.H., Palvanova S.A.

Ташкентская медицинская академия, Хорезмский Областной Перинатальный Центр 
Tashkent Medical Academy, Perinatal Center of Khorezm region

Актуальность проблемы. Более двух лет мир живет с Covid-19. За этот период накопилось доста-
точно данных об особенностях течения новой коронавирусной инфекции у беременных женщин, 
рисках и влиянии на состояние будущего ребенка. На данный момент тератогенность вируса, т.е. 
способность вызывать врожденные пороки развития, не доказана. Именно поэтому нет оснований 
говорить о необходимости аборта, если женщина заболела Covid-19 в первом триместре беремен-
ности. В связи с этим эхокардиография плода у беременных с Covid-19 является актуальной.

Цель исследования: изучить значение эхокардиографии плода в  диагностике патологии 
сердца у беременных с Covid-19 во 2 и 3 триместрах.

Материал и методы исследований.Обследованы 36 беременных во 2 и 3 триместрах с Covid-19. 
Использовали дополнительный метод исследования, эхокардиографию плода, чтобы определить 
гемодинамику и состояние сердечно-сосудистой системы плода.

Результаты исследований. С помощью данного метода своевременно выявляли анатомические 
изменения в сердце плода, а также функциональное состояние крупных сосудов и перикарда: уве-
личение толщины стенок или расширение желудочков, а также предсердий, сократимость желу-
дочков, наличие тромбов или жидкости в области перикарды или образование опухолей. Нами 
определены степени риска патологии сердца плода.

Эхокардиограмма плода для пациентов с низким риском: проводили подробное анатомиче-
ское сканирование плода во втором триместре, включая адекватный кардиологический скрининг. 
Эхокардиограмма плода для пациентов с  умеренным риском: оценку эхокардиографии плода 
откладывали на более поздний срок, когда риск SARS-CoV-2 снизится, или после 28 недель бере-
менности. Эхокардиограмма плода для пациентов с высоким риском: составляли график обследо-
вания и лечения в Перинатальных Центрах, в некоторых случаях использовали телемедицину для 
консультации с Республиканским Скрининг Центром, чтобы минимизировать риск.

После того, как установлен риск, необходима консультация кардиолога – неонатолога. Время 
посещения неонатолога основывается на  нескольких факторах: 1) профиль риска показания; 2) 
адекватность анатомического сканирования с  изображениями сердца; 3) гестационный возраст 
плода, который влияет как на принятие решения о беременности, так и на необходимость допол-
нительных исследований (амниоцентез, УЗИ, МРТ, гестационный возраст <24 недель) и планирова-
ние родов при ИБС плода (гестационный возраст – 34 недель).
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Выводы. 1. Эхокардиографии плода способствует снижению перинатальной смертности (вслед-
ствие досрочного прерывания беременности). 2. Своевременная диагностика пороков развития 
сердца плода влияет на течение ВПС в постнатальном периоде; способствует организовать роды 
в  Перинатальных Центрах, располагающих возможностью для оказания рациональной помощи 
новорожденным с ВПС, что способствует избежать длительной опасной транспортировки после 
родов, которая может углубить гипоксию, ацидоз и связанными с ними неврологическими ослож-
нениями. 3. Антенатальная диагностика патологии сердца плода у беременных с Covid-19 помогает 
психологически подготовить родителей к родам.

КРАТКОЕ РЕЗЮМЕ НА РУССКОМ ЯЗЫКЕ
Внедрено и изучено значение эхокардиографии плода в диагностике патологии сердца у 36 

беременных с Covid-19 во 2 и 3 триместрах. Определены группы риска и тактика ведения в зависи-
мости от степени тяжести патологии сердца плода.

КРАТКОЕ РЕЗЮМЕ НА АНГЛИЙСКОМ ЯЗЫКЕ
Introduced and  studied the  significance of  fetal echocardiography in  the diagnosis of  heart 

pathology at 36 pregnant women with Covid-19 in the 2nd and 3rd trimesters. Identified risk groups 
and management tactics depending on the severity of fetal heart pathology.

ЭХОДОППЛЕРОГРАФИЯ У ЖЕНЩИН С ВНЕМАТОЧНОЙ 
БЕРЕМЕННОСТЬЮ 
ECHODOPPLEROGRAPHY IN WOMEN WITH ECTOPIC PREGNANCY

Каримов А.Х.1, Ахмедова Б.Т.2

Karimov A.Kh.1, Akhmedova B.T.2

1 Ташкентская медицинская академия  
2 Бухарская городская больница. Республика Узбекистан 
1 Tashkent Medical Academy 
2 Bukhara city hospital. The Republic of Uzbekistan

Актуальность. В  последние годы увеличивается число больных с  внематочной беременно-
стью (ВБ), что обусловлено большим количеством абортов, воспалительных заболеваний женских 
половых органов, нейроэндокринных нарушений, применением методов вспомогательных репро-
дуктивных технологий. Несмотря на внедрение высоких технологий в диагностику ВБ, проблема 
ее выявления на  ранних стадиях остается до  настоящего времени окончательно не  решенной. 
Поэтому поиск новых методов своевременной диагностики ВБ остается актуальным.

Цель исследования. Изучить эходопплерометрическую оценку изменений гемодинамики 
матки и придатков, у женщин с эктопической беременностью.

Материал и методы исследования. С целью оценки гемодинамики матки и ее придатков с вне-
маточной беременностью, Обследовано 69 женщин репродуктивного возраста, поступивших 
в отделение экстренной гинекологии многопрофильной больницы Ташкентской медицинской ака-
демии и отделения экстренной гинекологии Бухарского филиала РНПЦЭМП за период 2018 – 2020г. 
Возраст пациенток колебался от 18 до 40 лет. В зависимости от возраста больных условно разде-
лены на 2 группы: 1 группа больные от 18-30 лет и 2 группа 31-40лет. В первой группе ВБ состав-
ляла 21(30,4%) случаев, во второй группе это цифра было 48(69,6%). В исследовании были изучены 
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