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Целью исследования было изучение исхода беременности
у женщин с различными пороками матки.
Был проведен ретроспективный анализ исхода бере-
менности и родов 100 женщин с различными пороками
матки.
Установлено у 50% больных наличие седловидной матки, у
30% – двурогой, у 14% – наличие перегородки в матке, у
3% – две матки. 
У 34% больных произошли своевременные роды, у 41% –
преждевременные роды, у 25% – спонтанные выкидыши.
У больных с пороками развития матки роды велись пре-
имущественно путем операции кесарева сечения.
Ключевые слова: пороки развития матки, преждевременные
роды, седловидная матка, кесарево сечение.

Актуальной проблемой современного акушерства являют;
ся пороки внутриутробного развития органов репродук;

тивной системы, частота которых колеблется в пределах от
3,2% до 12% [3, 6].

Установлено, что частота встречаемости различных
пороков матки варьирует в довольно широких пределах:
наличие перегородки матки определяется у 1:2000 жен;
щин, частота аплазии матки и влагалища – у одной на
4000:5000 девочек [1, 4, 5]. У женщин с пороками разви;
тия матки отмечается высокая частота бесплодия (30,6%),
угрозы преждевременных родов (38,7%), спонтанных вы;
кидышей (17,3%) [7, 9, 10]. Частота преждевременных ро;
дов составляет 24%, частота фетоплацентарной недоста;
точности – 37,1% [2, 8]. 

Несмотря на многообразие научных исследований поро;
ков развития матки, имеются противоречивые данные об ис;
ходе беременности, об особенностях родоразрешения при
различных пороках развития матки.

Цель исследования: изучить исходы беременности у
женщин с различными пороками развития матки. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Учитывая цель исследования, был проведен ретроспек;
тивный анализ исхода беременности и родов у 100 женщин с
различными пороками развития матки.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

В результате проведенного исследования было установ;
лено что, у 50% (50) больных определялась седловидная мат;
ка, у 30% (30) – двурогая, у 14% (14) – наличие перегородки
в матке, у 3% (3) – две матки. 

При проведении настоящего исследования у 34% (34) от;
мечались своевременные роды, у 41% (41) – преждевремен;
ные роды, у 25% (25) – спонтанные выкидыши.

Таким образом у 41% беременных с врожденными порока;
ми матки отмечались преждевременные роды, у каждой 4;й бе;
ременной спонтанные выкидыши. Исходы беременности у жен;
щин с различными пороками матки, представлены в таблице.
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Беременные  с седловидной  маткой  (n=50) 

Своевременные  

роды:

(n=27) – 54% 

– через  

естественные  

родовые  пути  

(n=10) – 20% 

– путем операции  
кесарева  сечения  

(n=17) – 34% 

Преждевременные
 роды:

(n=20) – 40% 

–через 

естественные  

родовые  пути  

(n=9) – 18% 

– путем  операции
 

кесарева  сечения
 (n=11) – 22%  

Спонтанные  

выкидыши:

(n=3) – 6% 

– через 

естественные  
родовые пути

 (n=3) – 6% 

–  путем операции 
кесарева сечения 

(n=0) 

Ñõåìà 1. Èñõîä áåðåìåííîñòè ó æåíùèí 
ñ ñåäëîâèäíîé ìàòêîé

Характер родов

Врожденные пороки матки

Седловидная

матка (n=50)

Двурогая матка

(n=30)

Однорогая

матка (n=3)

Две матки

(n=3)

Перегородка

в матке (n=14)

Абс.

число
%

Абс.

число
%

Абс.

число
%

Абс.

число
%

Абс.

число
%

Своевременные роды:
– через естественные

родовые пути
– путем кесарева сечения

10

17

20

34

2

5

6,7

16,7

–

–

–

–

–

–

–

–

–

–

–

–
Преждевременные роды:

– через естественные
родовые пути

– путем кесарева сечения

9

11

18

22

5

10

16,7

33,3

–

2

–

66,7

–

2

–

66,7

–

2

–

14,3
Спонтанные выкидыши:

– через естественные
родовые пути

– путем кесарева сечения

3

–

6

–

8

–

26,7

–

1

–

33,3

–

1

–

33,3

–

11

1

78,6

7,1
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Как видно из таблицы, у женщин с седловидной маткой
отмечается высокая частота своевременных родов (54%). Из
них у 20% (10) – роды происходили через естественные ро;
довые пути. 34% (17) больных родоразрешились путем опе;
рации кесарева сечения.

У женщин с двурогой маткой частота своевременных ро;
дов определялось в пределах 23,4%, из них у 6,7% (2) роже;
ниц роды прошли через естественные родовые пути, у 16,7%
(5) – путем операции кесарева сечения.

Следует отметить у беременных с однорогой маткой
(n=3), с двумя матками (n=3), с наличием внутриматочной
перегородки (n=14) не отмечено своевременных родов.

Исследование частоты преждевременных родов позво;
лило установить, что число родов у рожениц с седловидной
маткой составило 40%. Из них у 18% (9) роды прошли через
естественные родовые пути, у 22% (11) – путем операции ке;
сарева сечения.

У рожениц с двурогой маткой частота преждевременных
родов составила 50%: 16,7% (5) – через естественные родо;
вые пути, 33% (10) – путем операции кесарева сечения.

Следует отметить, что у рожениц с однорогой маткой
(66,7%), двумя матками (66,7%), с наличием внутриматоч;
ной перегородки (14,3%) преимущественно преждевремен;
ные роды происходили путем операции кесарева сечения.

Исследование частоты спонтанных выкидышей у рожениц с
различными врожденными пороками матки позволили устано;
вить их высокую частоту – 78,6% (11) у больных с внутриматоч;
ной перегородкой. Частота спонтанных выкидышей больных с
однорогой маткой и двумя матками составила 33,3%. Всем этим
больным было проведено абдоминальное родоразрешение.

Частота спонтанных выкидышей при седловидной матке
составила 6%. 

Таким образом, своевременные роды наиболее часто от;
мечали у рожениц с седловидной маткой. При двурогой, од;
норогой матке и двух матках преобладали преждевременные
роды. У рожениц с наличием внутриматочной перегородки
отмечалась высокая частота спонтанных выкидышей.

Результаты исследования особенностей течения свое;
временных родов у женщин с седловидной маткой представ;
лены на схеме 1.

Как видно из схемы 1, у 54% беременных с седловидной
маткой отмечались своевременные роды, у 40% преждевре;
менные роды, у 6% спонтанные выкидыши. Частота своевре;
менных родов составила 34%, преждевременных родов – 22%.

Особенности родоразрешения у женщин с двурогой мат;
кой представлены на схеме 2.

Как видно из схемы 2, частота своевременных родов при
двурогой матке составила 23,7%, преждевременных родов –
50%, спонтанных выкидышей – 26,7%.

Таким образом, при двурогой матке отмечали преимуще;
ственно преждевременные роды и абдоминальное родораз;
решение. Следует отметить высокую частоту спонтанных
выкидышей через естественные родовые пути.

Исход беременности у женщин с однорогой маткой пред;
ставлен на схеме 3.

Как видно из схемы 3, при однорогой матки отмечались
преждевременные роды и спонтанные выкидыши.

Исход беременности у женщин с двумя матками пред;
ставлен на схеме 4. 

Беременность при врожденных пороках матки – нали;
чии двух маток отмечалось у 3 больных. Из них у 2 были
преждевременные роды, у одной спонтанный выкидыш.

Исход беременности у женщин с наличием внутриматоч;
ной перегородки представлен на схеме 5.

Как видно из схемы 5, у беременных с внутриматочной
перегородкой преобладали спонтанные выкидыши через ес;
тественные родовые пути.

Таким образом, исследования исхода беременности, ро;
дов и методов родоразрешения у женщин с врожденными
пороками матки позволило установить высокую частоту
встречаемости седловидной матки (50%). При данной пато;
логии определялось преимущество как своевременных ро;
дов (54%), так и преждевременных родов (40%), а также ро;
дов путем абдоминального родоразрешения (56%).

Беременные с двурогой маткой (n=30)

Своевременные 

роды: 

(n=7) – 23,7%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=2) – 6,7%

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=5) – 16,7%

Преждевременные 

роды: 

(n=15) – 50%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=5) – 16,7% 

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=10) – 33,3% 

Спонтанные 

выкидыши:

 (n=8) – 26,7%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=8) – 26%

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=0)

 

Ñõåìà 2. Èñõîäû áåðåìåííîñòè ó æåíùèí ñ äâóðîãîé ìàòêîé

Беременные с однорогой маткой (n=3)

Своевременные 

роды: 

(n=0)

Преждевременные 

роды: 

(n=2) – 66,7%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=0)

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=2) – 66,7%

Спонтанные 

выкидыши:

 (n=1) – 33,3%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=1) – 33,3%

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=0)

Ñõåìà 3. Èñõîäû áåðåìåííîñòè ó æåíùèí ñ îäíîðîãîé ìàòêîé

Беременные с двумя матками (n=3)

Своевременные 

роды: 

(n=0)

Преждевременные 

роды: 

(n=2) – 66,7%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=0)

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=2) – 66,7% 

Спонтанные 

выкидыши:

 (n=1) – 33,3%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=1) – 33,3%

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=0)

Ñõåìà 4. Èñõîäû áåðåìåííîñòè ó æåíùèí ñ äâóìÿ ìàòêàìè

Беременные с внутриматочной перегородкой (n=14)

Своевременные 

роды: 

(n=0)

Преждевременные 

роды: 

(n=2) – 14,3%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=2) – 14,3%

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=0) 

Спонтанные 

выкидыши: 

(n=12) – 85,7%

– через 

естественные 

родовые пути 

(n=11) – 78,6%

– путем операции 

кесарева сечения 

(n=1) – 7,1%

Ñõåìà 5. Èñõîäû áåðåìåííîñòè ó æåíùèí 
ñ âíóòðèìàòî÷íîé ïåðåãîðîäêîé
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Особливості розродження вагітних 
з вродженими вадами матки
Д.Б. Пашаєва, Е.М. Алієва, А.Г. Ефендієва,
Н.Ш. Алієва, С.С. Сафарова

Метою дослідження було вивчення результату вагітності у жінок
з різними вадами матки.
Був проведений ретроспективний аналіз результату вагітності та
пологів 100 жінок з різними вадами матки.
Встановлена у 50% хворих наявність сідлоподібної матки, у 30% –
дворогої, у 14% – наявність перегородки в матці, у 3% – дві матки.
У 34% хворих відбулися своєчасні пологи , у 41% – передчасні по;
логи, у 25% – спонтанні викидні.
У хворих з пороками розвитку матки пологи велися переважно
шляхом операції кесаревого розтину.
Ключові слова: пороки розвитку матки, передчасні пологи, сідло�
подібна матка, кесарів розтин.

The type of the delivery route in women 
with uterine anomalies 
D.B. Pashayeva, N.M. Aliyeva, A.Q. Efendiyeva,
N.S. Aliyeva, S.S. Safarova 

The aim of investigation: was stydy of the results of pregnancy in
women with different types of uterine anomalies. 
The retrospective analyses of 100 patient history with uterine anom;
alies was undertaken. It was determined that 50% of pregnant women
had arcuate uterus, 30% had bicornuate uterus, 14% had septal uterus
and 3% had two uteruses. 
34% of womem had term delivery, 41% had preterm deliveries and 25%
had spontaneous miscarriages. In women with uterine anomalies the
delivery mode eigher by vaginal route orghby cesarean section.

Key words: uterine anomalies, preterm delivery, arcuate uterus, cesare�
an section.
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