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Введение. Профессиональная деятельность женщин-врачей акушеров-гинекологов сопровождается ком-

плексным воздействием факторов производственной среды разной природы. 
Цель. Провести анализ литературы по проблеме влияния разных факторов трудового процесса на состо-

яние репродуктивного здоровья женщин-врачей акушеров-гинекологов. 
Материал и методы. Для проведения анализа литературы было отобрано 60 научных публикаций (54 рус-

скоязычных и 6 англоязычных) за период с 2004 по 2015 гг. 
Результаты. Повседневный труд данного контингента врачей связан с высокой напряженностью, значи-

тельной тяжестью трудового процесса, потенциальной опасностью инфицирования, постоянными контак-
тами с химическими веществами и рядом иных факторов физической природы, что приводит к ухудшению 
состояния репродуктивного здоровья. 

Вывод. Создание и внедрение новых технологий профилактики для нивелирования неблагоприятного воз-
действия факторов трудового процесса является важной научно-практической задачей.

Ключевые слова: женщины-врачи акушеры-гинекологи, факторы трудового процесса, репродуктивное 
здоровье.

Сохранение	 репродуктивного	 здоровья	 (да-
лее	–	РЗ)	женского	населения	является	одной	из	
наиболее	острых	медико-социальных	проблем	и	
важным	 аспектом	 национальной	 безопасности	
[33].	 От	 ее	 решения	 зависит	 воспроизводство	
людских	 ресурсов	 и	 прогноз	 социально-эконо-
мического	развития	страны	[6,	12].

О	нормальном	состоянии	РЗ	свидетельствует	
отсутствие	 заболеваний	 репродуктивной	 систе-
мы	 или	 нарушений	 репродуктивной	 функции	
при	 возможности	 осуществления	 процессов	
репродукции	 в	 условиях	 полного	 физического,	
духовного	 и	 социального	 благополучия	 [43].	
Причем	исследователями	среди	комплекса	фак-
торов	медико-социальной	среды,	приводящих	к	
ухудшению	состояния	РЗ	женщин	фертильного	
возраста,	особо	выделяются	условия,	в	которых	
осуществляется	 их	 производственная	 деятель-
ность	[27,	36].	

Так,	 профессионально	 обусловленными	 на-
рушениями	состояния	РЗ	считают	неспецифиче-
ские	 воспалительные	 болезни	 тазовых	 органов	
(N60-N73,	N76-N77),	дисплазию	и	лейкоплакию	
шейки	матки	(N87-N88),	новообразования	поло-
вых	органов	(D25-D28),	а	также	нарушения	мен-
струальной	 функции	 (N91.1,	 N91.4,	 N92,	 N94),	
привычный	выкидыш	и	бесплодие	 (N96-N97.0)	
[50].	 Это	 определяет	 необходимость	 осущест-
вления	мероприятий	по	сохранению	РЗ	работа-
ющих	женщин,	в	том	числе	и	медицинского	ха-
рактера	[5,	28,	49].

По	 определению	 Всемирной	 организации	
здравоохранения	 (далее	 –	 ВОЗ),	 охрана	 РЗ	 ох-
ватывает	 репродуктивные	 процессы,	 функции	
и	систему	на	всех	этапах	жизни	[35]	и	входит	в	
число	приоритетных	направлений	деятельности	
врачебного	персонала,	который,	являясь	особой	
профессиональной	 группой,	 обеспечивает	 над-
лежащее	качество	оказания	медицинской	помо-
щи	женскому	населению	[17,	56].	Однако	уста-
новлено,	что	с	увеличением	производственного	

стажа	 под	 воздействием	 комплекса	 факторов	
трудового	 процесса	 состояние	 здоровья	 врачей	
всех	 специальностей	 значительно	 ухудшается	
[2,	 59].	Одной	из	 основных	причин	 этого	 явля-
ется	более	тяжелое	течение	и	неблагоприятный	
прогноз	при	развитии	общей	полиморбидной	па-
тологии	в	 условиях	постоянного	нервно-психо-
логического	напряжения,	 связанного	с	высокой	
ответственностью	за	состояние	здоровья	и	жизнь	
пациентов	 [13,	 16].	 Причем	 общую	 заболевае-
мость	врачебного	персонала	нельзя	считать	пол-
ностью	 учтенной,	 так	 как	 более	 70%	медицин-
ских	работников	занимаются	самолечением	[22].	
Кроме	того,	анализ	показателей	заболеваемости	
врачебного	персонала	весьма	затруднен,	так	как	
они	практически	не	находят	отражения	в	офици-
альной	статистической	информации	[39].	

В	сохранение	РЗ	женского	населения	 значи-
тельный	 вклад	 вносят	 врачи	 акушеры-гинеко-
логи,	условия	труда	которых,	однако,	являются	
одними	 из	 наиболее	 неблагоприятных	 среди	
всех	врачебных	специальностей	[8,	10].		Особую	
значимость	данной	проблеме	придает	тот	факт,	
что	большую	часть	среди	этих	специалистов	со-
ставляют	женщины,	сами	находящиеся	в	актив-
ном	 репродуктивном	 возрасте	 [21]	 и	 подверга-
ющиеся	 не	 только	 комплексному	 воздействию	
вредных	и	опасных	производственных	факторов,	
эффекты	которых	до	настоящего	времени	в	пол-
ной	мере	не	изучены	[19],	но	и	иных	реальных	
проблем	современной	общественной	жизни	[54].

Основным	 средством	 для	 получения	 объек-
тивной	 оценки	 условий	 труда	 врачей	 акуше-
ров-гинекологов	 является	 анализ	 результатов	
аттестации	рабочих	мест	по	условиям	труда	[47].

Так,	по	данным	исследователей,	установлено,	
что	 характер	 труда	 врачей	 акушеров-гинеколо-
гов	по	степени	выполняемых	физических	нагру-
зок	соответствует	средней	степени	тяжести	[38].	
При	этом	от	10,0	до	46,0%	рабочего	времени	они	
подвергаются	 воздействию	 вредных	 професси-
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ональных	 факторов,	 особенно	 в	 обсервацион-
ных	отделениях	родильного	блока	и	отделениях	
патологии	 беременности	 [44].	При	 этом	произ-
водственный	 процесс	 характеризуется	 также	
значительными	 интеллектуальными	 нагрузка-
ми,	 часто	протекает	 в	 экстремальных	условиях	
и	стрессовых	ситуациях,	в	ряде	случаев	требует	
значительной	выносливости,	 а	 отдельные	виды	
выполняемых	 работ	 являются	 весьма	малопри-
влекательными	[9,	55].

Наиболее	 значимыми	 производственными	
факторами,	 оказывающими	 неблагоприятное	
воздействие	на	состояние	женской	репродуктив-
ной	 системы	 (далее	 –	ЖРС)	 данной	 категории	
медицинского	 персонала,	 являются	 биологиче-
ский	 и	 химический,	 а	 также	 тяжесть	 и	 напря-
женность	 трудового	 процесса	 [53].	 Итоговая	
оценка	условий	труда	врачей	акушеров-гинеко-
логов,	оказывающих	медицинскую	помощь	как	
в	амбулаторных,	так	и	в	стационарных	услови-
ях,	позволила	охарактеризовать	их	как	вредные	
(классы	3.2-3.3)	[37].

Влияние	 факторов	 биологической	 природы	
обуславливается	 необходимостью	 постоянного	
прямого	контакта	врачей	акушеров-гинекологов	
с	биологическим	материалом	пациентов	при	вы-
полнении	диагностических	и	лечебных	манипу-
ляций	[20].	Так,	по	заключению	экспертов	ВОЗ,	
в	 хирургической,	 в	 том	 числе	 и	 акушерско-ги-
некологической	 клинике,	 существует	 реальная	
профессиональная	 опасность	 заражения	 вирус-
ным	гепатитом	В	даже	при	контакте	со	следовым	
количеством	крови	(10-8	мм³)	пациента-носите-
ля	HBAg	с	последующим	развитием	цирроза	или	
первичного	рака	печени	[23].

Учитывая	 постоянную	 циркуляцию	 госпи-
тальных	 штаммов	 микроорганизмов,	 обладаю-
щих	 большой	 вирулентностью	 и	 резистентно-
стью,	даже	соблюдение	всех	требований	охраны	
труда	не	позволяет	врачам	акушерам-гинеколо-
гам	избежать	поражений	острыми	и	хронически-
ми	 инфекциями,	 частота	 которых	 значительно	
выше,	чем	в	других	профессиональных	группах	
населения	[14,	48].	Так,	И.	Н.	Селищевой	(2012)	
установлено,	что	в	структуре	общей	заболевае-
мости	врачей	данной	специальности	на	первом	
ранговом	месте	располагаются	болезни	органов	
дыхания,	преимущественно	инфекционной	эти-
ологии	 [44],	 что	 определяет	 также	 и	 высокие	
уровни	 заболеваемости	 с	 временной	 утратой	
трудоспособности	 (далее	 –	 ВУТ)	 [3].	 В	 свою	
очередь	 наличие	 экстрагенитальной	 патологии	
инфекционного	 генеза	 у	 врачей	 данной	 специ-
альности	способствует	возникновению	отклоне-
ний	в	функционировании	ЖРС	на	прегравидар-
ном	 этапе,	 а	 также	нередко	 является	 причиной	
последующего	 развития	 осложнений	 течения	
беременности	и	родов	[1].

На	рабочих	местах	врачи	акушеры-гинеколо-
ги	 часто	 подвержены	 воздействию	 химических	
токсикантов	 (далее	 –	ХТ)	 разной	 природы	 (на-
пример,	анестетики,	дезинфицирующие	и	анти-
септические	средства),	постоянно	присутствую-
щих	в	 воздухе	рабочей	 зоны	 [37],	 обладающих	
как	общей,	 так	и	избирательной	токсичностью,	

в	 том	числе	и	по	отношению	к	ЖРС	 [45],	 спо-
собных	проникать	в	организм	как	через	органы	
дыхания	(основной	путь),	так	и	пищеварения,	а	
также	через	неповрежденную	кожу	и	слизистые	
оболочки	[31].	В	течение	рабочего	дня	концен-
трации	ХТ,	как	правило,	изменяются,	оказывая	
на	 организм	 интермиттирующее	 действие,	 ко-
торое	нередко	оказывается	более	 выраженным,	
чем	 непрерывное	 [42].	 Причем,	 учитывая,	 что	
женский	организм	по	сравнению	с	мужским	бо-
лее	чувствителен	к	воздействию	ХТ	как	во	время	
беременности,	 так	 и	 во	 внебеременном	 состоя-
нии,	нарушения	в	ЖРС	могут	возникать	и	без	ка-
ких-либо	признаков	отравлений	 [60].	При	 этом	
возникает	 гипоксия	 тканей	 [25],	 с	 нарастанием	
которой	происходит	запуск	двухфазной	реакции	
эндокринной	системы,	направленной	вначале	на	
адаптацию	организма	к	неблагоприятным	усло-
виям	[41],	а	затем	у	стажированных	работников	в	
возрасте	30-40	лет	[26]	и	развитие	цитотоксиче-
ского,	мутагенного	и	канцерогенного	эффектов	
[5,	57].	Это	клинически	проявляется	нарушени-
ями	менструального	цикла,	бесплодием,	новоо-
бразованиями	 половых	 органов,	 осложнениями	
беременности	 и	 родов	 в	 виде	 внутриутробной	
гипоксии	плода,	угрозы	прерывания	беременно-
сти	и	 гестозов	 [15,	 53],	 регистрируемых	досто-
верно	чаще,	чем	у	врачей	других	специальностей	
[38,	 51],	 что	позволяет	исследователям	рассма-
тривать	данную	патологию	как	профессиональ-
но	обусловленную	[46].	Причем	доля	патологии	
ЖРС	в	структуре	заболеваемости	с	ВУТ	у	врачей	
рассматриваемой	группы	достигает	29,4%	[37].

Тяжесть	 труда	 отражает	 нагрузку	 на	 опор-
но-двигательный	 аппарат	 и	 иные	 функцио-
нальные	 системы	 организма	 женщин-врачей	
акушеров-гинекологов	 [40].	 Это,	 в	 частности,	
проявляется	 в	 высоких	 показателях	 первичной	
и	общей	заболеваемости	болезнями	костно-мы-
шечной	системы	[7,	32].	Кроме	того,	исследова-
телями	 установлено,	 что	 под	 воздействием	 по-
вышенной	тяжести	выполняемой	работы	в	ЖРС	
развиваются	 такие	 патологические	 изменения,	
как	гиперменорея	и	альгоменорея,	опущение	по-
ловых	органов,	а	также	возникают	эрозии	шейки	
матки	и	доброкачественные	опухоли	гениталий	
[29].	 Причем	 у	 врачей	 акушеров-гинекологов	
со	 стажем	 работы	 в	 стационарных	 условиях,	
превышающим	5	лет,	относительный	риск	(OR)	
возникновения	опущений	матки	и	стенок	влага-
лища	достигает	6,31	[37].	

В	 литературе	 также	 показано,	 что	 статиче-
ская	 нагрузка,	 характерная	 для	 врачей	 акуше-
ров-гинекологов,	 оказывает	 большее	 влияние,	
чем	 динамическая	 [30].	 Так,	 при	 изучении	 те-
чения	 беременности	 выявлено,	 что	 изменения	
статики	тела	женщин	коррелировали	с	частотой	
гестозов	первой	половины	беременности,	само-
произвольных	 выкидышей,	 угрозы	 прерывания	
беременности	 и	 преждевременных	 родов	 [4].	
Причем	А.	А.	Потапенко	(2013)	у	врачей	акуше-
ров-гинекологов,	 работавших	 в	 стационарных	
условиях,	был	установлен	весьма	высокий	отно-
сительный	 риск	 (OR)	 возникновения	 аномалий	
родовой	деятельности,	составивший	2,07	[37].	
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Исследователями	 также	 показано,	 что	 труд	

врачей	 акушеров-гинекологов	 характеризуется	
высокой	 напряжённостью,	 что	 определяет	 зна-
чительную	 нагрузку	 на	 центральную	 нервную	
систему,	органы	чувств	и	эмоциональную	сферу	
[24].	Это	приводит	к	развитию	синдрома	эмоци-
онального	выгорания	 (далее	–	СЭВ)	 [11],	кото-
рый	в	Международной	классификации	болезней	
X	 пересмотра	 рассматривается	 в	 качестве	 про-
изводственно-обусловленного	 заболевания,	 а	 в	
соответствии	 с	 Глобальным	 планом	 действий	
ВОЗ	по	здоровью	работающих	на	2008-2017	гг.	
обозначен	 как	 фактор,	 профилактике	 которого	
следует	 уделять	 особое	 внимание	 [18].	 Выра-
женность	 и	 формирование	 симптомов	 различ-
ных	 фаз	 СЭВ	 у	 врачей	 акушеров-гинекологов	
начинает	 проявляться	 уже	 в	 первые	 годы	 тру-
довой	деятельности	и	характерны	для	всех	воз-
растных	 стажевых	 групп	 и	 профильных	 отде-
лений	[21,	58].	Это	сопровождается	изначально	
снижением	 неспецифической	 резистентности	

организма	 [34]	 с	 последующим	 ростом	 как	 об-
щей	заболеваемости	патологией	нервной	систе-
мы	и	психическими	расстройствами,	показатели	
которых	достоверно	 выше,	 чем	 у	 врачей	 амбу-
латорно-поликлинической	службы,	так	и	учаще-
нием	развития	аменореи,	а	в	период	беременно-
сти	 –	 угрозой	 невынашивания,	 ростом	 частоты	
самопроизвольных	 абортов,	 дискоординации	
родовой	деятельности	и	акушерских	кровотече-
ний	[52].

Выводы 
1.	 Профессиональная	 деятельность	 жен-

щин-врачей	 акушеров-гинекологов	 сопрово-
ждается	развитием	патологических	изменений	в	
женской	репродуктивной	системе.	

2.	 Создание	 и	 внедрение	 новых	 технологий	
профилактики	для	нивелирования	неблагоприят-
ного	воздействия	факторов	трудового	процесса	
является	важной	научно-практической	задачей.
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INFLUENCE OF OCCUPATIONAL FACTORS ON THE REPRODUCTIVE HEALTH OF 
FEMALE OBSTETRICIAN-GYNECOLOGISTS (LITERATURE REVIEW)

Lisok A. S., Naumov I. A
Educational Establishment “Grodno State Medical University”, Grodno, Belarus

Introduction. Professional activity of female obstetrician-gynecologists is accompanied by complex influence of 
occupational factors which have different nature.

Objective. To analyze the literature sources on the problem of influence of occupational factors on the reproductive 
health of female obstetricians-gynecologists.

Material and methods. For analysis of the literature sources 60 scientific publications (54 in Russian and 6 in 
English) for the period from 2004 to 2015 were selected.

 Results. Daily work of these doctors is associated with considerable physical and mental strain, considerable 
workload, potential risk of infection, permanent contact with chemicals and other factors of physical nature, which 
leads to the deterioration of reproductive health. 

Conclusion. Creation and implementation of new preventive technologies to level the adverse effect of occupational 
factors is an important scientific and practical problem.

Keywords: female obstetrics-gynecologists, occupational factors, reproductive health.
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Парамонова, Нэлла Сергеевна.	 Заболевания	 органов	
дыхания	в	детском	возрасте	:	пособие	для	студ.	педиатри-
ческого	фак.	по	 специальности	1-79	01	02	 "Педиатрия"	 /	
Н.	С.	Парамонова,	М.	П.	Волкова	;	М-во	здравоохранения	
Респ.	Беларусь,	УО	"Гродн.	гос.	мед.	ун-т",	2-я	каф.	дет-
ских	болезней.	–	Гродно	:	ГрГМУ,	2016.	–	283	с.

В	 пособии	 приведены	 алгоритмы	 диагностики	 основ-
ных	синдромов	при	заболеваниях	бронхолегочной	систе-
мы	 у	 детей,	 основные	 методы	 исследования,	 изложены	
принципы	лечения	детей	с	острыми	и	хроническими	забо-
леваниями	органов	дыхания,	отраслевые	стандарты	обсле-
дования	и	лечения	детей	с	бронхолегочными	заболевани-
ями.	Освещены	вопросы	поражения	органов	дыхания	при	
заболеваниях	соединительной	ткани	и	системных	васкули-
тах	у	детей,	поражения	дыхательной	системы	при	ВИЧ-ин-
фекции,	грибковые	и	паразитарные	болезни	легких.	

Пособие	предназначено	для	студентов	педиатрических	
факультетов	 высших	 медицинских	 учебных	 заведений.	
Может	 быть	 использовано	 студентами	 других	 курсов	 и	
факультетов	по	разделу	«Пульмонология»	в	качестве	до-
полнительного	пособия.
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