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Реферат:
1. У дисертації представлено теоретичне обгрунтування і практичне вирішення наукової проблеми сучасного
акушерства щодо зниження акушерських та перинатальних ускладнень шляхом визначення нових ланок
патогенезу, оптимізації ведення вагітності та розродження жінок із гестаційним цукровим діабетом та
ожирінням в умовах військової агресії, удосконалення алгоритму діагностичних та лікувально-
профілактичних заходів. До дослідження було залучено 244 вагітних жінки, з яких були сформовані чотири
клінічні групи: 1 група - 66 (27,1%) вагітних з ожирінням, 2 група - 72 (29,5%) вагітні з гестаційним цукровим
діабетом, 3 група - 76 (31,1%) вагітних з поєднаним перебігом гестаційного цукрового діабету та ожиріння, 4
(контрольна) група - 30 (12,3%) практично здорових вагітних. Проведено аналіз епідеміологічних даних
медичної документації 6303 вагітних, які спостерігалися та були розродженні в КНП ХОР «Обласна клінічна
лікарня» за 2020-2023 роки, проаналізовано перебіг вагітності, ускладнення, фактори ризику гестаційного
цукрового діабету у 201 жінки з ожирінням та гестаційним цукровим діабетом. Наукова новизна і практичне



значення дисертаційної роботи полягає в тому, що вперше в Україні на клінічному матеріалі, був проведений
порівняльний аналіз стану вагітної, перебігу вагітності, пологів та післяпологового періоду, акушерських та
перинатальних ускладнень у жінок із гестаційним цукровим діабетом на тлі ожиріння до початку воєнних дій
та під час військової агресії в прифронтовій зоні. За результатами ретроспективного аналізу під час воєнного
стану в порівнянні з довоєнним часом кількість вагітних з екстрагенітальною патологією зросла з 70,6% до
97,2%, серед яких провідне місце посідає ожиріння, частота якого зросла до 31%, а число вагітних з
гестаційним цукровим діабетом на тлі ожиріння збільшилось в 1,5 рази. Кількість діабетичних фетопатій
зросла до 36%, збільшилась частота розродження шляхом кесарева розтину, у стані асфіксії різного ступеня
тяжкості народилось 48,3% новонароджених. На сучасному науково-методичному рівні отримані нові дані
про аспекти патогенезу гестаційного цукрового діабету у жінок з ожирінням на підставі комплексного
вивчення метаболічних показників, гормонів жирової тканини, ультразвукового дослідження абдомінального
та вісцерального жиру. Отримані нові відомості щодо ендотеліального статусу, вмісту прозапальних та
протизапальних цитокінів, процесів ериптозу, їх патогенетичне значення та вплив на перебіг вагітності у
жінок з гестаційним цукровим діабетом на тлі ожиріння. Визначено особливості психоемоційного стану
вагітних із гестаційним цукровим діабетом та ожирінням з урахуванням рівня тривожності та ризику
розвитку післяпологової депресії, удосконалено опитувальник тривожного стану з урахуванням
знаходження жінки в умовах прифронтової зони, виявлені зміни в показниках гормонів стресу. Доповнено
наукові дані про роль мікробного навантаження кишківника, піхви, плаценти в розвитку ускладнень
вагітності у жінок із гестаційним цукровим діабетом і ожирінням та їх профілактики. Досліджено стан
фетоплацентарного комплексу за допомогою ультразвукового обстеження, допплерометрії, біофізичного
профілю плода, кардіотокографії для об’єктивного визначення стану плода, наявності діабетичної фетопатії
та планування термінів і методів розродження вагітних із гестаційним цукровим діабетом на тлі ожиріння
залежно від результатів цервікометрії та еластографії. Отримані дані дозволяють розширити знання про
етіопатогенез гестаційного цукрового діабету у жінок із ожирінням та обґрунтувати вибір методу підготовки
до пологів, їх індукції, а також оптимізаціїї техніки оперативного розродження в залежності від стану матері
та плода. Морфологічне та імуногістохімечне дослідження плацент дозволяє уточнити патогенетичні
особливості розвитку гестаційного цукрового діабету у вагітних із ожирінням. Ефективність і безпечність
розробленого алгоритму підтверджено зниженням значної кількості акушерських та перинатальних
ускладнень як у впершенароджуючих, так і повторнородячих жінок із гестаційним цукровим діабетом та
ожирінням, особливо відсотку кесарева розтину - у 2,6 рази, слабкості пологової діяльності та дистресу
плода - майже втричі, асфіксії новонароджених - у 2,2 рази.

2. The dissertation is devoted to solving the urgent problem of obstetrics and gynaecology, namely, reducing
obstetric and perinatal complications by identifying new links in the pathogenesis, optimizing pregnancy
management and delivery of women with gestational diabetes mellitus and obesity in the context of military
aggression, improving the algorithm of diagnostic and therapeutic and preventive measures. The study included
244 pregnant women, who were divided into four clinical groups: Group I - 66 (27.1%) obese pregnant women,
Group II - 72 (29.5%) pregnant women with gestational diabetes mellitus, Group III - 76 (31.1%) pregnant women
with combined course of gestational diabetes mellitus and obesity, group IV (control) - 30 (12.3%) practically
healthy pregnant women. Epidemiological data from the medical records of 6303 pregnant women who were
observed and delivered at the Regional Clinical Hospital in 2020-2023; the course of pregnancy, complications, and
risk factors for gestational diabetes mellitus in 201 obese women with gestational diabetes mellitus were analyzed.
The scientific novelty and practical significance of the dissertation is that for the first time in Ukraine, a
comparative analysis of the state of a pregnant woman, the course of pregnancy, childbirth and the postpartum
period, obstetric and perinatal complications in women with gestational diabetes mellitus in the setting of obesity
before the outbreak of hostilities and during military aggression in the frontline zone was carried out. According to
the results of a retrospective analysis, during martial law, compared to the pre-war period, the number of
pregnant women with extragenital pathology increased from 70.6% to 97.2%, among which obesity took the
leading place, with the frequency increasing to 31%, and the number of pregnant women with obesity-related



gestational diabetes mellitus increased 1.5 times. The number of diabetic fetopathies increased to 36%, the
frequency of cesarean delivery increased, and 48.3% of newborns were born with asphyxia of varying severity. At
the modern scientific and methodological level, new data on aspects of the pathogenesis of gestational diabetes
mellitus in obese women have been obtained on the basis of a comprehensive study of metabolic parameters,
adipose tissue hormones, ultrasound examination of abdominal and visceral fat. New information was obtained on
the endothelial status, the content of proinflammatory and anti-inflammatory cytokines, eryptosis processes, their
pathogenetic significance and impact on the course of pregnancy in women with obesity.The peculiarities of the
psycho-emotional status of pregnant women with gestational diabetes mellitus and obesity were determined,
taking into account the level of anxiety and the risk of developing postpartum depression, the anxiety
questionnaire was improved taking into account the presence of women in the frontline zone, and changes in
stress hormones were detected. The scientific data on the role of the microbial load of the intestine, vagina,
placenta in the development of pregnancy complications in women with gestational diabetes mellitus and obesity
and their prevention have been supplemented. The state of the fetoplacental complex was studied using
ultrasound examination, Doppler, fetal biophysical profile, cardiotocography to objectively determine the state of
the fetus, the presence of diabetic fetopathy and to plan the timing and methods of delivery of pregnant women
with gestational diabetes mellitus in the setting of obesity, depending on the results of cervicometry and
elastography. The obtained data allow to expand the knowledge about the etiopathogenesis of gestational diabetes
mellitus in obese women and to justify the choice of the method of preparation for childbirth, its induction and
improvement of the technique of operative delivery, depending on the condition of the mother and fetus.
Morphological and immunohistochemical examination of the placenta allows to clarify the pathogenetic features
of gestational diabetes mellitus development in obese pregnant women. The effectiveness and safety of the
developed algorithm was confirmed by a significant reduction in the number of obstetric and perinatal
complications in both first-time and repeat women with gestational diabetes mellitus and obesity, especially the
percentage of cesarean section - by 2.6 times, weakness of labor and fetal distress - almost three times, and
newborn asphyxia - by 2.2 times.
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