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У новонароджених діагностовано внутрішньоутробне інфікування у 22 дітей (34,9%), із них підтверджений 
кон'юнктивіт у 11 дітей (17,5%), піодермія у 6 дітей (9,5%), пневмонії у 5 дітей (7,9%). 
Висновки. Інфікування сечостатевої системи пов’язане з формуванням ЗВУРП та внутрішньоутробним 
інфікуванням новонароджених, тому ми вважаємо доцільним прегравідарне обстеження та лікування.  
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Актуальність. Своєчасне надання акушерської допомоги та правильна її тактика дозволяє зберегти здоров`я 
жінки та знизити перинатальну смертність. Одним із методів оперативного розродження через природні пологові 
шляхи є вакуум-екстракція плода. Але відношення до безпечності даної операції є неоднозначним. Переважає 
думка, що застосування методу вакуум-екстракції плода призводить до підвищення рівня травматизму в пологах, 
як з боку матері, так і з боку плода. Інші дослідники доводять, що даний методу розродження за наявності 
показань та дотримання умов і правильності виконання операції дає змогу зменшити народження дітей з тяжкою 
асфіксією. Враховуючи неоднозначне відношення до даного оперативного методу розродження ми провели 
дослідження, щоб визначити безпечність та доцільність використання даного методу.  
Мета роботи. Провести аналіз перебігу пологів жінок розроджених через природні пологові шляхи та із 
застосуванням вакуум екстракції та оцінити стан новонароджених.  
Матеріали та методи. Для досягнення поставленої мети нами проведено клініко-статистичний аналіз 119 
обмінних карт, історій пологів, карт розвитку новонароджених жінок, що народили у Полтавському міському 
клінічному пологовому будинку у 2019р. Враховувались перебіг вагітності, пологів, аналізувались показання до 
вакуум-екстракції, рівень пологового травматизму, перебіг післяпологового періоду. Проводились оцінка стану 
новонароджених за шкалою Апгар та УЗД на третю добу.  
Результати. Нами відмічено зростання частоти вакуум-екстракціїплода, що становило в 2017р. – 3,1%, в 2018р. - 
4,2% та 5,0% за 2019р. Паралельно спостерігається зниження відсотку накладання акушерських щипців, що 
становило 0,5% у 2017р., 0,3% у 2018р. і 0,1% за 2019р. Вік жінок середньому становив 25,7±5,3 років. Переважає 
кількість жінок, які народили вперше – 82 (72,5 %), другі пологи були у 5 (4,42%) жінок, а треті – у 4 (3.5 %). Серед 
дітей переважає кількість осіб чоловічої статі 67 (56,3 %), жіночої – 51 (42,8%). Діти масою 3,5-4,0 кг (42,4%). 
Показанням до застосування вакуум екстракції у 84 (74,3%) випадках був дистрес плода у другому періоді 
пологів, наявність слабкості пологової діяльності – 48 (42,48%), у структурі якої первинна слабкість становила – 
41 (36,28%), а вторинна лише 7 (6,19%) випадків . Також спостерігається закономірність між вибором методу 
знеболення: епідуральна анестезія - 57 (47,9%), спінальна анестезія – 5(4,4%), внутрішньовенний наркоз – 8 
(7,08%), місцеве знеболення – 47 (39,5%). Нами відзначено підвищення рівня пологового травматизму: розрив 
промежини спостерігається у 24 жінок (18,4%), а при фізіологічних пологах – 12.5 %, шийки матки 11 (9,2%), проти 
- 0,06%, піхви у 40 випадків (33,6%) . Також спостерігається підвищення частоти епізіотомій – 35(22,4%), 
порівняно з фізіологічними пологами – 4,48%. 
Висновки. своєчасне розродження жінок з дистресом плода та слабкістю пологової діяльності приводить до 
покращення стану дітей при народженні, проте підвищує пологовий травматизм матері.  
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Актуальність. Туберкульоз (далі ТБ) на сьогодні залишається загрозливою хворобою для здоров’я і життя 
людей, як в Україні, так і в усьому світі. Епідемія ТБ в Україні не зупинена. Кожного дня від цієї недуги в нашій 
країні помирає 10, а в усьому світі - 2-3 млн. людей. ТБ може стати неконтрольованою інфекційною хворобою і це 
пов’язано з появою резистентних штамів МТБ, стійких до дії протитуберкульозних препаратів. По захворюваності 
на резистентний ТБ Україна посідає перші місця в світі.  
Мета роботи. проаналізувати тенденцію змін резистентності МБТ до протитуберкульозних препаратів за останні 
роки (2013 - 2018 роки) в Полтавській області, за результатами лабораторних досліджень бактеріологічної 
лабораторії КП «Полтавського обласного клінічного протитуберкульозного диспансеру». 
Матеріали і методи. нами проведений аналіз лабораторних досліджень матеріалу хворих на наявність МБТ 
бактеріоскопічним, бактеріологічним методами з визначенням тесту на медикаментозну чутливість (далі ТМЧ) до 
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Н (ізоніазіду), R (ріфампіцину), E (етамбутолу), S (стрептоміцину), кожного препарату окремо та в поєднанні. Були 
обстежені хворі з вперше діагностованим ТБ (ВДТБ), рецидивуючим ТБ (РТБ) та іншим ТБ.  
Результати. Захворюваність на ВДТБ, РТБ та інший ТБ, викликаний чутливими штамами МБТ, має тенденцію до 
зменшення.  
У хворих з РТБ відмічається збільшення числа бактеріовиділювачів та зростання частоти виявлення МБТ 
резистентних до одного з наступних препаратів R, Н, S - монорезистентність і в поєднанні (HR), (HRE), (HRS), 
(HRES) – мультирезистентність. Подібні дані спостерігаються у хворих з ВДТБ та іншим ТБ, але в меншій мірі 
вираженості.  
Висновки. Приведені дані (з 2013 по 2018 рр. ) свідчать про збільшення частоти виявлення резистентних штамів 
МБТ, особливо мультирезистентних, переважно у хворих на РТБ (на 20,8%) і в меншій кількості – серед хворих на 
ВДТБ (на 8,7%) і іншим ТБ (на 3.3%). Це дуже тривожний сигнал, не тільки для фтизіатрів, а й для всіх людей, 
тому що, названі препарати вважалися найефективнішими бактерицидними препаратами проти МБТ. Подібна 
тенденція спостерігається не тільки в Україні, але й в усьому світі.  


