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 Возможности научных исследований в об-
ласти лабораторной диагностики в медицин-
ском вузе определяются как материальными, так 
и личностными факторами: 

• наличием современной лабораторной 
и приборной базы, оперативностью снабжения 
необходимыми реагентами, которые нередко 
являются дорогостоящими и производятся за 
рубежом;

• возможностями проведения медицинского 
эксперимента – наличием хорошо оборудован-
ных вивариев и лабораторных животных;

• кадровым потенциалом соответствующих 
кафедр, научными школами и традициями ис-
следовательской работы кафедр;

• финансированием научно-исследователь-
ской деятельности персонала и степенью уча-
стия профессорско-преподавательского соста-
ва в педагогической, а также, одновременно, 
в практической диагностической и научно- ис-
следовательской работе;

• заинтересованностью и возможностями 
потенциальных участников научно-исследова-
тельского процесса – студентов, аспирантов, 
интернов и ординаторов, начинающих препода-
вателей кафедр.

С учетом влияния перечисленных факторов 
на эффективность выполнения научно-исследо-
вательской работы в области диагностических 
дисциплин наиболее реальными в настоящее 
время являются прикладные медицинские ис-
следования. Возможности последних опреде-
ляются наличием современных клинико-диа-
гностических центров при медицинских вузах, 
всесторонней поддержкой прикладной меди-
цинской науки и созданием оптимальных усло-
вий для участия научно-педагогических кадров 
как в образовательном, так и в научно- исследо-
вательском процессе.
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По данным Всемирной организации здра-
воохранения за последние 30 лет в странах 
Европейского региона распространенность не-
коррегируемой избыточной массы тела (МТ), 
приводящей впоследствии к ожирению, воз-
росла в 3 раза. Наиболее эффективным физио-
логичным способом снижения МТ является фи-
зическая нагрузка. Цель исследования – оценка 
динамики физического качества – гибкости 
у женщин с избыточной МТ в процессе реализа-
ции двух типов коррекционных программ. Про-
спективное рандомизированное исследование 
включало 93 практически здоровых женщины, 
с избыточной МТ, разных возрастных групп. 
Группы I, Iа – фитнес-программа «FITMIXED», 
группы II, IIа – программа аэробной направ-
ленности. Использовали тест «активной гибко-
сти» – измеряли величину амплитуды наклона 
при самостоятельном выполнении упражнений. 
Анализ динамики гибкости проводили трижды: 
до начала, в середине, по окончании исследо-
вания. Оценка динамики гибкости свидетель-
ствовала о положительной динамике в группах 
сравнения, что указывало на адекватность при-
меняемой нагрузки. Выявлены значимые разли-
чия (p<0,05) между группами сравнения, более 
высокие результаты отмечены в группах ком-
плексной программы «FITMIXED», таблица.

Сравнительный анализ динамики физического качества между группами сравнения

Группы середина исследования (n=93) окончание исследования (n=93)
U W Z р U W Z р 

I, II 106,50  259,50  -1,330  ,193  82,00  235,00  -2,191  ,031* 
Iа, IIа 345,00  780,00  -1,383  ,167  235,00  670,00  -3,072  ,002** 
Примечание. р – статистически значимые различия – *р≤0,05; **р≤0,01.
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Таким образом, анализ динамики физиче-

ского качества показал высокую результатив-
ность коррекционных программ, но наиболее 
выраженные изменения наблюдались в группах 
I и Iа программы «FITMIXED « что, связано 
с особенностями построения тренировочного 
цикла, высокой вариативностью упражнений, 
отсутствием и быстрой адаптации к нагрузке, 
монотонности и сохранением высокой мотива-
ции к занятиям физической культурой. 
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В настоящее время к числу актуальных 
проблем акушерства и гинекологии относит-
ся выяснение механизмов дородового излития 
околоплодных вод, являющегося более чем 
в 50 % случаев непосредственной причиной 
прерывания беременности. Особое внимание 
отводится изучению этиологических факторов, 
факторов риска, патогенеза несостоятельности 
околоплодных оболочек в сроки беременности 
22 -34 недели, когда еще далеко не завершено 
формирование плода, его нервной, гормональ-
ной, иммунной систем. 

На протяжении последних лет сотрудни-
ками ГУЗ «Перинатальный центр Саратовской 
области «, кафедры акушерства и гинекологии 
ФПК и ППС, патофизиологии и физиологии че-
ловека ведутся комплексные исследования по 
изучению проблем патогенеза дородового из-
лития околоплодных вод, направленные на раз-
работку новых патогенетически обоснованных 
принципов диагностики, а также возможности 

пролонгации беременности при указанной па-
тологии.

Как показали совместные исследования аку-
шеров-гинекологов и патофизиологов СГМУ, 
независимо от особенностей этиологических 
факторов, закономерно формируются типовые 
патологические процессы и реакции за счет ос-
вобождения клеточных и гуморальных медиато-
ров альтерации (биогенных аминов, простаглан-
динов, лейкотриенов, лизосомальных протеаз, 
лимфокинов, монокинов, свободных радика-
лов). Последние повышают проницаемость ма-
точно-плацентарного барьера, индуцируют 
повышение активности моноцитарно-макрофа-
гальной и лимфоидной систем, реактогенности 
иммунной системы матери против антигенов 
плода, вызывают расстройства цитокинового 
статуса.

Как оказалось, в момент преждевремен-
ного излития околоплодных вод возникают 
выраженные изменения субпопуляционно-
го состава лимфоцитов периферической кро-
ви матери в виде снижения уровня CD16+56+ 
лимфоцитов, обеспечивающих антителозави-
симый цитолиз клеток, несущих генетически 
чужеродную информацию. Одновременно име-
ет место подавление пролиферативной актив-
ности CD19 В-лимфоцитов, ответственных 
за развитие гуморального звена иммунитета 
и аллергических реакций [4, 61]. Пролонгация 
недоношенной беременности при преждевре-
менном излитии вод обнаруживает параллелизм 
с формированием недостаточности пролифе-
ративной активности CD3+4+ Т-хелперов, воз-
растанием уровня цитотоксических CD3+8+ 
Т-лимфоцитов.

 В соответствии с данными наших иссле-
дований[1, 229], манифестирующим признаком 
возможности дородового излития околоплод-
ных вод и прерывания беременности в сроки 
гестации 22-34 недели является сочетанное уве-
личение в крови беременной уровня IL-1β, IL-6, 
IL-8, TNF-α, IL- 2 при одновременном снижении 
содержания IL-10, IL-4. Возрастание уровня IL-
1β, IL-6, IL-8, TNF-α., IL- 2 в крови беременных 
с дородовым излитием околоплодных вод свиде-
тельствует об усилении антигенной стимуляции 
моноцитарно-макрофагальных, лимфоидных 
клеточных элементов, эндотелиоцитов, фибро-
бластов различных органов и тканей в систе-
ме мать-плацента-плод, указывает на развитие 
синдрома системного воспалительного ответа 
и формирование адаптивных защитно-приспо-
собительных реакций и реакций дезадаптации 
в сроки гестации 22-34 недели.

Критериями завершения пролонгации бе-
ременности у пациенток с преждевременным 
разрывом плодных оболочек является развитие 
синдрома системного воспалительного ответа, 
о чем свидетельствует развитие нейтрофильно-
го лейкоцитоза с абсолютной и относительной 


