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Y. Y. Bobik, I. I. Babynets

SUMMARY
The purpose of the research was to investigate the influence of smoking on female students, who come from 

the Transcarpathian region and have a moderate iodine deficiency, during pregnancy. A poll of 1248 respondents of 
higher educational establishments and 532 pregnant women showed that the smoking prevalence among students 
was 11,0% of boys and 19,1% of girls. 44,9% of them continue smoking during pregnancy.

Smoking pregnant students with thyroid disease are at a high risk of deviation from the normal course of 
pregnancy not only with reference to the control group but also compared to smokers without extragenital pathology.
The main complications of pregnancy were iron deficiency anemia (80,0% и 60,0%, p<0,05), toxemia of the first 
half of the pregnancy (44,0% и 32,0%), threatened miscarriage (54,0% и 44,0%) and fetal intrauterine growth 
retardation (34,0% и 20,0%, p>0,05).

The resu/fs point to suitability o f introducing methods o f tobacco dependence treatment into the practice of 
obstetric aid institutions.

ВЛИЯНИЕ ТАБАКОКУРЕНИЯ НА ТЕЧЕНИЕ БЕРЕМЕННОСТИ У СТУДЕНТОК В УСЛОВИЯХ
ПРИРОДНОГО ЙОДОДЕФИЦИТА

Ю. Ю. Бобик, И. И, Бабинец

РЕЗЮМЕ
Целью работы являлось исследование влияния табакокурения у студенток Закарпатской области на 

течение беременности в условиях умеренного йододефицита. Проведенный опрос 1248 студентов высших 
учебных заведений и 532 беременных свидетельствует, что распространённость курения среди студентов 
составляет 11,0% у юношей и 19,1% у девушек. 44,9% из них продолжают курить и во время беременности.

Курящие беременные студентки с заболеваниями щитовидной железы являются группой высокого риска 
относительно отклонений от нормального течения беременности не только по отношению к контрольной 
группе, но и по отношению к курящим беременным без экстрагенитальной патологии. Основными 
осложнениями являлись железодефицитная анемия (80,0% и 60,0%, р<0,05), токсикозы первой половины 
беременности (44,0% и 32,0%), угроза прерывания беременности (54,0% и 44,0%), а также задержка 
внутриутробного развития плода (34,0% и 20,0%, р>0,05)г ......... -

Полученные результаты указывают на целесообразность внедрения в практику родовспомогательных 
заведений методов лечения табакозависимости.

Ключові слова: вагітність, паління, йододефіцитні захворювання.

Стан репродуктивного здоров’я в Україні викликає—  - 'З а  даними ВООЗ, на нашій планеті палять 12,0% 
занепокоєння, оскільки він не відповідає світовим стан- жінок. Україна відноситься до країн з високим рівнем
дартам [3]. Тому дослідження репродуктивного здоров’я розповсюдженості паління серед жіночого населеп-
різних верств населення, перш за все молоді, є надзви- ня, особливо серед вікової групи до 29 років (31,0%).
чайно актуальним. Особливий контингент складають Особливе занепокоєння викликає той факт, що
студенти. Серед негативних факторів, які впливають значна кількість жінок продовжує палити і під час
на їх репродуктивне здоров’я слід відзначити нерідко вагітності.
незапланованість вагітності, необхідність її суміщення Відомо негативний вплив тю тю нопаління на
із навчанням у вищому навчальному закладі, а часом і з перебіг гестаційного процесу [7] та психоемоційний
роботою, проживанням у туртожигку, тривалою роботою стан вагітних [ 1,4], а також гормональний статус [5].
за комп’ютером [4]. Однак одним із найбільш негативних Останнє особливо небезпечно для регіонів ешде-
факторів є паління, яке, не дивлячись на багаторічні мічних за вмістом йоду у навколишньому середо ви-
зусилля, не має тенденції до зниження. щі, до яких відноситься і Закарпатська область [2].
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О Р И Г И Н А Л Ь Н Ы Е  С Т А Т Ь И

М е т о ю  р о б о т и  б у л о  д о с л ід и т и  в п л и в  
тютюнопаліния у студенток на перебіг вагітності в 
умовах помірного йодного дефіциту.

МАТЕРІАЛ І МЕТОДИ 
Для визначення частоти паління було опитано 

1248 п у д е  нт і в вищих навчальних закладів та 532 
вагітних віком від 1 8 до 22 років Закарпатської 
області, які перебували на обліку по вагітності в 
жіночих консультаціях за період 2010-2012 рр. Прове
дено клініко-статистичний аналіз 446 індивідуальних 
карг вагітних. На підставі цього було сформовано.З 
групи жінок: 1 -  палять, щитовидна залоза в межах 
норми (50); 2 -  не палять, з патологією щитовидної 
залози (50); 3 -  палять, з патологією щ итовидної 
залози (50). Контрольну групу склало 30 вагітних 
жінок без екстрагенітальної патології, що не палять.

Всі групи були сумісними за віком, соціально- 
економічним статусом та паритетом пологів.

Результати досліджень оброблено за допомогою 
пакету прикладних програм ( ^ а ^ ^ с а » .  Для оцінки 
достовірності (р) різниці між групами показників 
використовувався [-критерій Стьюдента. У роботі 
був прийнятий рівень достовірності р<0,05.

РЕЗУЛЬТАТИ ТА ОБГОВОРЕННЯ І і 
Опитування 1248 респондентів дозволило! виз

начити, що серед студентів палять 19,1% дівчрт та 
11,0% юнаків. Результати анкетування вагітних ^інок 
свідчать, що 44,9%  із них продовжують палити! і під 
час вагітності. При цьому середня кількість циііарок 
протягом доби складає 5-6.

Основними ускладненнями вагітності у обстеже
них жінок були залізодефіцитна анемія, загроза пере
ривання вагітності та гестози І половини вагітності 
(табл. 1). Із даної таблиці видно, що найчастіш е 
спостерігалася залізодеф іцитна анемія. Так. вона 
ускладнила перебіг вагітності у всіх основних! гру
пах, тоді як у контрольній групі розвиток  ан ем ії 
вагітних сп о стер ігався  у 13,3%  випадків.

Більше ніж у половини вагітних 1 групи аііемія 
виникла у першій половині вагітності (56.7%); у 2 
групі анемія у першій половині вагітності спостеріга
лася у 62,1 % спостережень, а у 3 -  у 75,0% випадків.

Перебіг вагітності ускладнився гестозом першої 
половини у 32,0% вагітних 1 групи, у 22,0% 2 групи 
(р>0,05), та у 44,0%  вагітних 3 групи (р<0.05). У 
всіх вагітних гестоз перш ої половини прояв.ііяівся 
нудотою та блюванням.

Частота основних ускладнень вагітності у обстежених жінок(%)

Таблиця 1

Групи
обстежених

Залізодефіцитна
анемія

Гестоз І 
половини 
вагітності

Загроза
переривання

вагітності

Затримка 
внутрішньоутробйібго 

розвитку плоді 1

1 60,0* 32,0 44,0* 20,0*

2 58,0* 22,0 36,0 18,0* І ;

3 80,0* 44,0* 54,0* 34,0*

Контрольна
група

13,3 20,0 16,7 0
•.] '

Примітка: * -  статистична достовірність частоти ускладнень вагітності порівняно із контрольною) гру
пою (р<0,05).

Загроза переривання вагітності в основних гру
пах складала відповідно 44,0; 36,0 та 54,0%, причому 
у вагітних, що палять, її частота була достовірно 
вищою, ніж у контрольній групі та спостерігалася 
із ранніх термінів гестації.

Внутрішньоутробна затримка розвитку плода, за 
даними ультразвукового дослідження, виявлена тільки 
у основних групах: 20,0%; 18,0% та 34,0% (р<0,05).

Отримані результати вказують нате, що паління 
впродовж вагітності у жінок із дисфункцією щито
видної залози є фактором, який призводить до ще 
більшого ускладнення перебігу вагітності порівняно 
зі здоровими курцями [6].

ВИСНОВКИ
1. Поширеність паління серед студентів складає 

11,0% у юнаків та 19,1% у дівчат. 44,9%  із них про
довжують палити і під час вагітності.

2. Аналіз перебігу вагітності у жінок-студфк>к 
вказує нате, що частота ускладнень гестаційного проне
су достовірно вища в групах жінок, що палять і залежить 
від функціонального стану щитовидної залози. Основ
ними ускладненнями є залізодефіцитна анемія. за іф за  
переривання вагітності, гестози І половини вагітноМі па 
загримка внутрішньоутробного розвитку плода. 1 і і

3. В практику роботи рододопоміжних зак^фіів 
доцільно впровадити методи лікування тютюнової 
залежності.
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