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искусственное вскармливание была гипогалактия. Продолжительность исключи-
тельно грудного вскармливания составила: до 6 месяцев – 57%, до 1 года – 20%, 
до 1,5 года – 16%, до 2 лет – 6%, более 2 лет – 1%. При смешанном вскармлива-
нии осуществляли докорм смесями. В основном были использованы смеси «Бел-
лакт». 79% смесей было с сывороточным белком, 19% – с казеиновым, 1% при-
шелся на безмолочную смесь. 59% опрошенных сообщили, что выбрали смесь 
самостоятельно, а 41% – по совету врача. С первого раза подобрали подходя-
щую смесь 59%, сменили 2-3 смеси – 38%, сменили 4 и более смесей – 3%.

У большинства детей наблюдался хороший аппетит на первом году жизни. 
При введении первого прикорма, следует отметить, что большая часть ввела 
прикорм в сроки, рекомендуемые ВОЗ – 4-6 месяцев (88%). Однако, были случаи, 
когда первый прикорм был введен в 3 месяца (7%) и даже в 2 месяца (2%). 41%
опрошенных ввели первым прикормом фруктовые соки и пюре, 35% – овощное 
пюре и 24% – каши. 62% прикормов имели промышленное производство и 38%  
домашнее.

Динамика массо-ростовых показателей удовлетворительная. 60% детей по 
физическому развитию находятся в пределах 25-75 центилей. Однако, следует 
отметить, что 31% детей выходит за пределы 75 центилей, что характерно для 
детей, находящихся на искусственном вскармливании. Заболеваемость детей не 
зависела от вида вскармливания: у 79% детей матери отмечали различные рода 
заболевания (чаще всего отмечались ОРВИ – 81%), 21% не болели.

Выводы. На современном этапе низким остается процент естественного 
вскармливания. При выборе смеси недостаточен авторитет участкового врача, 
так как решение о выборе смеси больше половины родителей приняли самостоя-
тельно.
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Цель исследования: изучение течения беременности и родов у женщин с 
патологической кровопотерей.

Задачи исследования: оценить объем кровотечений, тактику при оста-
новке кровотечений. 

Материалы и методы. Изучение течения беременностей и родов у 55 па-
циенток за 2012 год, у которых была зафиксирована патологическая кровопотеря. 
Возраст пациенток от 19 до 45 лет, максимально преобладают роженицы в воз-
расте 26-35 лет, что составляет 49%, а 14,5% - это женщины в возрасте старше 
40 лет. Из перенесенных гинекологических заболеваний преобладает эрозия 
шейки матки, выявленная у 20 пациенток, что составляет 36,6%, а также миома 
матки, обнаруженная у 6 пациенток, что составляет 10,9%. Из гинекологического 
анамнеза у пациенток было 18 прерываний беременности по собственному жела-
нию (32,7%). Течение настоящей беременности протекало с угрозой прерывания 
однократно у 21 женщины (38,2%), а двухкратно, трехкратно и четырехкратно у 6 
женщин. Исходная анемия во время беременности легкой и средней степени тя-
жести была выявлена у 36,6% пациенток. Антианемическую терапию получало 
23,6% женщин. 17 женщин (30,9%) было первобеременных и первородящих. Все 
пациентки были родоразрешены оперативным путем. Показанием для оператив-
ного родоразрешения у 20% рожениц была преждевременная отслойка нормаль-
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но расположенной плаценты. В 12,7% случаев  показанием было наличие рубца 
на матке. Преждевременные роды были у 14 пациенток (25,5%). Миомэктомия 
была произведена у 5 женщин (9,1%), а гистерэктомией закончились 3 случая 
(5,5%), в связи с кровопотерей больше 1000мл, которая не поддавалась консер-
вативному лечению. Для остановки кровотечений перевязка сосудов производи-
лась в 2 случаях, а в остальных удалось остановить кровотечение консерватив-
ным путем. Объем кровопотери в количестве 600 - 800 мл наблюдался у 21 роже-
ницы (38,2%), 800-1000мл - у 31 роженицы (56,4%), а свыше 1000мл - у 3 женщин, 
что составило 5,5%. Гемотрансфузия во время операций была проведена у 14,5% 
пациенток. Повторное кесарево сечение имело место у 12,7% женщин с кровопо-
терей 600-800 мл. Родилось 60 детей, из них 5 двоен. Оценка по шкале Апгар ос-
новной массы детей были 8/8 и 8/9 баллов, что составляет 88,3%, а 7 детей 
(11,7%) были переведены на ИВЛ. 30% новорожденных имели вес меньше 2,5 кг, 
65% имели вес от 2,5 кг до 4,0 кг, а 5% родились с весом выше 4,0 кг. Из ново-
рожденных у 6,7% выявилась врожденная пневмония, у 12,7% - гипоксия, у 6,7% - 
выраженная дыхательная недостаточность, а у 8,3% - РДС. 

Выводы: 
1. Из обследуемых пациенток каждая 6-я была старше 40 лет.
2. Досрочное родоразрешение при преждевременных родах у беременных 

имело место у каждой 4-й пациентки.
3. Патологическая кровопотеря от 1000 мл до 1200 мл была у 3 пациен-

ток, в связи с выраженной гипотонией матки, что не поддавалось кон-
сервативному лечению, поэтому потребовалась гистерэктомия.

4. Исходная анемия у каждой 3 пациентки потребовала выполнения гемо-
трансфузии у 14,5% женщин.

Литература: 
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Актуальность. Вопрос о манипуляции общественным сознанием активно 
поднимается в отечественных и зарубежных произведениях, ведь система мани-
пулирования может привести к возникновению искаженного видения мира, что 
является угрозой для общества и мира в целом. 

Цели и задачи: осмыслить специфику понятия «манипуляция», проанали-
зировать механизм реализации манипуляции в обществе, обосновать связь ма-
нипуляции и власти.

Под массовым сознанием понимают термин, который используется для 
обозначения шаблонного сознания граждан, формирующегося под действием 
средств массовой информации и стереотипов массовой культуры. Одной из со-
ставляющих массового сознания является массовое поведение. Под массовым 
поведением обозначают различные формы поведения большинства групп людей, 
толпы и прочих массовых явлений. К манипуляции массовым сознанием, а как 
следствие,  и массовым поведением относят рекламу, национализм, феминизм, 
политические действия, компьютеризация, мода.

Что же представляет собой манипуляция?  Манипуляция – это воздействие 
на сознание, психику, эмоции человека с целью изменения и управления цен-
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