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Материалом для исследования стали протоколы вскрытий больных, 
умерших на дому от сердечной патологии за 2015год в г. Гродно и Грод-
ненской области. 

Результаты исследования. В 2015 году было выполнено 2989 
вскрытий, из них 480 случаев смерти на дому (16,1%). В 309 (64,4%) на-
блюдениях умерших на дому выявлена сердечная патология. Это 220 –
мужчин и 89 – женщин, средний возраст которых соответственно составил 
– 59,6 и 72,1 лет. Основными диагнозами стали хроническая ишемическая 
болезнь сердца – 186 (60,2%) случаев, острая ишемическая болезнь сердца 
– 109 (35,3%) (в 78 наблюдениях острая коронарная недостаточность и 31 –
острый инфаркт миокарда), в 2 (0,6%) – хроническая ревматическая бо-
лезнь сердца, в 12 (3,9%) - кардиомиопатия. Из 186 случаев хронической 
ишемической болезни сердца в 130 выявлен мелкоочаговый кардиосклероз, 
24 – постинфарктный и 32 - сочетание. Среди инфарктов миокарда, в 24 
наблюдениях инфаркт был острый, в 4 - повторный, в 3 – рецидивирую-
щий. Из них в 9 случаях трансмуральный инфаркт с разрывом стенки, ге-
моперикардом и тампонадой сердца. 

В 82 (26,5%) наблюдениях сердечная смерть развилась на фоне ате-
росклероза, 30 (9,7%) – артериальной гипертензии, 5 (3,2%) – хроническо-
го алкоголизма и 192 (62,1%) - сочетания атеросклероза и артериальной 
гипертензии. Основным осложнением и причиной смерти больных явилась 
острая или хроническая сердечно-сосудистая недостаточность, в 19 (6,1%) 
– течение болезни усугубилось присоединением гнойной бронхопневмо-
нии и в 9 (2,9%) – тромбоэмболии внутриорганных разветвлений легочной 
артерии. Из сопутствующей патологии чаще всего выявлены хроническая 
обструктивная болезнь легких – 46 (14,9%) случаев, алкогольное опьяне-
ние – 36 (11,7%), хронический пиелонефрит – 11 (3,6%). 

Выводы: Согласно секционным данным из всех случаев смерти на 
дому в 64,4% - это умершие от сердечной патологии, причем у мужчин 
данная патология отмечена в более молодом возрасте и встречается в 2,5 
раза чаще, чем у женщин.
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Актуальность.В современном обществе большинство молодых па-
ротказываются от второго и последующих деторождений. Это объясняется 
неуверенностью в возможности обеспечить ребёнку достойное с матери-
альной точки зрения будущее, «выключением» женщины из социальной 
жизни общества, риском ухудшения взаимоотношений между окружаю-
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щими [2]. В то же время, обеспечение демографической безопасности –
приоритет государственной политики в Республике Беларусь [1].

Цели и задачи. Оценить возможное влияние ребенка на различные 
аспекты социальной жизни женщин.

Материалы и методы.В основную группу было включено 302 жен-
щин в возрасте от 21 до 27 лет. Они были разделены на 3 группы. В пер-
вую группу включено 99 женщин, которые не были беременны и не рожа-
ли. Вторую группу составили 102 женщина, у которой уже были роды. 
Третья группа складывалась из 101 уже родившей женщины, у которой по-
сле родов прошло не более 48 часов. Для исследования качества жизни 
проводилось однократное анкетирование по международной методике с 
помощью краткого опросника WHOQOL-BREF [3].

Результаты исследования. При изучении мы задали респондентам 
стал: «Достаточно ли у Вас энергии для повседневной жизни?». В первой 
(не рожавшие)и третьей группе у абсолютного большинство женщин дос-
таточно сил и энергии для повседневной жизни (100%), во второй (рожав-
шие) – 68% достаточно и 32% не не достаточно энергии. Это объясняется 
тем, что женщины второй группы большую часть своего свободного вре-
мени тратится на уход за ребенком.

Мы поинтересовались у женщин, на сколько они удовлетворены 
своим отдыхом и трудоспособностью. Полностью удовлетворены качест-
вом и временем своего отдыха оказались 12 (12,1%) из первой группы, и 
по 25(24,8%) из второй и третьей группы. Значительно больше пациенток 
оказались неудовлетворенны своим отдыхом. В первой группе – 38,4%, во 
второй – 27,5%, в третьей – 49,5%.

Неотъемлемой частью социальной жизни является общение с окру-
жающими людьми. Поэтому следующий вопрос нашего опроса стал: «На-
сколько Вы удовлетворены личными взаимоотношениями?». Лишь 24% 
женщин из первой группы считают свои личные взаимоотношения не-
удовлетворительными. Это также доказывает, что рождение ребенка бла-
готворно влияет на женщину и ее взаимоотношения с окружающими.

Таким образом, степень удовлетворенности отдельными компонен-
тами связанного со здоровьем качества жизни и качеством жизни в целом 
во второй и третьей группе значительно выше, чем в контрольнойгруппе 
респонденток.

Выводы. На основании полученных нами данных, мы можем заклю-
чить, что наличие детей положительно влияет на социальную жизнь жен-
щины. 
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