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МАТКИ У ЖЕНЩИН 
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Актуальность. Ежегодно в мире первично диагностируются более 
10 млн. случаев дисплазии умеренной и тяжелой степени [1, с.3]. Церви-
кальная интраэпителиальная неоплазия является предраковым поражением 
шейки матки и характерна для женщин различных возрастных групп. Вы-
деляют 3 степени цервикальной интраэпителиальной неоплазии. При не-
оплазии 3 степенипоражается свыше двух третей эпителия, появляютсяпа-
тологические митозы и многократно увеличенные (гиперхромные) ядра 
клеток [2, с.301]. Сегодня существует большое количество преимущест-
венно хирургических вариантов лечения данной патологии. Однако, эти 
методики не всегда одинаково эффективны у женщин разного возрастного 
периода.

Цель. Оценить эффективность различных методов хирургического 
лечения цервикальной интраэпителиальной неоплазии3 степени у женщин 
репродуктивного и постменопаузального возраста.

Материалы и методы. Был произведён ретроспективный анализ ме-
дицинской документации 164 пациенток с диагнозом цервикальная интра-
эпителиальная неоплазия 3 ст., проходивших лечение в 2010-2015 годах на 
базе УЗ «ГОКБ», онкогинекологического отделения.Всем женщинам было 
проведено хирургическое лечение методами: 1)Операция Штурмдорфа, 
2)Экстирпация матки с придатками. 

Результаты и обсуждение. Нами было сформировано 4 исследуе-
мых группы: 1 гр. – женщины фертильного возраста, которым была произ-
ведена операция Штурмдорфа (78 чел.), 2 гр. – женщины фертильного воз-
раста, которым была произведена экстирпация матки (4 чел.), 3 гр. – жен-
щины с наступившей менопаузой, которым была произведена операция 
Штурмдорфа (17 чел.), 4 гр. – женщины с наступившей менопаузой, кото-
рым была произведена экстирпация матки с придатками (65 чел.). После 
проведённой операциирецидивы в течение 3-5 летнаблюдались: 1 гр. - у 11 
женщин,2 гр. – не было, 3 гр. – рецидивы у 14 женщин, 4 гр. – у 2 женщин.

Выводы. Проведение операции Штурмдорфа у женщин с наступив-
шей менопаузой с цервикальной интраэпителиальной неоплазией 3 ст. не-
целесообразно, что доказывает высокая частота рецидивов. Оптимальным 
ирадикальным методом лечения этой группы женщин является экстирпа-
ция матки с придатками, который минимизирует риск рецидива в даль-
нейшем.

Литература. 
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Актуальность. В настоящее время глобальной социальной опасно-
стью является угроза бедности населения. Бедность оказывает негативное 
влияние на экономическое развитие страны, приводит к структурным дис-
пропорциям на рынке труда, нарушает экономические и социальные связи, 
снижает объем сбережений населения и т. д.

Целью данной работы является анализ существующих концепций 
измерения бедности.

Материалы и методы. Анализ литературы, систематизация и обоб-
щение фактов.

Результаты. Бедность связана с рядом взаимосвязанных причин, ко-
торые можно объединить в следующие группы: социально-экономические; 
демографические; политические; регионально-географические.

Во множестве предлагаемых в научной литературе концепций бед-
ности, можно выделить три основные: абсолютная, относительная и субъ-
ективная. 

Абсолютная концепция бедности основывается на сопоставлении 
минимальных потребностей, которые должны быть удовлетворены, и раз-
мера ресурсов, которые требуются для удовлетворения этих потребностей 
(По данным Всемирного банка, показательчерты бедности — доходы ниже 
$ 1,25 в день).

Относительный уровень бедности повышается с ростом совокупных 
доходов, поэтому данный подход чаще используется для сопоставления 
социально-экономических показателей в различные периоды в одной и той 
же экономической системе (устанавливается в процентах от среднего или 
медианного дохода населения страны).

Субъективная концепция бедности основывается на гипотезе, что 
сами люди, участвующие в социологических исследованиях, могут оцени-
вать свое социально-экономическое положение в аспекте возможностей 
удовлетворения потребностей и обеспечения достойного уровня жизни яв-
ляется 

В каждой из национальных экономик существуют свои стандарты 
бедности, которые используются в основном для выявления семей, нуж-
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