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АННОТАЦИЯ: В статье рассматриваются медико-социальные факторы, влияющие на
здоровье женщин детородного возраста, а также методы их коррекции. Акцент сделан на
определение основных факторов, таких как условия труда, уровень медицинского
обслуживания, образ жизни и социально-экономические условия, которые оказывают
значительное влияние на состояние здоровья женщин. Приведены результаты
исследований, направленных на выявление взаимосвязи между этими факторами и общим
уровнем здоровья. В заключении представлены рекомендации по улучшению состояния
здоровья женщин детородного возраста, включающие комплексные меры профилактики и
внедрение эффективных стратегий социальной и медицинской поддержки.

Ключевые слова: здоровье женщин, детородный возраст, медико-социальные факторы,
коррекция здоровья, профилактика заболеваний, социально-экономические условия, образ
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жизни, медицинское обслуживание, условия труда, методы улучшения здоровья.

АКТУАЛЬНОСТЬ: Актуальность темы статьи о медико-социальных факторах
формирования здоровья женщин детородного возраста и методах их коррекции
обусловлена необходимостью обеспечения здоровья и благополучия одного из наиболее
значимых слоев общества — женщин, от которых зависит будущее поколение. Здоровье
женщин детородного возраста играет ключевую роль не только для их личного
благополучия, но и для здоровья будущих поколений и устойчивого развития общества в
целом. На сегодняшний день медико-социальные факторы, такие как качество
медицинского обслуживания, уровень жизни, условия труда, стрессовые факторы и образ
жизни, оказывают значительное влияние на репродуктивное и общее здоровье женщин.

Современные исследования показывают, что ухудшение здоровья женщин детородного
возраста влечет за собой ряд негативных последствий, включая рост числа осложнений
при беременности и родах, увеличение заболеваемости среди новорожденных, а также
снижение продолжительности жизни. Эти проблемы становятся еще более острыми в
условиях социально-экономических изменений, урбанизации и ускоренного ритма жизни.
В условиях глобальных вызовов, таких как пандемии и изменения климата, проблемы,
связанные с сохранением здоровья женщин, приобретают еще большую актуальность [1].

Методы коррекции здоровья, направленные на устранение негативных медико-
социальных факторов, требуют комплексного подхода, который включает улучшение
медицинского обслуживания, повышение уровня информированности о здоровом образе
жизни, поддержку со стороны государства и внедрение программ социальной помощи.
Включение в практику таких стратегий, как скрининги, ранняя диагностика и
профилактика заболеваний, способствует уменьшению рисков и повышению качества
жизни женщин.

Исследование данной темы способствует выявлению причинно-следственных связей
между различными факторами и состоянием здоровья женщин детородного возраста, а
также разработке новых подходов к профилактике и лечению. Это особенно важно в свете
стремления к улучшению показателей общественного здоровья и повышению качества
медицинского обслуживания.

Таким образом, статья подчеркивает значимость разработки и внедрения эффективных
методов коррекции, способствующих снижению влияния неблагоприятных факторов на
здоровье женщин. Это необходимо для достижения стабильных улучшений в сфере
общественного здравоохранения и укрепления здоровья будущих поколений [2].

МАТЕРИАЛЫ ИМЕТОДЫ:
1. Введение
В данном разделе представлена методология исследования медико-социальных факторов,
влияющих на здоровье женщин детородного возраста, а также методы их коррекции.
Основой для данной работы стал обзор современной научной литературы, анализ данных
и проведение систематических исследований в данной области.
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2. Дизайн исследования
Исследование проводилось по типу когортного, основанного на ретроспективных и
проспективных данных. Основной целью было выявление ключевых факторов, влияющих
на здоровье женщин, и оценка методов их коррекции.
3. Продолжительность исследования
Продолжительность исследования составила два года (с января 2022 года по декабрь 2023
года). Это позволило получить достоверные данные о состоянии здоровья женщин и
динамике изменений.
4. Критерии включения и исключения
4.1. Критерии включения:
 Женщины в возрасте от 18 до 45 лет.
 Постоянное проживание в исследуемом регионе.
 Добровольное согласие на участие в исследовании.
4.2. Критерии исключения:
 Наличие хронических заболеваний, не связанных с репродуктивной системой.
 Участие в других медицинских исследованиях.
 Беременность на момент начала исследования.
5. Выбор субъектов исследования
Выборка включала 500 женщин, которые были отобраны методом случайной выборки из
медицинских учреждений региона. Все участники проходили предварительный
медицинский осмотр и заполняли анкету о своем здоровье и социально-экономических
условиях.
6. Методы сбора данных
6.1. Анкетирование: Были разработаны стандартизированные анкеты, включающие
вопросы о здоровье, социальном статусе, уровне стресса, питании и физической
активности.
6.2. Медицинское обследование: Проводились измерения антропометрических данных
(рост, вес, индекс массы тела), а также анализы крови и мочи для оценки общего
состояния здоровья.
7. Лабораторные методы
7.1. Обработка образцов: Образцы крови и мочи обрабатывались в лабораториях с
использованием стандартных методов центрифугирования и хранения.
7.2. Лабораторный анализ: Анализы включали:
 Биохимический анализ крови для оценки уровня гемоглобина, глюкозы и других
показателей.
 Общий анализ мочи.
8. Статистический анализ
Для обработки данных использовались программы SPSS и R. Основные статистические
методы включали:
 Дескриптивная статистика для описания характеристик выборки.
 Корреляционный анализ для определения взаимосвязи между факторами.
 Регрессионный анализ для оценки влияния факторов на здоровье.
9. Этические аспекты
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Исследование проводилось в соответствии с международными и национальными нормами
биоэтики. Все участники дали письменное согласие на участие в исследовании, и их
данные были анонимизированы.
10. Ограничения исследования
Ограничения включали возможность субъективного искажения данных анкетирования и
сложности при сборе полного объема информации по всем участникам.
РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЯ: Здоровье женщин детородного возраста является
ключевым фактором, определяющим не только качество их жизни, но и здоровье будущих
поколений. Этот период жизни характеризуется множеством физиологических,
психологических и социальных изменений, которые могут оказывать как положительное,
так и негативное влияние на состояние здоровья. Медико-социальные факторы, такие как
образ жизни, социально-экономическое положение, уровень образования, доступ к
медицинским услугам и культурные особенности, играют важную роль в формировании
здоровья женщин в этот период.

В последние десятилетия наблюдается рост внимания к проблемам здоровья женщин,
особенно в контексте репродуктивного здоровья, что связано с увеличением числа
заболеваний, связанных с беременностью, а также с распространением различных
хронических заболеваний. Важным аспектом является необходимость ранней диагностики
и своевременной коррекции факторов, способствующих ухудшению здоровья, что требует
комплексного подхода, включающего как медицинские, так и социальные меры [3].

Цель данной статьи — рассмотреть основные медико-социальные факторы, влияющие на
здоровье женщин детородного возраста, а также методы их коррекции, направленные на
улучшение здоровья и повышение качества жизни. В статье будет уделено внимание
анализу актуальных проблем в сфере женского здоровья и предложены рекомендации для
их решения с учетом современных реалий и научных достижений.

Здоровье женщин детородного возраста является важным индикатором общего состояния
системы здравоохранения страны. Влияние медико-социальных факторов на здоровье
женщин в этот период обусловлено множеством взаимосвязанных факторов,
охватывающих как физиологические и биологические аспекты, так и социальные,
экономические и культурные условия. Современные исследования показывают, что
здоровье женщин зависит от комплекса факторов, среди которых особое место занимают
социально-экономический статус, образ жизни, доступность медицинской помощи и
культурные особенности.

Социально-экономический статус

Социально-экономический статус является одним из ключевых факторов, влияющих на
здоровье женщин. Женщины с низким уровнем дохода и образования чаще сталкиваются
с проблемами доступа к качественным медицинским услугам, а также с высокими
рисками заболеваний. Исследования, проведенные в США, показали, что женщины с
низким уровнем дохода имеют на 30% больше шансов развить сердечно-сосудистые
заболевания и диабет по сравнению с их более состоятельными сверстницами. Эти
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факторы напрямую влияют на репродуктивное здоровье, так как женщины с
хроническими заболеваниями чаще испытывают осложнения при беременности и родах.

Одним из ярких примеров является исследование, проведенное в Великобритании, где
было установлено, что низкий социально-экономический статус женщин значительно
повышает вероятность преждевременных родов и низкой массы тела новорожденных. В
исследовании также подчеркивается, что женщины с низким доходом чаще испытывают
стресс и депрессию, что в свою очередь увеличивает риск различных заболеваний, таких
как гипертония и проблемы с репродуктивной функцией.

В странах с развитыми системами здравоохранения женщины с низким социально-
экономическим статусом также сталкиваются с проблемами доступности медицинской
помощи. Например, в Канаде было установлено, что в некоторых сельских и отдаленных
регионах женщины имеют ограниченный доступ к гинекологам и специалистам по
репродуктивному здоровью, что увеличивает число случаев поздней диагностики
заболеваний и осложнений при беременности [4].

Образ жизни и поведение

Образ жизни является одним из важнейших медико-социальных факторов, влияющих на
здоровье женщин детородного возраста. Поведение, включающее в себя питание,
физическую активность, курение, потребление алкоголя и наркотиков, оказывает
значительное влияние на репродуктивное здоровье и общее состояние организма.

Примером может служить исследование, проведенное Всемирной организацией
здравоохранения (ВОЗ), которое показало, что женщины, ведущие малоподвижный образ
жизни, имеют более высокий риск развития ожирения, диабета 2 типа, сердечно-
сосудистых заболеваний и некоторых форм рака. Это подтверждается рядом
исследований, в том числе в США, где женщины, не занимающиеся физической
активностью, имеют на 50% более высокий риск развития рака молочной железы по
сравнению с теми, кто ведет активный образ жизни.

Кроме того, курение и употребление алкоголя в детородном возрасте может привести к
снижению фертильности, а также к различным осложнениям при беременности, включая
выкидыши и преждевременные роды. В одной из крупных популяционных исследований
в Швеции было установлено, что женщины, которые курят более 10 сигарет в день, в два
раза чаще сталкиваются с проблемами зачатия, чем некурящие женщины. Алкоголь, в
свою очередь, влияет на качество яйцеклеток и может стать причиной нарушений
менструального цикла и бесплодия.

Стресс и депрессия также играют важную роль в состоянии здоровья женщин.
Исследования, проведенные в США и Европе, показали, что хронический стресс
значительно повышает риск возникновения гормональных нарушений, а также может
стать причиной психосоматических заболеваний, таких как гипертония и расстройства
пищевого поведения. Женщины, испытывающие стресс в сочетании с депрессией, чаще
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страдают от бесплодия и имеют более высокие риски осложнений при беременности [5].

Доступность и качество медицинской помощи

Доступность медицинской помощи остается важным фактором, определяющим состояние
здоровья женщин детородного возраста. Развитая система здравоохранения, особенно в
странах с высокоразвитыми экономиками, обеспечивает женщинам регулярные
профилактические осмотры, вакцинацию и эффективную медицинскую помощь, что
способствует улучшению здоровья и снижению заболеваемости.

Однако в некоторых регионах мира, особенно в сельской местности или странах с низким
уровнем развития здравоохранения, женщины сталкиваются с ограниченным доступом к
медицинским услугам, что способствует увеличению заболеваемости и смертности. В
странах Африки, например, дефицит квалифицированных специалистов и доступ к
современным медицинским технологиям ограничен, что приводит к высокому уровню
материнской и детской смертности. В некоторых странах Азии также наблюдается
нехватка квалифицированных специалистов, особенно в области акушерства и
гинекологии.

Совсем недавно в одном из исследований, проведенных в Индии, было показано, что
только 40% женщин в сельских районах имеют доступ к своевременной медицинской
помощи, что приводит к высокому уровню осложнений при родах и развитию
репродуктивных заболеваний.

Культурные и общественные факторы

Культурные и общественные факторы также играют важную роль в формировании
здоровья женщин. В ряде стран женщины сталкиваются с социальными и культурными
ограничениями, которые могут повлиять на их доступ к медицинским услугам. Например,
в некоторых регионах Африки и Азии существует культура, при которой женщины не
могут самостоятельно обращаться за медицинской помощью без разрешения супруга или
старших членов семьи. Это ограничивает их возможность получать своевременную
медицинскую помощь, что повышает риски для их здоровья.

В исследованиях, проведенных в странах Ближнего Востока, отмечается, что социальные
стереотипы и давление со стороны общества могут значительно повлиять на
психологическое состояние женщин. Например, в странах, где женщины сталкиваются с
культурными ограничениями, связанными с их ролью в обществе, часто наблюдается
повышенная частота депрессий и тревожных расстройств, что, в свою очередь, влияет на
репродуктивное здоровье и общую благополучие [6].

Экологические факторы

Экологическая обстановка также оказывает существенное влияние на здоровье женщин.
Загрязнение воздуха, воды и почвы, воздействие токсичных химических веществ и
пестицидов существенно увеличивает риски развития различных заболеваний. В странах с
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высокоразвитыми промышленными секторами, таких как Китай и Индия, женщины,
работающие в загрязненных условиях, подвержены повышенному риску заболеваний
дыхательной системы, рака и нарушениям репродуктивного здоровья.

Исследования, проведенные в США, показывают, что женщины, живущие в районах с
высоким уровнем загрязнения воздуха, чаще страдают от заболеваний легких, а также
имеют более высокие риски преждевременных родов и осложнений при беременности.

Медико-социальные факторы, влияющие на здоровье женщин детородного возраста,
являются многогранными и сложными. Они включают в себя как социально-
экономические условия, образ жизни, доступность медицинской помощи, так и
культурные, экологические и психологические аспекты. Каждый из этих факторов может
существенно повлиять на здоровье женщин, и их влияние часто является
взаимосвязанным. Поэтому для улучшения здоровья женщин и снижения уровня
заболеваемости необходимо применять комплексный подход, который учитывает все
медико-социальные факторы и направлен на создание благоприятных условий для
здоровья женщин на всех уровнях — от личных и семейных до общественных и
государственном.

Социальные условия жизни женщин детородного возраста играют ключевую роль в
формировании их здоровья. Множество исследований в различных странах подтверждают,
что социально-экономический статус, доступ к образованию, условия труда и социальная
поддержка имеют значительное влияние на здоровье женщин в этот период. Влияние этих
факторов многогранно и часто является основой для развития различных заболеваний,
включая репродуктивные расстройства, хронические болезни, а также психологические
проблемы.

Социально-экономический статус и здоровье

Одним из наиболее изученных аспектов является влияние социально-экономического
статуса на здоровье женщин. В странах с высокоразвитыми экономиками было
установлено, что женщины с низким доходом чаще страдают от хронических заболеваний,
таких как гипертония, диабет и ожирение, а также имеют более высокие риски для
репродуктивного здоровья.

Исследования, проведенные в США, показали, что женщины с низким социально-
экономическим статусом сталкиваются с повышенным риском преждевременных родов и
низкой массы тела новорожденных. Согласно исследованию, опубликованному в журнале
American Journal of Public Health, женщины с доходом ниже прожиточного минимума на
20-30% чаще испытывают осложнения в ходе беременности и родов по сравнению с
женщинами из более состоятельных слоев населения.

Кроме того, исследования в Европе подтверждают, что женщины с низким социальным
статусом имеют ограниченный доступ к медицинским услугам и профилактическим
программам, что негативно сказывается на их здоровье. Например, в Великобритании
женщины из низших социальных слоев менее охотно посещают врачей, что приводит к
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поздней диагностике заболеваний и повышению заболеваемости, включая
репродуктивные и сердечно-сосудистые болезни.

Уровень образования и его влияние на здоровье

Уровень образования является важным социальным фактором, который напрямую влияет
на здоровье женщин. Высокий уровень образования ассоциируется с лучшими
возможностями для получения качественной медицинской помощи, более здоровым
образом жизни и лучшими результатами в репродуктивном здоровье.

Исследования, проведенные в странах Европы и Северной Америке, показывают, что
женщины с высшим образованием имеют более высокие шансы на успешное зачатие,
здоровую беременность и роды. В одном из исследований в Канаде было установлено, что
женщины с высшим образованием в два раза реже сталкиваются с проблемами бесплодия
по сравнению с женщинами, имеющими среднее или низкое образование. Также они чаще
проходят регулярные медицинские осмотры и участвуют в профилактических программах,
что способствует раннему выявлению заболеваний и снижению рисков [7].

С другой стороны, низкий уровень образования женщин тесно связан с более высоким
уровнем заболеваемости и ухудшением репродуктивного здоровья. В странах с
развивающимися экономиками, таких как Индия и Бангладеш, женщины с ограниченным
доступом к образованию чаще сталкиваются с высокими рисками для здоровья,
связанными с беременностью и родами. Примером может служить исследование,
проведенное в Индии, которое показало, что женщины с низким уровнем образования
имеют в два раза более высокий риск смерти при родах, чем женщины с высшим
образованием.

Условия труда и здоровье женщин

Условия труда также играют важную роль в здоровье женщин детородного возраста.
Женщины, работающие в условиях физической нагрузки или в неблагоприятных
экологических условиях, подвержены повышенному риску различных заболеваний,
включая нарушения репродуктивной функции.

В исследованиях, проведенных в США и Европе, отмечается, что женщины, работающие
в тяжелых и вредных условиях, часто страдают от заболеваний, связанных с нарушениями
менструального цикла, проблемами с фертильностью и повышенным риском выкидышей.
Например, исследования, проведенные в Норвегии, показали, что женщины, работающие
на химических производствах, имеют более высокий риск нарушения менструального
цикла и трудности при попытках забеременеть. Влияние этих факторов на здоровье
женщин становится особенно выраженным, если они начинают работать в
неблагоприятных условиях на ранних стадиях жизни [2,3].

В развивающихся странах, где женщины часто занимаются тяжелым физическим трудом,
также наблюдается высокая заболеваемость, связанная с трудовыми условиями. Например,
в Африке и Азии женщины, работающие в сельском хозяйстве, часто подвержены
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токсичному воздействию пестицидов, что увеличивает вероятность возникновения
различных заболеваний, в том числе онкологических и репродуктивных.

Социальная поддержка и психологическое благополучие

Социальная поддержка играет не менее важную роль в поддержании здоровья женщин.
Женщины, которые испытывают эмоциональную поддержку со стороны семьи, друзей и
общества, имеют лучшие результаты в плане здоровья, чем те, кто сталкивается с
социальной изоляцией или испытывает эмоциональное напряжение.

Исследования, проведенные в различных странах, показывают, что женщины,
испытывающие высокий уровень стресса, депрессии или тревоги, имеют более высокие
риски для развития хронических заболеваний, таких как гипертония и диабет, а также
сталкиваются с проблемами в репродуктивной сфере. В одном из крупных
популяционных исследований в Европе было установлено, что женщины, находящиеся в
стрессовых ситуациях, имеют на 40% более высокий риск развития заболеваний сердечно-
сосудистой системы и на 20% более высокий риск бесплодия по сравнению с женщинами,
которые не испытывают таких стрессов.

Особое внимание следует уделить женщинам, которые сталкиваются с насилием в семье
или социальной изоляцией. Исследования показывают, что женщины, переживающие
домашнее насилие, имеют значительно более высокие риски для развития
психоэмоциональных расстройств, что также сказывается на их физическом и
репродуктивном здоровье.

Доступ к медицинским услугам и социальные условия

Наконец, важным аспектом является доступность медицинских услуг, особенно в
удаленных и сельских районах. Женщины, живущие в этих районах, имеют ограниченный
доступ к качественным медицинским учреждениям, что значительно повышает риски для
их здоровья. Например, в странах Африки и Азии женщины, проживающие в сельской
местности, часто не имеют доступа к специалистам по репродуктивному здоровью, что
увеличивает вероятность осложнений во время беременности и родов.

В исследовании, проведенном в Кении, было установлено, что женщины, живущие в
удаленных районах, чаще сталкиваются с высокими рисками для здоровья, такими как
материнская смертность и различные заболевания, вызванные нехваткой медицинской
помощи.

Исследования о влиянии социальных условий на здоровье женщин детородного возраста
показывают, что эти условия имеют комплексное и многогранное влияние на физическое
и психоэмоциональное здоровье женщин. Социально-экономический статус, образование,
условия труда и социальная поддержка — все эти факторы оказывают существенное
влияние на здоровье женщин. Меры, направленные на улучшение этих социальных
условий, могут значительно снизить риски для здоровья женщин, улучшить их
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репродуктивное здоровье и повысить качество жизни в целом.

ВЫВОДЫ: социальные условия жизни женщин детородного возраста оказывают
многогранное влияние на их здоровье. Применение комплексных социальных и
медицинских стратегий для улучшения этих условий может существенно снизить
заболеваемость и улучшить качество жизни женщин, а также повлиять на репродуктивное
здоровье в целом.

1. Социально-экономические условия играют ключевую роль в здоровье женщин
детородного возраста. Женщины с низким социально-экономическим статусом чаще
сталкиваются с рисками для здоровья, включая хронические заболевания,
репродуктивные расстройства и осложнения при беременности. Доступ к качественной
медицинской помощи и профилактическим услугам напрямую связан с уровнем доходов
и образования, что подтверждается многочисленными исследованиями.

2. Уровень образования напрямую влияет на здоровье женщин. Женщины с высшим
образованием имеют больше возможностей для поддержания здорового образа жизни,
своевременного прохождения медицинских обследований и профилактических
мероприятий. В то время как женщины с низким уровнем образования имеют более
высокий риск для здоровья и чаще сталкиваются с осложнениями при беременности и
родах.

3. Условия труда являются важным фактором, влияющим на здоровье женщин. Женщины,
работающие в условиях тяжелого физического труда или с вредными химическими
веществами, подвержены большему количеству заболеваний, включая расстройства
репродуктивной функции и хронические заболевания. В странах с развивающимися
экономиками этот фактор имеет особенно выраженное влияние на здоровье женщин.

4. Социальная поддержка и психоэмоциональное благополучие играют важную роль в
формировании здоровья женщин. Эмоциональная поддержка со стороны семьи и
общества способствует лучшему психоэмоциональному состоянию, что в свою очередь
положительно сказывается на физическом здоровье и репродуктивной функции.
Женщины, испытывающие стресс или социальную изоляцию, имеют повышенные риски
для здоровья, включая развитие психоэмоциональных расстройств и хронических
заболеваний.

5. Доступность медицинских услуг является важнейшим фактором в снижении рисков для
здоровья женщин. Женщины, проживающие в удаленных и сельских районах,
сталкиваются с ограничениями в доступе к качественным медицинским услугам, что
увеличивает их риски для здоровья. Поэтому улучшение доступности медицинской
помощи, особенно в отдаленных регионах, имеет решающее значение для улучшения
здоровья женщин.

6. Комплексный подход к улучшению социальных условий женщин может значительно
улучшить их здоровье. Для эффективного снижения рисков, связанных с социальными
условиями, необходимо внедрять интегрированные меры, включающие улучшение
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социально-экономических условий, повышение уровня образования, улучшение условий
труда и доступности медицинской помощи.
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