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[ligroToBKa opraHisamy 10 BariTHOCTI

[ligroToBKa AK [0 BariTHOCTI, TaK i 0 NOJIOTiB Ta MiCNANO/IOroBOro nNepioay € BaXK/JIMBOK CK1aA0BYHO Ha LWAAXY 4O MaTePUHCTBA.
AKLLO0 € MOXXJIUBICTb - BapTO NOYMHATU NiAFOTOBKY A0 BariTHOCTi Xo4ya 6 3a niBpoKy.

Llen yac noTpibeH ana igaeHTUdiKaLlii Ta KopeKuii iCHYIOu4YMX Nnpobénem 3i 340poB'AM, OCOOIMBO TUX, LLLIO MOXXYTb BMNJIMBATU Ha 3a4aTTs,
nepeobir BaritTHOCTI, pO3BUTOK MaJsitoka Ta nosiorn. OuiHka HYTPIiTUBHOIO cTaTycy i 3akpuTTa AediunTiB, HanarogkeHHa LLUKT Ta
MiKpo6ioMy, po6oTa 3 eHAOKPUHHMUMU Ta FOPMOHANIbHUMM NOPYLLUEHHAMMW, ETOKCUKALLiO BMIMBY KCEHOOIOTUKIB 3a NOTpeown
(ocob6nunBO AKLWO TpUBano 6ynu nia BNIMBOM Ba)XKUX MeTaniB, nectuumais, repbumais, rnibocarty, BPA Ta iH.), napa3nTtoasy,
CTOMATOJIOrYHI NpobaeMHU, CTaH M'AA3iB Ta30BOro AHa Ta 3arajibHOro TOHYCY Tina. BaXX/MMBUM TeX € BUKJTIFOYEHHA HAaABHOCTI y cebe Ta
napTHepa Hebe3neyHux iHbekLin

TakoX ue € Xopownm nepiogom s 3MiHU 06pa3y XXUTTA Ta BNPOBaAYKEHHS
KOPUCHMX 3BUYOK, 36anarcoBaHoro pauioHy, ©isM4Hol akTUBHOCTI (neriie 6yae
niaTpMMYyBaTK Lie Nif Yac BariTHOCTI, AKLWO BXe 6yae BunpaLoBaHa 3BMYKa).

OKpiM i3NYHUX acrekTiB, BaXXJIMBO NigrotyesaTuchb iHpopmMaLinHo: BCe, L0
CTOCYETbCS Nepebiry BaritTHOCTI, NONOriB, BiAHOBNEHHA Ta NpUHaNMi NepLIoro
nepioay 3 MantokoM (0CO6MBOCTI AornNsAay Ta po3BUTKY). [114 nowyky Ta
onpautoBaHHSA AKICHUX g)xepen iHbopMmauii Ta niTtepaTypu Tex NOTPi6EH Yyac, YUMm
paHille 6yaeTte BonogiTn 6asoBoto iHpopmMauico Ta MaTU aileKBaTHI OUiKyBaHHS -
TUM Kpalle. BaXJIMBO TeX pO3yMITw, L0 3 HACTaHHAM BariTHOCTI € UMOBIPHICTb
3MiHN 3BUYHOIO PUTMY XUTTHA Ta AIANbHOCTI, aiXke Ba)XKO NPOrHo3yBaTu
camMornoyvyTTa Ta nepeb6ir BaritTHOCTI, TOMY Ba)X/IMBi cnpaBu/NpoeKTu i T.4. KpaLle
BUPILLINTK 40 BariTHOCTi. 3aUHATICTb - HE NPUBIA, BigKNaaaTu HapoOA)XKEHHN AiTen
B Ala/IeKUM AILLUK, ane BapTo 6yTU roTOBMM i afanTUBHUM A0 NOTEHLINHUX 3MiH.



OOcTeXeHHd 10 Bar1THOCTI

Bas3oBi aHani3u, Wo 6axaHo 3aaTh xo4a 6 3a 4-6 MicauiB A0 NflaHyBaHHA BariTHOCTI:
e 3AK + LLOE (6a>kaHo LLie Tex 6ioximito)
o OepuTuH, TpaHchepuH
e 3aranbHum 6inoK
e BiT. B12, ponieBa kucnorta
e [N1IOKO3a HaTLlle, iHCYNiH, rMiKOBaHUN reMorfooiH
e [oMoUUCTEIH
e BiT. 1 (25-OH-D)
e TTI (6akaHo Tex T3 BinbHUMK, T4 BinbHUIK, ATIO, ATTIN)

LlinboBi piBHi NOKa3HUKIB pi3HUX aHanisiB (B Nnepiop NiaHyBaHHA Ta Nif Yac BariTHOCTI), @ TAKOXX NOTEHLilHi MPUUYMHU 3HNIKEHHSA/NiABULL,EHHS

B 3HanaeTe B okpemomy panni “AHanisun’.

0O60B'A3KOBO MpaLEMO Hag TUM, WOO6 MiHIMIZyBaTu B CBOEMY XWUTTI
BCEMOXJ/INBI KCEHOBIOTMKKN, OCOBAMBO B MNepiof naaHyBaHHA BariTHOCTI
Ta BariTHOCTi: TOKCUMYHaA nob6bytoBa XxiMif, nappymMm Ta KOCMETHUYHI
3acobu (3 npoaykTamu HadTOnepepobKW, FOPMOHANIbHO aKTUBHUMW,
KaHLEepoOreHHUMW, anepreHHUMU CcKnaaoBumu), amiauyHi ¢apébu pns
BOJIOCCAl, NaKuU AN HirtiB (0CO6/MBO renb-nak MNOKPUTTA), antoMiHil
(nocyn, donbra, Ae3oa0paHTKH, KancynbHa KaBa i T.4.), TednoH (nocypn),
nnacTuK (ynakoeku), pTyTb (TyHelb, 0CO6IMBO KPYMHi COpTH), AXKepena
NaiCHABWN.



SMIHI OPTaHI3My
IT1/] YaC BariTHOCTI

\



MaTka - TpbOXLapoB1it M'AI30BUIN OpraH, Aie M'A30Bi BOJIOKHA
pPO3TalloBaHi B PisHUX HanpsiMkax, o6 BoHa Morfla 0g4HO4YacHO
po3TAryBaTmucs nig vyac BaritTHOCTI, yTpUMyBaTU BariTHICTb, ePEKTUBHO
CKopo4yBaTuCA nifg 4Yac rnonorie, CTUCKaTU CyAMHU MNicNa Hapoo)XXeHHA
nnaueHTn 1 3MeHwWwyBaTu KpoBoBTpaTy. lig yac BariTHOCTI Bara MaTku
36inblyeTbca npubnusHo y 15 pasie (~3 60-70r o 1000-1200r), a 06’em
npnénumsHo y 500 (~310mMn go 5n).

EHpoOMeTpint - BHYTPiWWHA 06010HKA MaTKW, siKa WOoMICsALS 3MIHIOETbCS
niJ BNIMBOM ropMOHIiB (HapocTae nepep oBYNsALIEl Ta BiglLlapoOBYETHCS
B pasi He 3aniigHeHHs). Came B eHAOMETPIN iMNNaHTYETbCSA eMOPIOH,
TOMY Bifi UOFO CTaH € AYy>XXe BaXXJIMBUM.

MiomeTpint - NOTY>XHUIN M'A30BUI LLIAp MaTKMW.
MepumMeTpin - 30BHILLHA 060/IOHKA MaTKM.
IJHO MaTKM - BepXxHs YyacTuHa maTtku. CamMe 3a BUCOTOO CTOSIHHSA AHa

MaTKW Nig vyac BariTHOCTI OPIEHTOBHO OLIHKOKOTb TEPMIiH BaAriTHOCTI Ta
Y HOpPMasibHO MaTKa pPOCTe, a Nicns NOMoriB CKOPOYYeTbCA.

AHATOMIS XIHOYOI PEIIPOAYKTUBHOI CUCTEMM

MaTkoBa MaTka
Tpy6a

JIHO MaTKm MaTkoBa
Tpyba

EHoOMeTPIN

®im6pii
MiomeTpin

MixBa Lnnka MaTku




LLinnka maTkum - cnosiyyae nopoXXHUHy MaTku 3 nixeoto. llig yac
BariTHOCTi BOHa fonomMarae yTpumMyBaTu BariTHICTb, @ nepes nonoramu
NOCTYNOBO 3rNaALWyeTbCA Ta PO3KPUBAETbLCA.

MixBa - eflaCTUYHNN M’'A30BUIN OpraH, Lo 3'€AHYE 30BHILLHI CTaTEBI
OpraHu 3 WNNKOK MaTKMW.

MaTtkoBi Tpyéu - Lnax, AKMM AnMLEKNITUHA pyXaeTbcsa A0 MaTkn. Came
TYT HanyacTiwe BiabyBaeTbCA 3anigHEHHS.

®imM6pil - 6axpomMyacTi BiAPOCTKN, sIKi AonomMaratoTb ANLEKNITUHI
noTpanuTu B Tpyoby.

fle4HMK - opraH, y sKOMYy A03piBatoTb ANLEKITITUHU | BUPOBNAOTLCS
FOJIOBHI XiHOYi rOPMOHU (eCTPOreH, MPOrecTepPoH, aHAPOreHNn), LLLO
PerynrTb MEHCTPYaNbHUN LUK Ta TOPMOHaIbHI 3MiHMN.

AHATOMIS XIHOYOI PEIIPOAYKTUBHOI CUCTEMM

MaTkoBa MaTka [lHOo MaTKu MaTkoBa
Tpyb6a Tpyba

EHoOMeTPIN

®im6pii
MiomeTpin

MMixBa Lnnka MaTku




3MIHM OPraHI3MYy IT1J] YacC BariTHOCTI1: 1 TpuMecTp

LLlo Bia6yBaeTbCca 3 MaJIlOKOM

[leplunn TpUMECTP - Lie nepiog HanBaXkIUBILLOI 3aKNnagku opraHiaMmy autnuHu. Ha 6-10-1 feHb nicna 3annigHeHHS
BigbyBaeTbcs iMNaHTauifa, aani GopMyeTbca eMOpioH, a 3rogoM - NnaLeHTa, ska NOCTYNoBO 6epe Ha cebe KHYOoBY
POSib Y MigTPUMLI BariTHOCTI. [lounHaOTb po3BMBATUCSA CepLe, HepBOBa CUCTEMA, TOTOBHUN | CMMHHUN MO30K, 3a4aTKu
KiHUiBOK, BHYTPILLHI opraHu, 06n44a. HanpukiHui nepworo TpUMecTpy OCHOBHI OpraHu i cuctemu Bxxe chopMoOBaHi B
6a30BOMY BUINAAI, XO4a gani BOHU Le AOBro pOCTUMYTb i Ao3piBaTUMYTb. CamMe TOMY Len nepiof BBaXaeTbCs
0CO6/IMBO YYTNIMBMM A0 LWKiAJMBUX YNHHUKIB.

LLlo Bia6yBaeTbCs 3 OpraHi3aMOM XiHKM

[N5 XKiHKK - Le Yac NoTY>XHOI ropMOHasbHOI nepebyaoBu. PiBHi XI'J1, nporectepoHy Ta eCTPOreHiB CTPiMKO 3pOCTatoTh,
LLLO BEJINKOKO MIpPOIO MOSICHIOE HYA0TY, COHMUBICTb, BTOMY, YYT/IMBICTb A0 3anaxiB, HarpybaHHs rpyaen, 3ayTTs, 3MiHU
aneTuTy, eMOUINHY HeCTabiNbHICTb | YacTi cevoBMNYCKaHHA. OpraHism y)e rnpautoe 3 BeJIMKUM HaBaHTaXXEeHHAM:
3MIHIOETbCSA KPOBOOOIT, MaTKa MOYMHAE POCTH, TiNO BUTpayae 6arato pecypcy Ha NigTPUMKY BariTHOCTI. Y 6aratbox
YXIHOK caMe nepLunn TPUMECTpP € HauBaXX4YMM 3a CaMOMOYYTTAM.

[Mepwnin TPUMECTP BariTHOCTI € HaNbiNbL BpasIMBUM NEPIOAOM, KON
Hanbinblle NOTPi6EH BHYTPILLHIN Ta 30BHILLHIA CMOKiA, 3a3eM/EHHS,
3HMXXEHHA PIBUYHOro Ta NCMXOEMOLIMHOIO HaBaHTaXXEHHS, a TaKOoX
OCOOBJIMBUNI KOHTPOJIb A0 NMUTAHHA PiBHOMAHITHUX KCEHOBIOTUKIB, L0060
3abe3neuynTu NnpaBuibHE POPMYBaHHS Ta PO3BUTOK MaJsltoKa.




3MIHUM OPraHI3MYy IT1J] YaC BariTHOCTI: 2 TPUMECTP

LLlo ronoBHe Bif6yBaeTbCA 3 MaJIlOKOM

[pyruin TPUMECTP - Lie eTan akTUBHOIro POCTY i NoAanbLOro Ao3piBaHHSA BXXe chOpMOBaHMUX cUCTeM. Mantok cTae 6inbLu
"BNisHaBaHMM": YiTKilLUMW CTalOTb pUCKU 06IMYYA, POPMYIOTbCS 6POBMW, Bil, HIr'Ti, BOIOCCS, PO3BMBAETLCSA LLKIPa,
3MIiLHIOETbCA CKENET, yA0CKOHANOETLCA poH60Ta BHYTPILLHIX OpraHiB. Pyxu cTatoTb 6ifbll aKTUBHUMM, | 6iNbLLICTb XIHOK
caMme B Liei nepiog NOYMHaKOTh iX BiguyBaTu (61M3bKo 16-22 TUXHSA BariTHOCTI). HanpukiHui Apyroro TpuMecTpy AMTUHA
BXE pearye Ha 3ByKUW, MOXe pyxaTucsa y BiAnoBiab Ha AOTUKK abo rosoc.

LLlo Bip6yBaeTbcs 3 OpraHi3aMOM XXiHKM

[ns 6araTbOX XIHOK ApPYrun TPUMECTP € Hanbinbl cTabinbHUM i KOMpopTHUM. HyaoTa i cunbHa BTOMa 3a3BuYam
3MeHwytoTbes (nicnsa 12-14 TUXHS), HAaCTpPiN CTae CTabiNbHILWNM, NOBEPTAETbLCA aneTuT, 3'ABNAETbCA binblue cun. Ane
OAHOYACHO MaTKa aKTUBHO 36i/IbLUIYETLCS, XXUBIT CTA€ NOMITHUM, 3MILLLYETbCS LEHTP Baru, NoYnHae 3pocraTtu
HaBaHTa)XeHHS1 Ha CMKUHY, Tas, 3B'A3KK, Ta30Be AHO i cyanHu. Came B Len nepiog MOXKYTb 3'ABAATUCA 60 y M's3aX,
3aK/lafleHICTb HOCa, 3aKpenu, Nevisi, KPOBOTOUMBICTb ACEH, FOJIOBHUK 6inb, 6iNb y nonepeky, nepuwi Habpsikn abo BapnKO3Hi

3MiHN. TO6TO CaMONOYyTTH YacTO Kpallae, ane Tiflo BXe Big4yTHO BXOAMTb Y a3y MeXaHiYHOroO HaBaHTa)XXEHHS.
0O6'eM KpoBi NPOAOBXYE 3pOCTaT, TOMY CepLEBO-CYAMHHA CUCTEMA

npautoe akTUBHILLE, @ Yepe3 ropMOHalbHi 3MiHW CYAUHN CTatoTb 6iNblLL
po3cnabneHnmMmn, TOMy 4acToO MOXX/IMBE 3HMXXEHHA TUCK B NEPLLUOMY Ta
APYroMy TPUMECTPi BariTHOCTI. Y 6aratbox >XiHOK MoymHaroum 3 16
TWXXHA NOYMHAE BUAINATUCb MOMTO3NBO. TakoX, Ha LboMYy eTani
3a3BunYyanm NpuUxoauTb NOBHOLIHHE YCBIAOM/IEHHS BaAriTHOCTI, @ OTXXe Le
BAa/ NI Yac, Wo6 noyaTu akTUBHY NiAroToBKY A0 nonoris (Pi3anyHo,
iHpopMaLiHO, NCUXOEMOLIAHO)




3MIHM OPraHI13MYy IT1J] YaC BariTHOCTI: 3 TPUMECTP

LLlo ronoBHe Big6yBaeTbca 3 MasIlOKOM

TpeTih TPUMECTP - Le Nepiog akTUBHOIro Habopy Baru, pocTty i iHanbHOro A03piBaHHA OpraHiB nepen Hapoo>KEHHSAM.
Oco6/1MBO BaXXJIMBUMU € [03PiBaHHSA NereHb (BigbyBaeTbCcsl MOBHICTIO A0 34 TUXHSA BariTHOCTI), HEPBOBOI CUCTEMMU, MO3KY,
HaKOMUYEHHS XXNUPOBOT TKaAHUHN Ta eHepreTUYHMX 3anacis. Mantok cTae 6ifblWKUM, CUNBbHILLMM, PyXU YacTo BiAYYBalOTbCS
iHakwe. Y TpeTboMy TPUMECTPI ANTMHA 3a3BKYal NOCTYNOBO 3aiMa€e MOJTOXKEHHS, 6iNbll 3pyYHe A/ HAPOAKEHHS (B HOPMI -
rosIOBHE nepeasiexaHHst) 0cob6anBo 6amnxuye 32-36 TUXKHS.

LLlo Bia6yBaeTbCA 3 OpraHi3aMoOM XiHKMH

Y uen nepiog HaBaHTa)KeHHS1 Ha OpraHiaM cTae MakcMManbHUM. MaTKa 3Ha4yHO 36iNbLUYETLCA | TUCHE Ha Aiadparmy,
LLJTYHOK, CE4OBUU MIXYP | KALLEYHUK, TOMY MOXYTb NOCUNOBATUCA 3a4ULLIKa, NeYisd, YyacTe Ce4YOBUMNYCKaHHSA, 3aKpeny,
HabpPAKK, BaXKKiCTb Y HOrax, reMopoWn, 6i/ib y CNUHI Ta NOPYLIEHHS CHY. Yepes 3MillleHHS LLEeHTPY Baru i Bary >xuBoTta Tifny e
Ba)kue yTpuMyBaTu 6anaHc, a 3B'A3Ku i cyrnobm NpogoBXYyOTb MpautoBaTy B yMOBaXxX NiABULLEHOIO HaBaHTaXXEHHSA. TakoX y
Llen nepiof, YacTo 3'ABNAKTLCA TPEHYBasbHI neperMun (Xod MoXYTb 6yTH i 3 ApYyroro TpUMecTpy).

TpeTin TPUMECTPp - Le BXKe 6inblue rnepio NiaroToBKU A0 HAPOAXKEHHS.
OpraHi3Mm XIiHKW NepexoauTb Y pexxnum BenukKol aganTauil: Tino BUNTbCSA
HecTu 6inblue HaBaHTaXEHHS, LWWKMNKA MaTKKU NOCTYNOBO MOYMHAE
roTyBaTUcA 40 MoJsioriB, a HEPBOBA CUCTEMA YACTO CTaAE BifblU YYTAMBOLO.
Y 6aratbOX XXiHOK MOCUTIOETLCSA TPUBOXHICTb, 3'ABNAETbCA
(hparMeHTOBaHWUN COH, CTa€E BaXKye 3HanTu 3py4yHy nosy. Lle npmpoagHmn
eTan, ane BiH 0co6/MBO NOTpebye NiIATPUMKU: AOCTATHbOIO BiANOYMHKY,
M'SIKOro pyxy, AuxanbHOl po60TH, KOMPOPTHMX NO3 i yBAXXHOIO CTaBJ/IEHHS
0,0 CUMMTOMIB, IKi MOXYTb BUXOAUTU 3@ MeXXi dizionoriyHoi Hopmu (Npo
Lie AeTallbHillle B HAaCTYMHUX yPOKax).




Pyx, TazoBe qHO, mOCTaBa

PerynsipHuii pyx € 3anopykoro 34,0poB’'s BariTHOI XiHKW, af)Xe Le cripusae HopManbHin aganTauii opraHismy Ao
3pOCTalY0ro HaBaHTaXKeHHs. PerynsapHa noMipHa akTUBHICTb NOKpPaLLlye KpOBOOOLIT, AoNOMarae TKaHMHaM Kpatle
OTPMMYBATU KNCEHb, BMEHLLUYE 3acCTilHI ABULLA, NiIATPUMYE CYrnobun, M'i3n 1 3B'13KN, @ TAKOX MOXKE 3HMXYBATU PU3UK
60110 B CNUHI, 3aKpeniB, HAbpSAKIB i recTauinHoro giabety. ig yac BariTHOCTIi 0COB/IMBO BaXX/IMBi HE BUCHAXNUBI
TPeHYBaHHSA, a CTabiNbHUN, M'AKUI | perynsapHumn pyx.

lNMocTaBa i NaTepH AMXaHHS TEX MalOTb BEJINKE 3HAYEHHS, TOMY LLO 3i 3pOCTAaHHAM XMBOTA 3MIHIOETLCS LEHTP Baru,
36iNblLUYETLCA HAaBaHTaXXEHHS Ha Nnornepek, Tas i rpyaHy KNiTKy. BaXxnnBo cTexuTun, Woob AMXaHHA He cTaBasno
noBepxXHEBUM i nnwe "BepxHiM". dizionoriyHe 3] auxaHHA nepefdbadae M'sike po3LWMNpPEHHS rPyAHOI KNITKN 1 pebep,
Po6OTY AiadpparMu, a TaKoXX KoopanHaLito 3 M's3aMM Ta30BOIro AiHA: Ha BAMUXY Ta30Be AHO Ma€e BMiTU pO3CnabnatTucs |
pearyBaTu pa3oMm i3 AMxasibHOlO AiadpparmMoro, a Ha BUAMUXY - M'IKO BKJtouaTUCA. Lle gonomarae Kpatie po3noainaTu
BHYTPIWHbOYEpPEBHUN TUCK, MIATPUMYBATU KOPMNYC | 3BMeHLyBaTU PU3UK NepeHanpy>XeHHA Ta3oBOro gHa.

Ta3oBe AHO Mij Yac BariTHOCTI NOTPebye He NuLle 3MiLHEHHS, a |
HOpMasbHOI 3A4aTHOCTI po3cnabnaTucs! B neplly Yepry Hac XBUJTHOE
eNaCTUYHICTb M'A3iB Ta TKaHMH. CaMe TOMY KOPUCHI He TifIbKK BrpaBu Ha
3MiLHeHHA (BnpaBu Kerensa Kpalle yHUKaTH), a h poboTa 3 AMUXaHHSAM,
NoCcTaBoOt, MOBINBbHICTIO Tady Ta cyrnobie. Takuin niaxig agonomarae Kpatie
nigTpuMyBaTW Ta30Bi OpraHun, aMeHLWyBaTN AUCKOM@OPT Y NONepeKy i

Tasy Ta roTyBaTu TifIo 4,0 NONOriB i BIAHOB/IEHHA MiCNA HUX.



[Togoposxi Imif 9ac BariTHOCTI e

Hainbinbw KOMGOPTHUM i CNPUATANBUM MepiogoM 3a3BUYa BBaXKaroTb APYruA TPUMECTP BariTHOCTI: cnablwatoTb 03HAaKNU TOKCUKO3Y Ta BTOMMU,
ane e HeMae TaKoro HaBaHTa)XXEHHS A1 opraHiaMy, ik HanpuKiHUi BariTHOCTi. MOXXHa BUKOPUCTOBYBaTW 6yab-AKNUA BUA, TPAHCMNOPTY, 0AHaK
3a3BMYal noisg Moxe 6yTU Hanbinbll KOM@POPTHMM Ha AO0Bri AUCTaHUIl (MOXMIMBICTb aKTUBHO pyXaTUCb, PO3SMUHATUCL, nexatu i 1.4.). Y
BMNaAKy Moi3gKu aBTOOYCOM BpaxoByMTe AOPOXHI YMOBM - UM Jopora He € 3aHagTo BMOOICTO, WO 6yae NPOBOKYBATU CUJSIbHY TPSCKY Ta
6inblUe HaBaHTaXEHHS Ha XpebeT, cyrnobm Ta cyamHu. Y niTaky BaXX/MBO CrigKyBaTU 3a piBHEM rigpauil, nepioAnyHoO BCTaBaTu pyxaTUCb, a Y
BMNaAKy AOBrux MepenboTiB MOX/ANBO BUKOPUCTOBYBATU KOMIMPECIAHI NaH4yoxu Ans npodinakTUKM Habpaki Ta Tpom603y. 3asBuyai
aBiano4opoXi 4o3BoNATbCA A0 32-24 TUXKHSA BariTHOCTI.

BapTo yHMKaTK AOBIrMX rnoi3goK Ta NOAOPOXKEN, AKLLO € KPOB'AHUCTI BUAINEHHS, BiAXOAXEHHS HaBKONONAIAHUX BOA, Nigo3pa Ha BigllapyBaHHS
nnaueHTn, 3arposa nepepgyacHux nosorie, ILH, npeeknamrcis, BupaxeHa aHeMisi, 03HaKW TiNOKCil nnoga abo 3aroCTPeHHs1 6yAb-IKoro
XPOHIYHOro 3axBOPHOBAHHA. YHUKAEMO pPErioHiB 3 BUCOKMMWU iHDEKLIMHMMKU pusnkamu (Mansapis, Bipyc 3ika, MxomMmaHka [leHre), ayxe
CNEKOTHMX 30H, BUCOKOTIipP'sl, MiClb i3 CYMHIBHOIO BOAOK Ta DKE, a TaKOX NoKauin 6e3 gocTyny A0 KBanipikoBaHOI Mean4Hol gonomorn. Taki
HanpsiMKKX NiABULLYOTb PU3NK 3HEBOAHEHHS, iIHpEKLiN, NneperpiBy Ta cuTyalin, KONn WWBUAKO OTPMMATU SKICHY AOMoOMOry 6yae cKiagHo.

Nandxaku gnsa noisgKu: NUTU AOCTaTHbO BOAM, HE CUAITU 6€3 pyxy AOBro,
POOUTN Nnerky po3MUHKY, BAAraTM 3pyyYHWM BiNlbHUMA OJAr Ta B3YyTTH, 3a
noTpebu KOMMPECIMHI NaHYOoXWU, MNOXWUBHI NEpeKycwu, TirieHiYHN Habip,
OOKYMEHTU Ta OOMIiHHY KapTy.

Y Bunagky noi3foK aBTOMOOINEM BWKOPUCTOBYBATM agantep peMiHs
6e3nekun AN BariTHUX, KOTPUN NPOXOANUTb MiJ, XXUBOTOM.




O6cTeXeHHs, CKPUMHIHTH,
aHa/I13M II1] YaC BariTHOCTI y ‘




Anani3u Ta o6cTexxeHHS: 1 TpumecTp

3AK, 3aranbHuu aHani3 ceui CKpuHiHr 1 tpumecTpy (11-13+6 TUXKHIB):

'noKo3a HaTwe « Y3[ (komipueBui NnpocTip, aHaTOMifl)

'pyna KposBi i pe3yc-dakTop o BioximiuHui ckpuHiHr (PAPP-A, B-XI'J1) - po3paxyHOK pU3unKy
BIJ1 XPOMOCOMHMUX aHOManiu

cudinic (RW / RPR) Bci nporpamu Ta He iHBa3nBHi TecTu (Astraia, PRISCA, NIPT) po6naTtb
renatut B (HBsAg) NN OPIEHTOBHUN PO3pPaxyHOK PU3UKY, ane He BCTaHOBJ/HOKTb
renatut C HasABHICTb aHOMarniun!

Koarynorpama

bioximisa kKpoBi (6a)kaHo 3aaTu xo4a 6 ansa cebe)

TTr

TORCH (nig nuTaHHAM HEOOXiAHICTb PYTUHHOIO AOCNiAXKEHHS, BUSBNSAE 34e6inbluoro IgG (To6To chopMoBaHUA iIMYHITET),
IHKOTN XMOHONO3MTUBHI IgM. CneundivyHoro nikyBaHHS nif Yac BariTHOCTi HEMAE, € CEHC 3faBaTu Npu Nifo3pi Ha
aKTUBHWI BipyCHUI nNpoLec)

Masok Ha ¢nopy (Nig NMTaHHAM HeobXiAHICTb PYTUHHOIrO BUKOHAHHS, paalle npuv nigo3pax Ha IMNCLU yn ckapru, He
NiKyEMO YMOBHO-NATOreHHy Mikpodiopy npocTo Tak!)

ba)xaHO A0AaTKOBO CNiAKyBaTH 3a NaHeMIo aHeMil, gediyuTom
B9, B12, 3arajibHUM 6inlKkom




AHani3u Ta 06CTeXXeHHS: 2 TPUMECTP

e 3AK, 3aranbHuii aHani3s cedi (NOBTOPHO), BK/IKOUYAOUM aHanNi3 cedi Ha 6inokK (NoYMHalouM 3 LbOro nepioay perynasipHo ass
BUKJTIOUEHHS PO3BUTKY NpeekaMncil, MOXHa TeX perysisipHO BUKOPUCTOBYBATU AOMaLLUHi TECT-CMYXKMW)

« baknocie ceui (4719 BUKHOYEHHS 6€3CMMMNTOMHOI 6aKTepiypil, NOTpebye NiKyBaHHS Npu BUABNEHI 6aKTepil Y KiNIbKOCTI
> 10*5 KYO/Mn, 60 € BENUKNIN PU3BUK BUHEKHEHHS NienoHeppuTy, nepeadacHuii nonoris, npeeknamrcii)

e [NHOKO30TONIEPAHTHUI TeCT Ha 24-28 TUXHi (KOHTpaBepPCINHWUI TECT, B YPOLLi NPO recTauinHUi LlyKpOBUIA AiabeT NOACHIOH
neTanbHo)

e MoBTOpHUI iHDeKLUiNnHNI cKpuHiHT (BIJ1, cudinic) 3a nokazamu

o Koarynorpama 3a nokasamu

e ba)xaHo Ao[aTKOBO cNigKyBaTH 3a NaHes/lo aHeMmil, gediyntom B9,
B12, 3aranbHMM 6iNnKOM, pO60TOIO FOPMOHIB LLUTONOAIOHOI 3251031

e LlepBikomMeTpist Ha 16-24 TUXKHi (BUMIp AOBXWUHW LUNNKKU MaTKK 3a
A0MNOMOroro TpaHcBariHanbHoro gatyumka Y3/l - B 6aratbox KpaiHax
NPaKTUKYETbCA TiNbKK B rpynax BariTHOCTEN BUCOKOIO PU3UKY)

CKpUHiHr 2 TpumecTpy (18-22 TMXKHI):
e Y3[ (aHaTOMifl, NnaueHTa, aMHiOTUYHA piguHa)
e MopBiitHMiIn a60 NoTpinHMM GioxiMiuHMK cKpuHIHT (ADI], BinbHUA
ectpion, B-XI'J1) - po3paxyHOK pU3nKy aHOMarii po3BUTKY
(Hanpuknag, spina bifida) Ta XxpoMOCOMHUX aHOManiN



AHanmi3u Ta 06CTeXXeHHS: 3 TPUMECT]P

o 3AK, 3aranbHuii aHani3 cedi (NOBTOPHO), aHani3 cevi byae 3a4aBaTUCb YacTo AJ19 KOHTPOO 6iflka B ceui

 Koarynorpama

e BIJ1 (noBTOpPHO Ha 30 TUXHI)

e cudinic (RW / RPR) (noBTOpHO Ha 30 TUXHI)

« bioximia KpoBi (3a nokasamu, 6axkaHo Ans cebe)

e baknociB i3 NixBM Ha CTPeNnTOKOK rpynu B Ha 35-37 TWxHi (Nig nMTaHHAM HeObXiAHICTb NPOBEAEHHS - KONIOHI3aL, s
3MIHIOETbCS, 6aKTepisa MOXe 3'ABNATUCH | BHUKATK, HaBiTb NPU HAABHOCTI Y MaMn pU3KnK nepegadi gUTUHI 611n3bko 1-2%, 3
4YOro Cepro3Hi KNiHiYHI NposiBM 6yayTb Y Ay>Xe MaNleHbKOI KiIbKOCTI, AOUiNIbHOO € Tepanis nuLle y pasi nigo3pu Ha
iHpiKyBaHHSA y HOBOHAPOAXXEHOI0)

e Ma3sok Ha ¢pnopy (nig NUTaHHAM HEOBXiAHICTb PYTUHHOIO BUKOHAHHS, paAle npu nigo3pax Ha IMCLU 4yn ckapru, He
NiKyEMO YMOBHO-NATOreHHY MiKpo@iopy NpOCTO Tak i He “roTyeMo Mikpodnopy Ao nonoris”)

e ba)kaHO f04aTKOBO CllifgKyBaTU 3a NaHesu1lo aHeMil, gediuntom B9,

B12, 3aranbHuM 6ilKoM, po60TOI0 FOPMOHIB LLLUTONOAIOHOT 3a5103M,
BYr/1eBOAHOro 06MiHy

CKpUHIHr 3 TpuMmecTpy no nokasamu/6a)kaHHio (30-34 THKHiI):
e Y3[] (aHaTOMIfl, NONOXKEeHHA MaNIoKa, NNaleHTa, KiIbKiCTb
aMHIOTUYHOI pPiAnHK, gonniepomMeTpin)



XapuyBaHHS, JOOABKM Ta
MeAMKaMeHTH
I11]T 9aC BariTHOCTI

\



OcCHOBM Xap4yBaHHS II1/] 9aC BariTHOCTI

XapuyBaHHS - e 0AHOYACHO MaKCUMaJibHO NpoCcTa i MaKCUManbHO CKNnagHa teMa. CknagHOK BOHa cTasia caMe Yyepes BesinyesHy
KiNbKIiCTb cynepeynmBol iHpopMaLii, pPo3BUTOK NPOMUCIIOBOCTI Ta MapKEeTUHrY, CTpaxiB. Hawe 3aBgaHHSA - He yCKNaaHoBaTH, a
NOBEPHYTUCH A0 6a30BUX MPUHLMUMIB, HA IKUX | TPUMAETbLCA 340POB'A.

ba3a ajeKBaTHOro payioHy - Le HaTypasnbHi, LinbHi NpoayKTU. Lle Ti npoayKTh, ki MakcnuManbHO 651M3bKi 0 CBOrO NPUPOAHOTIO
BUrNAA4Y:

M'S1ICO, pnba Ta MOPEenpPoOAYKTH, ANLSA, MOJTOYHI NPOAYKTH, Kpynu Ta 6060Bi, oBoOYi Ta PpyKTU. OgHaK BaXX/IMBUM € He TilbKM caM NPOAYKT,
a Moro AKICTb Ta NOXOo4AXeHHA. Te, AK BUpOLLEeHa 1)Ka, YMM XapyyBanacb TBapuHa, B AKUX yMOBax POC/IN POCNIMHU HanpaMy BMN/JMBaE Ha
KopucTb (abo HaBIiTb LLIKOAY) A1 OpraHiamy.

BinokK - ue 6ygiBenbHU MaTepian Hawworo Tina. 3 Hboro GOPMYKTbCA TKaHNUHKU, GEPMEHTU, FTOPMOHM, iIMYHHI KNITUHW. [1ig Yac BariTHOCTI
noTpeba B 6iNIKy 3HAa4YHO 3pOCTaE, TOMY Moro gediuMT 3ycTpiYaeTbCsl LOCUTb YacTo.

Mo>xnuei o3Haku gediumnTy 6inKy: cnabkKicTb i BTOMa, MOCTiNHA TAra A0 CON0AKOro, YacTe BiguyTTs ronoay, Habpsikn, YyacTi BipyCHi Ta
IHPEKLUiNHI 3axBOproBaHHS abo NOBiNIbHE BigHOBJIEHHSA.

Ba)kNIMBO CnoXXuBaTtu 6iNIKn perynspHo, 6axxaHo B KOXXHOMY NpuiioMi ixi (ocobnmeo

TBAPWHHOIO NOXOA)KEHHS) Ta 3a6e3ne4YnTu YMOBU A1 M0oro e(peKTUBHOIrO 3aCBOEHHS

(nopyweHHs LUKT MOXyTb LbOMY 3aBa)XaTu (3HMXEHa KUCNOTHICTb LUJTYHKY, HeCcTava

hepMeHTIB MigLLIyHKOBOI 3a103U, NOPYLIEHUN BiATIK XXOBYI, 3anasieHHs1 KULWKIBHUKA,

ancbakTepios).

OKpeMo BapToO BUAINMUTKU CYONPOAYKTH - Lie OAUH 3 HaNbiNbLl HACUYEHUX HYTPIEHTaMU
npoAaykTiB (3aniso, BiTaMiHu rpynu B, BiTaMiH A, MikpoenemeHTH). Takox 3a NoTpeodm
nigKNo4YaTh NPoTEIHOBI KOKTenNi (HaTypanbHWUin cknap, - I30N1AT CMpoBaTKOBOIO NPOTEIHY).



OCHOBM Xap4yyBaHHS I1]] YaC BariTHOCTI

Xupu - ocHoBa XXiHOYOro 380poB’'ss. BOHM HEOOXiAHI ANS CUHTE3Y FOPMOHIB, POPMYBaHHS KNITUHHUX MeM6bpaH, PO3BUTKY MO3KY AUTUHWN,
3aCBOEHHS XXUPOPO3YNHHUX BiTaMiHiB (A, D, E, K). AKLL0 XXUpiB HeAOCTAaTHbO, OPraHi3aM 4acTo NoYmnHae “KoMneHcyBaTn” e TArow Ao
LUBUAKWUX BYrNeBofiB.

AKiCHI HaTypanbHi XXUpW He € 3arpo3oto! (BepLIKOBE Maco, TONJIeHe Macno, AN0BUYUIA XKUP, ONIMBKOBA OJlisi, KOKOCOBa 0Nifl)

OCHOBHY LLKOAY CTBOPIOIOTb CaMe TPaHCXXUPU, AKi yTBOPHOKOTLCA NPU MPOMUCNOBI 06po6bLi ONin i AKi NiABULWYOTb caMe NinonpoTeiHn
HU3bKOT WinbHocTi (JINHLL). B 3aranbHOMy XxonecTepuH He € BOporom! Lie BaXk/iMBa CUPOBUHA AN FOPMOHIB i HOpMasibHOI po60oTH
OpraHismy.

ByrneBoam - Te)X Hag3BUYaWHO BaXK/IMBa CKIafo0Ba pauioHy. Pu3snk xoBaeTtbes y ix dopmi (MoBa Npo NpocTi ByrneBoAmn), KinbKoCTi Ta
AKOCTI. HaBiTb Npn NOpyLLUEHHAX BYrneBoAHOro 06MiHYy HE MOXXHa MOBHICTHO IX BUKtoYaTU! AKLLEHT pOOMMO Ha LiNbHUX Kpynax Ta
LiNIbHO3epHOBMX NMpoAyKTax, 6060BuX. [ly)Ke KOPUCHO Kpynu (TaKoXX ropixm, cyxoppykTu) 3amouyBaTH, LLLOO HenTpanisyBatn QiTMHOBY
KWUCOTY, L0 3aBa)Xae 3aCBOEHHIO MiHeparsiB, a TaKOX HernTpanisauyBaTH iHri6iTopu pepMeHTiB. TakoXX BapTo onaHyBaTu (pepMeHTaLilo
- CNOXXMBATN BUMIYKY Ha 3aKBacLi, pepMeHTOoBaHi NpoayKTu. Lle 3HMXXye rnikemiyHe HaBaHTa)XeHHS, CNpPUsiE NerwomMy TpaBJIEHHIO.

KniTkoBuHa - BaXximBa ANns pob0Tu KULWEYHUKA, MiKpobioMy Ta 06MiHY pe4YOoBUH.
BoHa MicTnTbCcA B oBOYax, PpykTax, 6060BUX, 3epPHOBUX.

Hankpawmin nigxig - ue poKyc Ha Ce30HHMX, JIOKaNbHUX, pepMeHTOBaHUX
npoAaykTax (0co6/1MBO KBalleHa KanycTa).

Ane 3Ba)kanTe Ha iHAMBIAYyaNbHY reHeTUYHY NepeHoCuMIcTb (0c06nBO
XPecTOoLBIiTHAX Ta NAC/IbOHOBMX), @ TAKOXX MOPYLLUEHHS MEPEHOCUMOCTI
CipKOBMIiCHMX NPOAYKTIB (3 UMM pajlle NoTPibHO npaLoBaTK).



OCHOBM Xap4yyBaHHS I1]] YaC BariTHOCTI

Llykop i Hanoi: YUM MeHLUe A0A4AaHOIro LYKPY - TUM Kpalue.
HagaemMo nepeBary ¢ppykTam Ta Aarogam, IoMallHiM gecepTaM 3 AKICHUMU iHrpigieHTaMu (3aMicTb 6if10ro LyKpy MOXHa obupaTu
hiHiKOBUIN 260 KOKOCOBUI LIYKOP, CUPON araBu 41 ToniHamMo6ypa), HaTypasibHUMM Xnupamu (CNoXKMBaHHSA LyKpY abo LUBUAKUX BYrnNeBoiB
PasoM i3 XXupamu, 6inkamm abo KNiTKOBUHOK [iACHO 3HMXKYE INiKeMiYHEe HaBaHTaXXEHHS).

Llykop y cknaai uinux GpykTiB Ta Arig npautoe 30BCiM iHaKLe, HXX Y BUNaaKy AoAaHuX CUponiB i T.4, TOMY WO pa3oM 3 ppyKTamu
OTPUMYEMO KNITKOBUHY, BiTaMiHW Ta MiKpoeneMeHTH, yNoBIIbHKOEMO NIAWOM ITFOKO3U B KPOBI.

YHUKAEMO KOHAUTEPCbKUX BUPOBIB 3 TpaHCXKMPaMU, YbTpa-nepepobrieHi NpoayKTu, NepeBipseMo cknaj (He BeCTUChb Ha NO3Ha4ky “6e3
Luykpy”, “@iTHec” i T.4., 60 6araTo LyKpO3aMiHHUKIB MatOTb HErAaTUBHUIN BNJIMB Ha MIKPOB6IOM, IMYHITET, TpaBJIEHHS Ta HaBiTb CepLEBO-
CYAMHHY cucTemy (0Cco6/IMBO acnapTaMm, CyKpasno3a, ajie HaBiTb epuTpon bifiblle He BBAXKAETbCA 6E3MEYHUM).

YHUKAEMO TaKOX CONoAKi Hanoi (ra3oBaHi, COKUK, HEKTapK) - Lie KOHLEHTPAT LyKpY, 4acTo 3 A0AaHMMM cuponaMu, 6e3 KNiTKOBUHU, AyXKe
NErko CroXXuUTu LYKpPY 3HAYHO Binblue HOpMW, 6iNbll CTPIMKE NiABULLEHHSA PIBHS FHOKO3U B KPOBI.

B nuTaHHAX XxapyyBaHHA 36epiraeMo 6anaHc! ba)xaHo BUbyayBaTu afeKkBaTHUN
hyHAAMEHT, TOAI OCHOBHI HYTPITUBHI NOTpe6bu 6yayTb NOKPUTI i poboTa
opraHiamy 6yge snarogaxeHoto. OCo6MBO Le CTOCYETbCA BariTHUX, KOMU
noTtpeba B YCiX KOPUCHUX peyoBMHax nigBuLieHa. B TakoMy pasi skicb 10% He
HACTINIbKN AKICHUX MPOAYKTIB He 6yAyTb MaTh HaACTiINIbKWU 3HAYHOrO BMJIMBY.
[lpaytoBaT Hag xap4yyBaHHAM BapTO NOCTYNoBO, 6e3 haHaTU3My,
NPUCIYXYHOUYNCb A0 OpraHiaMy Ta CBOro CaMomno4yTTS.



CamneMeHTAIld 1T 9YaC BaTrITHOCTI

CannemeHTn (Bce MOXXNUBI BiTaMiHW, BALlN) MOXYTb MaTu IK NO3UTUBHUN, TaK i HEraTUBHUIA BMNJIMB Ha POOOTY OpraHiamy, TOMy A0
LIbOrO NMUTaAHHSA NOTPIGHO MiAXOAMTU BUBAXKEHO Ta iHAMBIAyanidoBaHo. i yac BaritTHOCTI noTpe6a B MiKpOHYTpieHTax 3pocTae, ane
Ba)X/INBO PO3YMITHU LLLO caMe i KOMY NOTPi6bHO, B AAKiN popMi Ta f03yBaHHI.

BapTo HagaBaTu nepeBary npodeciiHumMm BUpo6HUKaM [,06aBOK, e BUKOPUCTOBYETbCSH fIKiCHa cupoBUHa (60 iHKONK B f06aBKax
MOXYTb OYTW BUCOKi [O3M Ba)XKNX MeTasiB, 0CO6MBO CBUHLS, PTYTi, KaAAMIt0, MULLI'AKY), TEX YBa)KHO NnepeBipATh GopMy BiTaMiHIB
(MakcMManbHO 6i040CTYMHY, HE CUHTETUYHY), HasiBHICTb B cKlafi KOhaKTOpiB, CUHEPFICTIB Ta aHTAroHICTIB, @ TAKOXX A04aTKOBUX
cknagHukiB. OKpiM TOro BaXXJiuBUMMU € TeXX YMOBU 3aCBOEHHA - cTaH LLUKT Ta noegHaHHA 3 TUMUN YK iIHWUKUMUW NPOAYKTaMU, B AeAKNX
BUNagKax yac Jobu Texk MoXKe MaTu 3HaYEHHS.

Y KOXXHOT XXiHKW € CBilA aHaMHe3, 0CO6/IMBOCTI CTaHy 340pPOB’'s1 B LIi/IOMY Ta nepeobiry
BariTHOCTI, CBOI cnabki Micus. 3a3Buyanl He peKOMeHAYIo NMPUAOM MYJIbTUBITaMIHHUX
kKoMmnnekciB (oco6nmBo no Tuny EnesiT, Pregna, Femibion), 60 MatoTb 6arato CUHTETUYHUX
(hopMm, He BiANOBIAHI AO03YBaHHS, NoraHi noegHaHHA. Kpawe nigxoauTu iHaguBIiAYyanbHO -
nepeBipuTU HYTPITUBHUI CTATYC, a NOTIM BUXOAAYMU 3 pe3yNbTaTiB aHanisies nigébupaTtu
BiANOBiAHI fO3yBaHHS, popMMU.

MpogiuunT BiTaMiHiB MOXXe 6yTU TaK caMo Hebe3neyHum, K i gediuut, ToMy He NPpUMIMaEMo
BCe Nigpaa Npo BCAK BUNA[OK, ajlle N HEXTYBATU LLiIEHO TEMOHO He NMOoTPibHO, 0co6NBO B
peaniax Haloro XXMUTTA Ta AKOCTI | HYTPITUBHOI LLiIHHOCTI NPOA4YKTIB, WO MW CNOXXMBaemMo. B
npukpinneHux ¢pannax éype ramg no cansieMmeHTam (ki dopmm obmMpaT, 0COBMBOCTI
NpuioMy Ta A03YBaHHA AN BariTHUX, NPUKIaaun AKiCHUX BUPOBHUKIB).




MenukamMeHTH 1T YaC Bar1THOCTI

byab-aKi nikapcbki 3acobn MarOTb TOW YN iHLWLINIA BMNMB Ha OpraHiaM NoguHKU, a 0Co6IMBO BariTHOI XIiHKK Ta AUTUHNU
BHYTPILLHbOYTPOOHO. 3aBXXAMN OLiHIOEMO YN NOTEHLilHA KOPUCTb NepeBa)kae NOTEeHUNHUN PU3UK. [epeBipaeMOo Yn A03BOSIEHUN
npenapar nif Yyac BariTHOCTI Ta nakTauil 3rigHo iHCTpYyKUil. binbwe Npo BNAMB MOXHa AisHaTucb Ha MotherToBaby Fact Sheets.
Ansa iHbopmauii wono npunomy nig yac MB: https://www.e-lactancia.org/

AKWwo 6yB TpMBanui NPMMOM NEBHOroO NpenapaTy A0 BariTHOCTI, TO 060B'A3KOBO NOBIAOMUTU NiKapsa NMpo njaHyBaHHA BariTHOCTI
4yu paKT HaCTaHHSA BariTHOCTI. AKWo By rogyete rpyabMu - TeX NOBIAOMIIATY fliKaps.

3abopoHsETbCA 3aCTOCYBaHHSA NpenapartiB 3 TepaToreHHUM epeKTOM Ha nnif, Benimka YyacTMHa npenapartiB 3 rpyn:
NPOTUCYAOMHUX 3acobiB (BanibNnpoeBa KUC0TA), aHTUBIOTUKIB, PETUHOIAIB, aHTUKOAryNSAHTIB, IMYHOMOAYNATOPIB, LUTOCTATUKIB,
iHri6iTopiB AlN® i 6nokaTopiB peLenTopiB aHrioTeH3NHY, FOPMOHaIbHMX Npenapari..

YHukauTte npunom HI3I, ocob6nmnBo B ApyromMy Ta TpeTbOMY TPUMECTDI
BariTHOCTI Yepe3 HeraTUBHWUKU BMNJIMB Ha HUPKW Noga, cepLeBO-CYyaUHHI
yCKNnaZiHeHHs Ta manoeoaas (no Tuny ibynpodeHy, AnKNopeHaky, Himecuny
(OCTaHHIN cyBOpPO NPOTMNOKAa3aHUi Nif Yac BariTHOCTI).

YHUKauTe TakoXX NpumMoM npenapaTiB Ha OCHOBI NapaueTamMoJly, Xo4 BiH i
BBa)Xa€ETbCA 6€3MeYHiLIMM Xapo3HMXyBallbHUM 3aCO60M, OgHaK €
AOCNOKEHHSA, Lo NPMUOM LbOro npenaparTy BariTHOK XiHKOH NigBULLYE PU3UK
PAC ta POYT y piten (4epe3 BNnMB Ha KaHabioiaHi peuentopu CB1/CB2 nnoay,
NopyLLUEHHS HelporeHesy). TakoX YHUKATK NPUNOMY NapaueTamMosy AiTbMU A0
2-3 pokis!




Po31moBCIOIKeH1 CTaHM Ta
YCKIQJITHEHHS II11]] YacC
BariTHOCTI

\



Tokckos

TOKCMKO3 NPOoSIBNSETLCS HYAO0TOO, 6/1I0BaHHAM, 3MiHaMM aneTUTY Ta Ni4BULLEHOIO YYT/IUBICTIO A0 3anaxiB. 3a3BMYaln NOYNHAETbLCS
NPUG6AN3HO 3 5-6 TUXKHS, focsirae Niky Ha 9-10 TUXHI i y 6iNbLIOCTI XXIHOK NMOCTYNOBO 3HMKAE A0 12-14 TUXHA. Ba)kNnnBo po3yMiTH, WO B
6iNbLIOCTI BUNAAKiB Lie He NaTosorifa, a aganTtauinHa ropMOHasibHa peakLisi OpraHiaMy Ha BariTHICTb, 3 IKOKO CTUKaeTbea Ao 50-80%
XIHOK.

MexaHi3M po3BUTKY TOKCUKO3Y A0 KiHLS He BUBUYEHUIA, a/le OCHOBHY POJib BiflirpatoTb rOpMOHasbHi 3MiHM (3pocTaHHs XI'J1, nporecTepoHxy,
ecTporeHy), apanTauis iMyHHOI CUCTEMM [10 N104Y, a TaKOXX MiABULL,EHA YYT/IMBICTb HEPBOBOI CUCTEMU. BNiMB MatoTb | NCUXOEMOLLiNHI
akTOopu: CTpec, NepeBTOMAa, HEZLOCUN, a TAaKOXX CMaAKoBa CXUJbHICTb. OKpiM Toro npobnemMu wmntonoAiéHor 3ano3u Ta LUKT (xoBYHMA,
nevyiHka) TeXX MOXYTb NOCUNUTK NPosiBU. CTYNiHb BUPAXXEHOCTi TOKCUKO3Y MOXKE BYTH Pi3HUM - Bifl IEFKOro AMCKOMMOPTY 0 BaXXKOro
CTaHy, AKUI CYNPOBOAKYETbCS YacTuM 6ntoBaHHAM (6inbwe 10-20 pasiB Ha A06Y), BTpaTO Barn, 3HEBOAHEHHSIM i MOPYLLUEHHAM
eneKTponiTHOro 6anancy. Y Takux Bunagkax Bxxe notpibHa megmyHa gonomMora, iHoAi HaBiTb rocnitanisaduis.

[lonerwnTn NPosiBM TOKCMKO3Y YacTo AonoMaratoTb MPOCTi pedi: ApobHe
XapyyBaHHA HEBEJIMKNMW MOpLissMKU, BUBIp TUX NPOAYKTIB, sIKi Aobpe
NepeHOoCATbCA, BXXMBAHHA NPOXOJIOAHOI DKi Ta HANoIB, A0CTaTHIN BIAMNOYNUHOK |
3HWXXEHHSA piBHA CTpecy.

[lo6pe cebe nokasanu iMébup, NMMOH i BiTamiH B6 (akuii HaBiTb BXOAUTDb Y
Mi>XHapOAHiI NPOTOKOAN SIK AOKa3aHO eheKTUBHUM 3acib NoserweHHs TOKCUKO3Y,
ane Kpalle TpMMaTn MOro XopoLlni piBeHb LI A0 BariTHOCTI, 60 caMe gediunT
BiT. B6 MOXKe CMPUYNHUTY CUNBbHUIA TOKCUKO3). TaKOX MOXHa 3aCTOCOBYBaTH
AAKiCHi edipHi onil Ana angysopa 4n Cyxux iHransuin 3 pyk: IMMOH, KapAaMOH,
rpen@pyT, anenbCcuH, iMbup, M'aTa nepuesa.



HopmansHnit TOHyC 41 3arpo3a BUKUIHS?

“TinepToHyc MaTKK" - Lle He AiarHo3s, a uwe onuc ctTaHy TMUM4YacoOBMX MaTKOBUX CKOpoYeHb. MaTKa - e M'1I30BUIN OpraH, AKMn NpoTArom
BariTHOCTI pOCTe, po3TAryeTbcs (AK i 3B’A3KMY, L0 1T TPUMaKOTb) | pearye Ha pisHi NoApasHUKK, TOMY TaKi CKOPOYEHHS € abCONOTHO
HOpManbHUM (Qi3ionoriyHMM npouecom. BoHM MOXYTb BUHUKATU NPU 3MiHI MOJTOXEHHA TiNna, @isM4YHOMY HaBaHTaXXEHHI, Nig Yyac cekcy, rnpu
HarNnoBHEHOMY CE4OBOMY MiXypi, yepes cTpec abo HaBiTb AK peakuisa Ha BoTUK un Y31. Lle yacTuHa pob6oTK MaTKu i il aganTauil oo
BariTHOCTI.

Y 6inblIOCTi BUNagKiB TaKU CTaH He NOTpebye XOAHOIro JliKkyBaHHA. AKLLO CKOPOYEHHA HEPErysipHi, He HapOCTatoTb | He CTaloTh
60NOYILLNMU, LUMAKA MATKN HOPMasbHOT AOBXUHU (>25MM Ha 16-24 TUXXHI BariTHOCTI) i 3aKpuUTa, HEMAE KPOB'SSHUCTUX BUAINEHD, @ MaNOYoK
aKTUBHWUU - Lie BapiaHT HOpMW. BaxnnBo He nnyTaTu Ui BiAYyTTA 3 NepenMaMu Ta He nigaaBaTucA naHiui.

XiHOK YyacTo nakaroTb “rinepToOHYcoM” i MOYNHALOTL “NikyBaTU” He
3p03yMIino Wo. HacTo KnaayTh “Ha 36epexXeHHs", KanatoTb MarHesito,
NpU3Ha4vyatoTb NPOrecTepoH. Ane naMm’asTammo, W0 NporecTepoH Mae
JiTKi NOKa3u i He 3aCTOCOBYETbCA “Npo BCAKUU BUNMAKZOK”, af)Ke MOXe
MaTW CepMo3Hi NobiYHi Aii. (Malke BCi CTOCYOTbCS BariTHOCTI Yepes
EK3, okpiM Toro cutyadil, konm 6yno 3 ta 6inblue BUKUAHI, @ TAKOX
KONu BCcTaHoBseHo ILIH i 3acTocyBaHHA NporecTepoHy € AoLUiNbHUM).
Bbyab-iKe npu3HayeHHA Mae 6yTn 06I'PYHTOBAHUM, i3 PO3YMIHHAM
KOPUCTi Ta pU3MUKIB.




y ivonique.valerie.
HopmanbHuit TOHYC 9u 3arpo3a BUKUTHS? N

3arpo3a BUKMAHS - Le BXe KNiHIYHUM CTaH, AKNI CYrnpOBOAXKYETbCA KOHKPETHUMU CUMITOMaMU: 60/1eM BHU3Y XXMBOTa abo B NOMNEpPEKY,
KPOB'SSHUCTUMU BUAINEHHAMU, NOYaTKOM nepenmis. OCHOBHUM MeTOA0M OUiHKK € Y31, ne nepeBipsaroTb HAasiBHICTb cepuebuTTs, CTaH
XOPIiOHY, MOX/INBY reMaToMy, BifillapyBaHHS, a TaKOX LUNMNKY MaTKK. BoagHovac caM giarHo3 “3arposa” He 03Hauvae, Wo BariTHICTb
060B'A3KOBO NnepepBeTbCs, 6MM3bKo 80% BariTHOCTEN i3 TaKUM fiarHO30M MPOAOBXYHOTbCA HOPpMasibHO. Han4yacTilo NPUYNHOKO pPaHHIX
BTpaT, 0co6a1BO A0 10 TUXHS, € XpPOMOCOMHI aHOManii eM6pioHa. TakoXX 3Ha4YeHHA MOXXYTb MaTu FOPMOHasbHI NOPYLIEHHS, 30KpeMa
npo6nemu 3i WLIMTONOAIOHOK 3a5103010, iHPEKLil, CUNIbHUK CTPEC, BUCHAXXEHHS, WWKiANBI 3BUYKKM, NATONOrT MaTKN, NOPYLIEHHS 3ropTasibHOl
CUCTEMU KPOBIi ab0 iMyHOSOTYHI YAHHUKWN.

CyyacHi Mi>kKHapOAHIi NiaXxoan He NiATPUMYIOTb 6e3niagcTaBHe “36epeXXeHHA” BariTHOCTiI 6yAb-AKOIO LiHOIO Ha paHHiX TepMiHax. AKLLO
BariTHICTb Ma€e CEPNUO3HNIN FTEHETUYHUIN AedeKT, XXOAEH NPOreCTePOH UM iHLWWI NpenapaTu He 34aTHi Il “BpATyBaTW”, a iIHKOMKN NULLE BiATArYHOTb
NpUpOoAHE 3aBepLUEHHS, 30iNbLIYHOYMN PU3NKN 3aTPUMAHOIo BUKNAHA, reMaToM abo iHheKUinHUX ycknagHeHb. CaMme ToOMY B 6aratbox
BMMagKax OCHOBHUM MigX040M € CNOCTepeXXeHHA Ta NiATPUMKaA XXIHKW, a TaKOXX YBaXKHa OLiHKa peasibHOro cTaHy.

binble TOro, HaBiTb BUKUAHI HA paHHIX TepMiHax B NepeBa)<Hi CBOIN
6iNbLUIOCTI He NOTPebyTb MeAUYHUX BTPYYaHb Ta NPOXOAATDb
NPUPOAHIM LLASIXOM, OPraHi3M O4YMLLYETbCA CaMOCTMHO. Bce ue Mmae
Big6byBaTUCHb Nif KOHTPO/EM NOKa3HUKIB, aHanisiB Ta Y3/, oaHakK 3a
YMOBMW BiAAICYTHOCTiI O3HaK IHTOKCUKaLIl Ta CynyTHiX yCKN1laAHEHb NMPUYKH
BMillyBaTUCb 3a3BnYyau Hemae. bnmabko 20% BaritTHocTeun
3aKiHYYyETbCA BUKUAHEM, OAHIE 3 PYHKLIN XXiIHOYOT penpoAyKTUBHOI
CUCTEeMU € BYaCHO pO3Mni3HaTU CEPMO3HI NOPYLLEHHSA, 3yNMUHNUTH
PO3BUTOK TaKOIl BaritTHOCTI Ta OYUCTUTUCDH, NIArOoTyBaBLUUCH A0
HaCTYyMnHOI BariTHOCTI.




Mikpodnopa, BUaiIeHHS, Ma3Ku

Mip yac BariTHOCTIi Mikpognopa nixeu NPUPOAHO 3MIHIOETHCS Nif BNJIMBOM FOPMOHIB i Yepes Le BUAinieHb 3a3BuYan cTae binbLue.
HopMarnbHi BUAineHHA npu BaritTHOCTI HanyacTiwe cBiT/i abo MOI0YHO-6ii, 0AHOPIAHI, 6€3 pi3KOro HENPUEMHOro 3anaxy, 6e3
BUPaXXEHOro cBepobexy, NeviHHA Ym 60110.

Maskun Ta aHanisu nig Yac BariTHOCTi MalOTb CEHC TO/i, KOJIU € CUMNTOMM ab0 YiTKi NOKa3K, a He NPOCTO “LW06 Woch nowykaTn”. Mu
NiKyeEMO NHOANHY, @ HE aHani3n caMi No cobi! AKLLO XKiIHKY HIYOro He Typoye, 6e3CUMNTOMHE BULLYKYBAHHS Pi3HUX YMOBHO-NATOMrEHHUX
MiKpoOOpraHi3miB (L0 € YaCTUHOK HOpMaJsibHOI MiKpodNopKM MiXBKU Ta KULLKIBHMKA!) YacTo NPU3BOAUTDL NiNLLE A0 3aUBOro NliKyBaHHS,

TpUBOIru i nopyweHHa Mikpodnopu. Mikpodnopa He € CTEPUSIBHOIO | TOMY MaiXe Yy KOXXHOT MOXXHa NobavynTu TakKi 3HaxiaKn Ha PYTUHHUX

0OCTEXEHHAX 6€3 nokasaHb. Lle 0co6nBoO CTOCYETbCS ypeanaasmMm Ta MiKkoniasMun, KOTpi ANs HOpManbHOI 340POBOI BariTHOCTI He
HeCcyTb LUKOAM.

J[10 naToNoriYHUX CTaHIB, 3a SKMMN BapTO CNigKyBaTW MNif Yac BariTHOCTI HanexaTb
Hacamnepej TPUXOMOHia3, xnamifios Ta iHwi IMCLL, 6akTepianbHuii BariHo3s, (3a
YMOBW HasiBHOCTIi CKapr Ta BignoBigHUX CUMNTOMIB), KaHAUA03 (O4HAK TYT CKJ1aZHOo,
ajyKe yepes 3HMXKEeHHA IMYHITETY Yy BariTHUX Ay>Xe 4acTo peuuayroynin KaHamaos,
came o cobi He € Heb6e3MNeYHUM CTaHOM, OAHaK BapTo He JOoMnycKaTu yCKNagHEHHS Yy
BUrNAAI KONbNITY).




[Ipeexmamricis

[Mpeeknamncis - e cepilo3He YCKNaAHEHHSA BariTHOCTI, NOB'AA3aHe 3 NOpPYLUeHHSIM PO60TU CYAUH Ta NJaLeHTH, AKe 3a3BMYan BUHUKaE
nicnsa 20 TxxHA. CTaH MOXKe po3BMBATUCb NOCTYNOBO abo AyXXe WBUAKO, TOMY BaXKJ/IMBO He irHOpyBaTu CUMIMTOMM.

KniouoBi giarHoCTUYHI KpuTepii: TucK 2140/90 MM pT. CT., HAABHICTb 6iNlKa B cedi Ta HabpAKU, oaHaK HabpsiKM caMi NO Ccobi He €
060B'1I3KOBO NPU3HAKOM MpeeknamMmncil, BOHN 3yCTpivyatoTbCA y 6iNbLIOCTI BariTHUX, 0CO6/IMBO B 3 TPMMECTPI | MOXYTb 6yTU BapiaHTOM
HOPMM.

[0 dakTopiB pU3KMKYy HanexaTb HaagMipHa Bara, rinepTeHsis Ao BariTHOCTI, LyKpPOBUN AiabeT, ayTOiMYyHHI cTaHK, 6araTtonnigHa BariTHICTb,
neplla BariTHICTb abo KOPOTKUI iHTepBas MiX BariTHOCTAMU. 3 TOYKN 30pY IHTerpaTUMBHOI MeAULUHU BaXX/IMBY POSb BifirpatoTb
XPOHiIYHUI cTpec (BN/IMBAE Ha cna3M CyAuH), AediunTu MarHito, Bitaminy [l, eneKTponiTiB, NOPYLLUEHHSA MiKpob6ioMy, HM3bKa di3nyHa
akTUBHICTb (i BiANOBIAHI NOpPYyLIEHHSA KPOBOOGIry, 3acTiHi Npoueck) i 3aranbHUin MeTabonivyHnin gucbanaHc. byab-aki pakTopy, Wo
MOXXYTb BMAMBaATU Ha CYAUHHY perynsuito Ta 3ananeHHsa. ToMy npodinakTUYHO aKL,eHT pO6MMO Ha NOBHOLLIHHE XapyyBaHHA 3
AOCTaTHbOIO KiNbKIiCTIO 6iNIKy, MarHito, KanbLilo y 6anaHci 3 BitTamiHoM [1, afieKBaTHY rigpaTauito, KOHTPOJb CTpecy, perynsipHy QisnuyHy
aKTUBHICTb i 060B’AI3KOBUI I MOHITOPUHI apTepiasbHOro TUCKY BAoMa! (BariTHi 4acTo He BiadyBatoTb NigBULLEHUIA TUCK!)

3 nNo3unLii NPOTOKONbHOI MeAULUHU BaXX/INBUM € PaHHE BUABNIEHHSA PU3KKIB
PO3BUTKY NMpeeksaMncii (CKPUHIHT Yy 1 TpUMeCTpI) Ta 3a YMOBU BUCOKOTO PUBUKY
npodinakTMka HU3bKMMU J03aMu acnipuHy (ane Ao3yBaHHA Mae 6YTU afjleKBaTHE,
acnipuH B ao3ax 6inbwe 300 Mr/aeHb acouinoBaHO 3 TepaToOreHHUM epekToMm, a'y
3 TPUMeCTPI 3 NigBULLLEHUM PU3NKOM KPOBOTEY, NepeayacHUM 3aKpUTTAM
apTepianibHOI MPOTOKWU Y AUTUHU, NPOBNEMU 3 HUPKAMU, TOLLO). EAUHUM peasibHUM
“nikyBaHHAM” npeeknamncii € nonoru. TakTuka BeJeHHSA 3aNeXnTb Bif, TEPMIHY Ta
CTaHy MaTepi U AUTUHWN - IHOAI BaAriTHICTb HaAMararoTbCA NPOSIOHIyBaTH Nig
HarnagaoMm, AKLWO TepMiH BariTHOCTI We HaATO MaJleHbKU Ans NosoriB.



['ecTariitami1 IIyKpOBUi1 AiadeT

[[ecTaliMHMK LYKPOBUI AiabeT - Le cTaH, Npy1 AKOMY Nif, Yac BariTHOCTI NiABULLYETbCA PiBeHb MMIOKO3U B KPOBi Yepe3 3HNKEHHS
YyT/IMBOCTI KNITUH [0 iHCYAiHY. Y HOPMI nicnsa Ki rnoKo3a noTpansise B KNITUHM 3a AOMNOMOrOH0 iHCYIiHY, ane nig Yyac BariTHOCTI
niaueHTapHi ropMoHM (NNaueHTapHUIA NaKTOreH, NPOrecTepoH, KOPTU301, MPOTaKTUH, ECTPOreHn) 4YacTKOBO 6JI0KYHOTb Moro gito. Lle
dizionoriyHo NoTpi6bHO, W6 H6inblue rNoKO3M 3anuMwanochb y KpoBi AN ANTUHM, ane aKWo NigwayHKOBa He CripaBnsieTbCs -
po3BUBaETbCA rinepraikemia i . Takui ctaH 3ycTpivaeTbcst NPpU6AnN3HO Y 8% BariTHOCTEN.

[o dakTopiB pu3snKy HanexaTb: HagMipHa Bara Ao BariTHOCTI, CiMeMHMUn aHaMHe3 aiabeTy 2 Tuny, Bik >35 pokis, CINKHA, HagMipHUi
Habip Baru nig Yyac BariTHOCTI, nonepeaHi BariTHOCTI 3 BE/IMKOI Baroto AUTUHMU (>4 Kr) abo yCKNaHEHHAMM, @ TAKOX ETHIYHI
hakTopun. Y 6inbLlLOCTI XIHOK NicNsa NosoriB piBeHb rOKO3M HopMarnisyetbes, ane y 30-50% B ManbyTHbOMY MOXe PO3BUHYTUCH
AiabeTt 2 Tuny, a y MastokiB NiaBULLYETLCA PUSUK OXKUPIHHA Ta METab0iYHMUX NOpPYLLIEHb MPOTATOM XXUTTS.

OcHoBOIO NpodinakTuKu € 36anaHcoBaHe xapuyyBaHHSA:. OCTATHS KiNbKIiCTb
6inKa B KOXXKHOMY NpMNOMI X, nepeBara CKJagHUM Byrnesoaam, KOpUCHUM
XMpaM, MiHiMi3aLia WBUAKUX LYKPiB. BaXxnuei TakoX pyx (Hanpuknag, xoabba
npuHanmi 30 xB Nicna i, KOMMNNEKCU TpeHYBaHb AJ151 BariTHUX), KOHTPOJb
cTpecy (OCKiIbKN KOPTM30/ NiABULLYE ITHOKO3Y) Ta AKICHUIM CoH (7-9 roguH),
agyxe noro gediunT 3HUXKYE YYTNNBICTb 0 iHCYNIHY. IHAUBIAYaNbHO 3a NOTPe6M
cannieMeHTauis: BitTaMiH [13+K2, omera-3, MarHin, UMHK, XpoM, Mio-iHO3UTO,
NPO6GIOTUKMU - € AOCNIAXKEHHS, LLLO NOKa3YyThb 1X NMO3UTUBHUI BMNJIMB Ha
MeTab0si3M roKOo3Mu.




L . 5 . @vivonique.valerie
['ecTariitami1 IIyKpOBUi1 AiadeT

nioko3oTonepaHTHuii TecT (FTT) BBaXKaeTbcs “3010TUM cTaHgapToM” giarHocTuku [[l. Moro 3a3Bmyain NnpoBoAsATb Ha 24-28 TUXKHI:
CrnoyYyaTKy BUM3HaA4aloTb MHOKO3Y HaTLLe, NOTIM XiHKa Bunueae 75-100 r YMCTOI rIFOKO3U, NiC/iA YOro piBeHb LYKPY BUMIPIOKOTb Yepes
1-2 roavHn. MeTa: OUiHUTHK peaKL,ilo OpraHi3aMy Ha rlOKO3He HaBaHTa)XXeHHS.

Ane! 3 izionoriyHoi ToOUKM 30py, BYrneBoAm B XKi 3a3BnYait HaAXoaAaTb Y BUrNAAI cKNagHux Monekyn (nonicaxapuais i gucaxapuais),
AKi NOTpPebyoTb po3LuensieHHs depMeHTaMu (aminasa, ManbTasa, lakTasa, caxapasa) Liie 3 pOTOBOT MOPOXXHUHMW i Aani B KULLEYHUKY.
YncTa rnokosa - ue BXe rotosa opmMa, sika MUTTEBO BCMOKTYETbCS B KPOB, BUKJIMKAKOUM piskuun nignom uykpy. Migyac F'TT
NiagLYHKOBaA 3MYyLLEeHa eKCTPEeHO BUAINATYU BEJIUKY KiNIbKiCTb iHCYNiHY.

Yepes Take pi3ke HaBaHTa)XeHHS 6araTo XiHOK Bif4yBatOTb HyAOTY, CNlabKicTb, 3anaMOpPOYEeHHSs, iIHKONM HaBiTb rinornikemito. [
AVWTUHU Le TaKOX “rMIOKO3HUIM yaap”: pa3oM i3 MaTEPUHCBKOK MHOKO30H0 LWBUAKO 3pOCTaE i MOro piBeHb LYKpPY, WO CTUMYIIHOE
aKTUBHE BUAiNeHHS iHCYNiHY. Lile Mo)ke 6yTu cTpecoM ans He3pinoi po6oTn cucteM Masntoka i NOB’A3yeTbCs 3 NigBULLEHUMMU
pU3nKamMum MeTaboniyHuX nopylweHb y ManbyTHboOMY.

OKpIiM LbOro, Kputepii TeCcTy 4acTo BiAPI3HAKTbCA MiXK KpalHaMn, MOXX/UBI
XWOHOMO3NTUBHI pe3ynbTaTy, Lo Beae Ao rinepAiarHOCTUKM | AoAaTKOBUX
o6cTexXeHb. CaM TecT NoKa3ye peakuilo Ha LUTYYHe HaBaHTaXKEeHHS, a He
peanibHy MeTaboliYHY CUTYaLit0 Y MOBCAKAEHHOMY XWUTTi. A Npy BCTAHOBJEHHI
aiarHosi LU manke 3aBxaun BCi il 3BoOAATbCA A0 36a/1aHCOBAHOIO
XapyyBaHHSA, (isNYHOT aKTUBHOCTI, Ta AOMALLHIX BUMIPIB MOKO3M.

ik anbTepHaTUBa, MOXXe BUKOPUCTOBYBATUCDH “XapyoBuil TecT” abo
nepioanYHUN KOHTPOb LUYKPY MMOKOMETPOM: BUMIPIOBAHHA HaTLle i Yepes 1-2
roguHn nicnga saBu4anHNX NPUUOMIB XKi 3 BeleHHAM LWoAeHHUKA. Lle no3Bonsde
nob6auynTun iHaMBIAyanbHY peakLito opraHiaMmy Ha peasbHi NPOAYKTU i B4AaCcHO
CKOpuryBaTu xapdyBaHHA.




Bapukos, remopoii

Bapuko3 nig, yac BaritTHOCTI 3yCTpiYaeTbCs [OCUTb YacTo, NOB'A3aHO Le 3i 36i1bleHHSAM 06'€éMY KPOBI, TUCKY Ha BEHM Masioro Tasy
Ta HUXXHIO MOPOXXHUCTY BEHY, Yepes W0 YCKNaAHKETbCA BIATIK KPOBI Bif HIir i opraHiB Masioro tasy. Tex picT nporectepoHy nig yac
BariTHOCTI po3cnabnsie CTiHKN CyauH, pob6aum X 6inbll CXUbHUMKU A0 PO3LUMPEHHSA, @ TAKOX PO3Cnabnse M's13m KULLKIBHUKA,
YNOBINIbHIOE NepUCTanbTUKY, LLLO CMIPUAE 3aKpenamM Ta reMopolo.

3 XONICTUYHOI TOYKM 30pY LI CTaHU PO3rNA[falTbCA AK NPOSAB BEHO3HOM0 3aCTOK0 | 3HMXKEHHS AKOCTI CYAUHHOI CTiHKMWU.
ManopyxmBuiA Crocioé XUTTA, TpuBane cupiHHA abo CTOAHHSA, HeAOCTaTHSA rigpaTtauis, AediunT MiKpoeseMeHTiB (30KpemMa MarHito,
BiTaMiHy C Ta 6iodnaBoHOIAiB), @ TAKOX XPOHIYHUI CTPEC CTBOPIOOTb YMOBMU, MPU AKUX KPOB PYXa€TbCS ripLle, a CyAUHN He
BUTPUMYIOTb HaBaHTaXeHHA. Ba)knnBy posib TakoX Bigirpae aucbanaHc Mikpobiomy. BaxnmBo CTBOpPIOBaTU YMOBM, NMPU AKUX
NOKpaLlLyeTbCA BEHO3HUM BiATIK. PerynapHuit pyx (LLoAeHHi NPOorynsHKuY, nnaBaHHS, ninaTtec Yn po3yMHU GiTHeC ANns BariTHUX)
AonomMararoTb aKTUBI3yBaTU KPOBOOGITr i BMEHLWUTK 3acTin. Baxnneo yHMKaTn TpuBanoro nepebyBaHHsA B OAHiN No3i, He cuAiTn Hora
Ha HOry i Nepiogn4yHO gaBaTu HoraM BigNOYNHOK Y NigHATOMY NONOXEHHI. COH Ha NiBOMY 60Li TaKOX CrpuUsie Kpaw,oMy BEHO3HOMY
BiATOKY.

CnoXXMBaHHA AOCTATHbOI KiNbKIiCTi KNITKOBUHU, BOAM | MarHito gonomMarae M'ako
peryntoBaTu cTineub i 3anobiratn 3akpenam. PaulioH mae 6yTu 36anaHcoBaHuMm,
3 aKL,eHTOM Ha LUiNIbHi NPOAYKTU, OBOYi, KOPUCHI XXUPU | AOCTATHIO KiNIbKICTb
6inkKa Ta KonareHy gas NiATPMMKU CNONTYYHOI TKaHUHKU! 3a NoTpeodu
canneMeHTauis BiTaMiHy C, 6iodpnaBoHoigmn (pyTuUH, KBEPLETUH), OMera-3,
MarHito, NenTUAiB KonareHy. IHKO/IM MOXYTb BUKOPUCTOBYBaATUCb KOMIMPECINHI
naH4yoxu (obupaTun 3 dhaxiBLeM), MPOXONOAHUIA Ay AN Hir, reNi Yn HaTypasibHi
3aco6u 3 cyamHoniaTpumyrounm epekToM (Hanpuknaa, Weleda Venadoron). Mpw
reMopoi KJItOYOBUM € AerlikaTHa ririeHa (6axaHo BOA40K) Ta YHUKHEHHS 6yab-
AKOro HagMipHOro Hanpy>eHHs (6axaHo 3BEPHYTUCH A0 JiKapsa-NpoKToJora).




[lopymenns cHy, cyiomMmu, puHIT BariTHUX

Cyaomu (0co61MBO NUTOK, BHOYI) 4aCcTO 3yCTpivYatoTbCs, 3€6iNbLIOro NoYMHaOYn 3 Apyroro TpuMecTpy. 3a3Buyan BOHU
NoB's13aHi 3 HaBaHTa)XXEHHSAM Ha HOMM, 3MiHaMn KPpOBOOGIry, 3HeBOAHEHHAM abo MiHepasnibHUM aAncbanaHcoM. [na nonerweHHs
CTaHy PEKOMEHAYETbCA NPUNOM MarHito (unTpat/rniumHaT/manaT), BOOHWUIN Ta eNeKTPONiTHUI 6anaHc, GisnyHa akTUBHICTb, M'IKUI
MacaxX JIMTKOBUX M'A3iB rnepes CHOM. AKLO cyaoMa BXe BUHUKIA - 06epeXXHO NOTArHYTU CTOMY Ha cebe.

[MopyLweHHsA CHYy MNig Yac BariTHOCTI 3yCTpiYatoTbCs AYyXXe 4YacTo, OCOO/IMBO B TPETbOMY TPUMECTPI.

10 ronoBHUX NMPUYMH BiAHOCATb: rOPMOHasIbHi 3MiHM (BCe Ti XX MPOrecTepPoOH i eCTporeH), CKNaaHou,i 3i 3py4YHUM MOJIOXKEHHAM A NS
CHY, YacTi NPOBYAXKEHHS B TyaneT, Nnevis, pyxn MantokKa, TPMBOXHICTb, CUHAPOM HECMOKIAHUX Hir abo HaBiTb anHoe cHy (0cob6nBO
AKLLLO € 3aMBa Bara). BaxnmeicTb NOBHOLIHHOIO CHY Ta Bigno4nHKy ansa npodinaktuku 'L, npeeknamncii, genpecii.

LLlo mo)xe gonomMorTu:

e (pi3NYHaA aKTUBHICTb NPOTAroM AHA (MPOrynsHKK, BNpaBwn);

e MpUrnyLeHe CBITNO BBeYepi, BiACYTHICTb eKpaHHOro 4yacy 3a 1-2 roguHun Ao CHy;,

e TEM/INN AYLW YN BaHHa nepen CHOM;

e MPOBITPIOBAHHA KiIMHATK Ta AOCTaTHA BOJIOTICTb NOBITPS;

e MPUIAOM MarHito (0CO6/IMBO LUTPAT, FiLMHAT abo ManaT), MarHieBuin cnpen ans WwKipu
(0CO6MBO A1 HIir), MarHieBi BaHHY;

e 3acnokinnnea Mysuka abo 6inuin Wym/3ByKu Npupoan/nNTaLlok;

e NoayluKa ans BaritHux (ocob6nueo U-noaibHoto dopmu), 3pyyHa nosa
(Halkpalle - Ha niBoMy 6oLi).



[lopymenns cHy, cyiomMmu, puHIT BariTHUX

PUHIT BariTHUX: 3aKnafieHicTb HOCa, HabpsiK CNM30BOT 060/I0OHKM Ta C/IM30BI BUAINEHHA 6€3 TeMrnepaTypu 1 iHWMX CAMOTOMIB
3acTyaM nig vac BariTHocCTi. [locuTb nolunpeHe aBuLLlLe, BUHUKAE Yepe3 ropMoHasbHi 3MiHUW, 30KpeMa nif BMNJIMBOM eCTPOreHiB,
AKi MOCUNIOOTb KPOBOMOCTa4YaHHS CIM30BOI 060/I0HKK HOCa Ta CApuUALOTb 1i HAbpsKy. HanvacTiwe 3'aBnsieTbCca y gpyromMy abo
TpeTbOMY TPMMECTPI Ta 3a3BMYal MMHAE CAMOCTIWUHO MicnAa NOJIoriB.

CyauHo3By)XyBasbHi Kpanni HE pekoMmeHAYyeTbCA BUKOPUCTOBYBATU. BOHN MOXXYTb BUKJIMKATU 3BUKAHHSA | 3 YHaCOM NmLle
nocunoBaTu UCKOMMOPT, a TaKOX 3BY)XYBaTW CYAUHU B YCbOMY TiJli, Yy TOMY YMCJIi NOTEHUINHO NOripwyBaT KPOBOMNOCTa4YaHHS
nnaueHTn (60 BNAMBaOTb Ha anbda-afpeHopeLenTopu B YCiX YacTUHAX Tina), 0cob6nMBO Hebe3neYyHi B nepioMy TPMMECTPI.

Lllo MOXe ponomMorTu:
e NiATPUMAHHSA AOCTATHbOI BOMIOIOCTI MOBITPA B KIMHaTI, perynapHe NpoBiTproBaHHS,
e MPOMMBAHHSA HOCA COIbOBMMM abO MOPCbKNUMU PO3YNHAMMU;
e NOCTATHE CNOXXWNBaHHA PiaUHMY,
e MPUNIgHATE Y3roniB'a NiXKKa nifg Yac CHy;
e NIErKMW Macax y AinaHui Hoca, NepeHicca Ta HOCOBUX Nasyx.
e AKicHi edipHi onii (cyxi iHranauii abo B gudysop): nepueBy M'aTy (peppermint),
eBkaninT (eucalyptus), kamopy (ravintsara), nagaH (frankincense),
naBaHay (lavender), numoH (lemon), ankuin anenbcuH (wild orange).




["'onoBHMIT O1/1b, TOPIMIEHHS 30Dy

FonoBHMM 6inb Nifg, Yac BariTHOCTi 3yCTPIYAETbCA JOCUTb YacTo. MIoro MoXKyTb NPOBOKYBATW FOPMOHasIbHi 3MiHWU, BTOMa,
HeJ0CUMaHHSA, 3BHEBOAHEHHS, ronog abo Benunki nepepeu MidXk npnmnomMamm i, Hanpy>XXeHHs, a TaKoX MirpeHb. [Ana nonerweHHs
CTaHy MOXYTb AOMNOMOITU AOCTATHA rigpaTauyis, peryndapHe xapdyBaHH4, BiANO4YNHOK Y TUXOMY 3aTEMHEHOMY NPUMILLLEHHI, COH,
CBiXKe NOBITPSl, 3BMEHLLUEHHA EKPaHHOIO HaBaHTaXEeHHS, MarHi (0Co6/IMBO LMTPAT) Ta M'sIKi TEXHIKN pO3CiabyieHHs, AUXaHHS.

MopyLueHHA 30py Nif Yyac BaritHOCTI (0CO6MMBO CYXiCTb, PO3BMUTICTb, CY6'EKTUBHE BigUYYTTS 3HUXKEHHS FOCTPOTN) 3yMOBJIEH
rOpMOHaIbHUMM 3MiHaMU, 3aTPUMKOIO PiAMHK Ta NepebyaoBoro KpoB0O6Iry. MiagBuULLEHHS PiIBHA NPOrecTepoHy 3MiHIOE KPUBU3HY
POriBKW Ta e1aCTUYHICTb TKaHWH, @ 3HUXKEHHS1 TUCKY BMN/IMBAE Ha KPOBOMOCTa4aHHsA o4yen. Lli 3MiHM MOXYTb 36epiraTucb ax Ao
3aKiHYEeHHA nepiogy rpyaAHOro BUrogoByBaHHS, TOMY NOTPibHa NepioAnyHa nepeBipka 30py, KOHTPOJ1b B AUHaMIL.
PekoMeHAyeTbCA 3MEHLLUNTU HaBaHTa)XXeHHSA Ha 0Yi, eKpaHHUI Yac, NigKNo4YaeMO erknm Macax Lni Ta rosioBu, CNigKyemMo 3a
AOCTaTHIM piBHeM rigpauil opraHismy.

Baxnueo! cunbHUiM abo CTIMKUI roNnoBHUI 6inb, "MYLLKK" nepes o4nma,
BUpaXKeHe 3aTyMaHEeHHS 30pYy, pidKa CBITNOYYT/INBICTb, HAOPSAK 06IMYYA YK PYK,
NiABULLEHUN TUCK MOTPEOYOTb HEFAaMHOIro 3BEPHEHHS A0 NiKaps.




AHeMi1d

AHeMisi - 04Ha 3 HanbiNbll KOHTPABEPCINHMUX TEM CbOrofieHHs . Lle cTaH, Nnpu AKOMY KpPOB ripLue NepeHOCUTb KUCEeHb A0 TKaHUH (Y BUNagKy
BariTHOCTi MeHLUe KUCHIO TeXX HaaxoAaUTb MaoKy). HalnyacTille aHeMist MPOABNAETbCA CNAOKICTIO, BTOMOLO, 6/1i4iCTiO, 3aNaMOPOYEHHSAM,
Taxikapiero, 3a4ULKOI, FONOBHMM 601€M, NOraHOK KOHUEHTpauieto. LiNCHO, XXiIHKN NPOTArOM XXUTTS Binbl CXUIbHI A0 aHeMil, 0CO6nBO
3aniszoge@iuMTHOI, 0gHaK Nif Jyac BariTHOCTI € NeBHi HOpMarnbHi Pi3ionoriyHi 3MiHU KpPOBi.

Y ApyromMy TpuMecTpi 06’'eM nnasmMmu 3HaUYHO 36iNblUYETbCS, KPOB HiGM PO3PiaXKYyeTbCs, TOMY reMornobiH Moxe (i Mae ik YacTuHa
HOpMaJibHO ajanTaLlil CMCTeMU KpOBOOGIry 1,0 BariTHOCTI) 3HU)KYBATUCh, XOU Lie | He CBiAYMTb Npo naTtonorito. Came TOMy A0 NMUTaHHS
3anisogediunTy Un aHeMmil B Linomy (iarHoCTMKa Ta METOAM KOPEKL,iT) MOTPIGHO NiAXOAUTN KOMMJIEKCHO, BPaxoByrOUn i3ionorivHi
OCOOINBOCTI.

3a cyyaCHMMM KpUTepisMU aHeMi€lo Nnif, Yac BariTHOCTi 3a3BMYal BBaXKaloTb reMorsio6iH Hmk4ye 110 r/n y nepwiomMy Ta TpeTboMy
TpuMecTpi i HMK4e 105 r/ny gpyromy TpumMmecTpi. Xo4 € i iHWi wkonu (Hanpuknag no Miwento OaeHy), KOTpUIA TOBOPUTb NPO 3HAYHO
HWXYi PiBHI | acoUito€ HMXKYNIA reMornobiH (6nnsbko 95 r/n neped nonoramm) 3 HUXKYMM PU3NKOM KPOBOTEYI, HATOMICTb Cy4acHi KNiHiYHi
peKoMeHaauil HaBnaky BBaXatoTb Taki NOKa3HUKN BULLUM PU3NKOM KPOBOTEYI, NepegyacHUX NoaoriB Ta cCKnagHilworo BigHOBJ/IEHHA.

LliarHocTuKa aHeMil Mae 6yTu KoMmnneKkcHoto. lNepeBipsseMo 3arasibHUKU aHani3
KPOBi 3 epUTPOLUTAPHUMU iHAEKCAMKN: TeMOrnobiH, remaTtokpuT, eputpountn, MCV,
MCH, MCHC, RDW, ¢pepuTuH, TpaHchepuH, HaCU4EHHA TpaHCc(PepuHy 3ani3om, BiT.
612, donieBa kucnora, 3aranbHuu 6inok. Akuo MCV MmeHwe 85 i MCH MeHLe 27 -
roBOpMMO MNpo 3anisogediuunt, NiaBuwEeHnn TpacHpepmH (abo 6nmMKYe BEPXHbOI
MeXi pedepeHcy) Tex byae BkasyBaTu Ha Le. Akwo MCV Bule HopMu (EpUTPOLINTY
36iNblUEHi 3a po3MipoM) - Lie MapKep Aediunty B12 ab6o ¢ponaTie. baxaHo
nepeBipnTn CPB, 60 hepnTnH € 6iNKOM rocTpoi pasun i Moxe 6yTn HopMasnibHUM abo
BUCOKWUM MNpu 3ananeHHi (xoya npu BaritTHocTi CPB Tta LLOE disionorivyHo
niauuyoTbcs). PepuTUH XoM i Bigobpaxkae “aeno 3anisa”, ane oAuH Lien NoKasHUK
He fae NOBHY KapTUHY i He BKA3YeE, YN OpraHi3aM AincHo noTpebye 6inblue 3anisa, ay
BariTHUX PEPUTUH MPaAKTUYHO 3aBXAN 3HAYHO 3HUXKEHUN.



AHeMi1d

To6TO € Kiflbka OCHOBHUX BUAIB aHeMii: 3anizogediunTHa (KONKM opraHiaMy He BUCTavae 3asisa A/ YTBOPEHHS reMornobiHy),
B12-pediuntHa i ponat-gediuntHa aHemia (npobnema He B 3aisi, a B 03PiBaHHI epUTPOLIMTIB), XPOHIYHOro 3ananeHHsa (3ani3o Moxe
6yTK B OpraHiaMmi, asie yepes BUCOKUI rencuanH BOHO 6NIOKYETbCS | Mano AOCTyrnHe A1 KPOBOTBOPEHHS). FencugmH - Le nevyiHKoBui
FOPMOH-PErynsaTop 3anisa i Konu € 3ananeHHs, iHbpekuis abo HagNMLWOK 3ani3a, BiH 6/10kye GeponOpPTUH | BMEHLLYE BUXiA 3aisa B KPOB, WO
€ 3aXUCHUM MeXaHi3MOM, asne Npu XpoHiYHOMY 3ananieHHi BiH MOXXe CTBOPIOBATU KapTUHY aHeMil, B TaKil cuTyaLil NpoCTO NUTK 3ani3o
6yne noraHow igeeto, 60 y HaANMLLKY BiflbHe 3aJ1i30 MOXXe NOCUJIIOBaTU OKCUAATUBHUM cTpec, nogpa3HioBaTtu LWKT, noripwyBaTtu
3ana’sbHi npouecwu.

XOoniCTUYHMIA Nigxig 3aKNKYaEeTbLCA B TOMY, W06 3p03YyMiTH, HOMY OpraHiam He Ma€e AOCTaTHbO pecypciB abo YOMY BiH HE MOXX€E HUMU
HOpMasibHO KOopUcTyBaTuUcA. [ins NpUpPoOAHOro 3aCBOEHHSA 3ani3a NOoTPi6bHi HOpManbHa KUC/IOTHICTDb LUIYHKY, XOpoLla po60Ta YXOBUYHOIO,
neviHKu U KMLWKIBHUKA, A,OCTaTHbO 6inkKa, Migi, UMHKY, BiTtaminy A, B12, B9, B6, BiTamiHy C. fKLL0 XiHKa icTb Mano 6inka (ocob6nuneo
4YepBOHOIro M’sica Ta CybnpoAyKTiB), Ma€ noraHe TpaBneHHs, 3ayT1Ta, CHBP, XpoHiuyHe 3ananeHHs, Nnpo6aemMu 3 )XOBYHUM, HU3bKY
KWCNOTHICTb abo NpunMae aHTauuan, 3aniso 3 ki 1 J06aBOK MOXXe 3aCBOKOBATUCS 3HAYHO ripLie.

Haunkpalue 3acBOOETbCS reMoBe 3as1i30 3 NPOAYKTIB TBAPUHHOIO NOXOAIKEHHS:
YyepBOHe M’'ACO, ANT0BUYNHA, bapaHUHA, Cy6npoayKTH, anus, puba. [Ana Kopeku,ii
3anisogediumTy Taki NpoAyKTU MalOTb 6yTHU B paLlioHi woaHA. HeremoBe 3ai3o € B
rpeyui, 6060BUX, rapby30BOMY HaCiHHI, KYHXYTi, 3eNneHi, 6ypsaKy, TEMHUX Arofax,
CyXo(@pyKTax, Kakao, ajie BOHO 3aCBOIETbCA ripwe i CUMbHille 3anexXunTb Bif CTaHy
LLUKT Ta noegHaHb y pauioHi. [}na KpauLoro 3acCBOEHHSA 3ai3a NoegHYEMO UOro 3
BiTamiHoM C (M'Aco 3 oBOYaMU, TIMMOHHMM COKOM, KBaLLIEHO KanycToto, Arogamu,
3e/IeHHI0). BoaHoYac KaBa, YOpHWUI | 3eNeHnin Yan, KanbLid, MONOYHI MPOAYKTH,
3epHOBIi Ta 6060BiI 3HMXYIOTb 3aCBOEHHS 3ai3a, TOMY IX Kpalle pO3HOCUTK B Yaci.



AHeMi1d

AKLWOo 3ani30 BCe X NOTPibHE, TO KpaLe obupaTtn dopmu, ski nerwe nepeHocatbes LWKT. HanvacTiwe gobpe nepeHocATbes bicrniuuHat
3ani3a, xenatHi ¢opmu, ninocomanbHe 3ani3o. Mo)kHa nigknoyaT TeXX A0AaTKOBO KancynboBaH cyonpoaykTtu (beef liver, beef organs),
naktogepuH, TpaHcaepManbHi naTyi 3 3anisoM. [NpunmaTm Kpallie MeHLWMMM J03aMN MPOTATOM AHS.

O60B’A3KOBO CNiAKYEMO 3a piBHEM 3arajbHoro 6inka (BiH Xxo4 i 6yie 3HMXXYBaTUCh Y BariTHUX, 0JHaK Moro notpeba 3Ha4yHoO 3pocTae, TOMY
iIHKOJIM BApTO NigK/to4aTh SIKiCHIi NPOTEIHOBI KOKTEWMNI Ta aMiHOKUCNOTK). [lonoKn 3aranbHuim 6inokK 6yae HU3bKUM - PEPUTUH TEX MOXe
6yTU Oy>XXe HU3bKUM, BiH TEX € BiNIKOM.

HanonTumanbHiwe - BXOAUTU Y BariTHICTb 3 XOpOLIMMM 3anacaMu 3anisa, 60 nig Yyac BariTHOCTIi aHEMitO KOMNEHCcyBaTN Hag3BUYanNHO
CKNaAHo, TaKOX TOAi KOPUCHO byae BiACTEXyBaTh 3MiHM B ANHaMILi | pO3YyMIiTH, UM NpobriemMa 3aroCTPHOETLCA, UM NPOCTO CNOCTEPIraeTbCs
di3ioNnoriyHe 3HMXXEHHA.

OKpeMy yBary npupainsaemMo po6oTi WuUTonoAioHor 3ano3um, 60 1i GyHKLII Ay)Ke YacTo
NOPYLLYIOTbCA Y BUNaAKy aHeMil, ag)Xe 3aniso € KN4YoBMM KOMMNOHEHTOM AN
CUHTE3Yy TUPEOIgHMUX TOPMOHIB Ta 3arajsibHOro MetTaboniamy ropMoHiB. BogHo4ac
3HMXKEHA PYHKLiA WMTONOAIOHOT 331031 MOXe BUKIIMKATU aHEMIO Yepes
NPUrHiYeHHA KICTKOBOIro MO3KYy Ta HeloCTaTHE BUPOBNEHHSA epuTponoeTuHy. Came
TOMY yacTo 3anisogediuntHa aHeMisl NOEAHYETbCS 3 He 0CTaTHICTIO NOAY, CeNneHy
Ta 4MHKY. OaHaK HEOOXiAHICTb NPUNOMY Noay BapTO BMpilWlyBaTU iHAUBIAYaNbHO,
3Ba)kako4m Ha paLioH Xxap4yyBaHHS, 0OCO6/IMBOCTI OpraHi3amMy, NOKa3HUKN PiBHIB iHLUUX
FOPMOHIB WMTOMOAIOHOT 3a/103M Ta aHTUTIN. Ha MOMEHT NnaHyBaHHSA BariTHOCTI
BaXX/IMBO AOTpUMaHHSA UiniboBUX nNokasHukiB TTI B gianasoHi 1-2,5 MMQO/n, agxe
HopMasnbHa QyHKLUiA WUTONOARI6HOI 3a5M103N HeO6XiaHa ana GopMyBaHHS KOpuU
roJIOBHOr0O MO3KY AUTUHU, OCOB/IMBO Ha paHHiX TepMiHax. banykye KiHUS BariTHOCTI
TTI Moxke aewlo 3pocTtaTu ¢isionoriyHo.




[cTMuKO-TIepBiKanbHa HegocTaTHICTS (ILJH)

IcTMmiko-uepBikanbHa HegocTaTHicTb (ILH) - ue cTaH, npyn AKOMYy LWIKIAKa MaTKN NepedYacHO BKOPOYYETbCA abo BiJKPUBAETbCS,
Han4yacTile y ApyromMy TPUMECTPI, O MOXe NigBuLLlyBaTU pU3UK BTPATU BariTHOCTI abo nepegyacHux nosoris. OCHOBHUM KpUTeEpIieEM €
AOBXXWHA LWWMUKN MaTKU MeHLe 25 MM Ta/a60 BigKpUTTA BHYTPILUHbOro BiuKa y TepMiHi 16-24 TUXXHi 3a faHUMMU TPaHCBariHasbHOro
Y3[. lNpn uboMy pyTUHHA LEepBIKOMETPIsA B 6araTbox KpalHax CBiTYy HE PEKOMEHAYETbLCS, a MPU3HAYaeTbCA XiHKaM 3 rpynun BUCOKOIro
PU3UKY.

OCHOBHi MeTOoAM NliKyBaHHS - NPOrecTepoH BariHa/ibHO Ta CepKANAX (AeTasibHO B HAacTynHoMy cnangi). XonictuuHuin nigxig npu ILH
CNpAMOBAHMIN Ha CTBOPEHHS MaKCMMasiIbHO 6epeXXHUX YMOB AS LULMAKU MATKWU. YHUKHEHHS NepeBaHTaXeHHS, TPMBANIOro CTOAHHS |
HOCIHHSI Ba)KKOIr0, M'siKi OCTeonaTUYHI TEXHIKK | pO3BaHTa)KeHHSA Ta3a (Mo3u, WO 3MEHLLYHOTb TUCK Ha WNINKY MaTKK). [logaTKoBO
Ba)XJ/INBI NOBHOLiHHE XapyyBaHHS 3 AOCTATHbOI KiNbKIiCT KonareHy Ta 6inka (KicTKoBi 6yNIboOHW, NeNTUAN, NPOTEIHOBI KOKTENI),
npupoAHa npoTusanasbHa Ta FopMOHanbHa niaTpuMka (anbda-ninoeBa KNCNOTa, BiTaMiH B6, D, MarHin).

Mecapin HE noka3zaB A0CTaTHbOI KNiHIYHOT ePeKTUBHOCTI Yy NpodinakTuyi nepeayacHMUX nonorie. Y 4YaCTUHU XKIHOK rnecapin Takox
acouiroBaBcs 3 NiABULLEHHAM PU3UKY YCKNaAHeHb, 30KpeMa iHdeKLin, Ancbioly, bakTepiaribHOro BariHo3y Ta NogpasHeHHS C/IN30BOI,
TaK0X PU3UK BHYTPILUHbOYTPOBHUX Ta HEOHATANIbHUX YCKNaZHEHDb, BKIOYAOUYM MEPTBOHAPOAKEHHS (Yepe3 iHTpaaMHIOTUYHI iHDeKLil).

ho dakTopiB pusuky ILLH BigHOCATD:

BTPYYaHHSA Ha LWKNLI MAaTKKU B aHaMHe3i, 30KpeMa KOHi3aL,ito 4n 6ioncito;
TpaBMaTUYHI MOSI0rM abo NOLIKOOXKEHHS LUMNKU MATKU B MUHYJIOMY;
6araTonnigHy BariTHICTb;

BTpaTW BariTHOCTI Yy ApyromMy TpuMecTpi abo nepeayacHi nosoru B
aHaMHesi.



[cTMuKO-TIepBiKanbHa HegocTaTHICTS (ILJH)

lNMporecTtepoH NnokasaHuW XiHKaM 3 O4HONMAIAHOK BaAriTHICTHO, AKLLO NMPU LepBiKOMETPIl Yy TepMiHi 16-24 TUXXHI AOBXWUHA WWNNKN
MaTKM CTaHOBUTb MeHLLEe 25 MM (HaBiTb AKLLLO B aHaMHe3i He 6yN10 NepeaYacHUX Nosnorie). TakoxX NporecTepoH MoXxe
3aCTOCOBYBATUCSA Y XKIHOK 3 aHAMHE30M repeAayacHUX rnonorie sk npoginakTuka NnoBTOPHOIro pusnky. BogHo4ac nporectepoH He
Mae AoBeaeHol ePeKTUBHOCTI Npu 6aratonnigHin BariTHOCTI, aKTUBHOMY iHPEKLiIMHOMY NpoLeci abo BXe BiAKPUTIN WNKLI MaTKN.
[Mpn 6araTonnigHin BariTHOCTI NOro ePeKTUBHICTb 0OMEXEHA, OCKiNIbKM MeXaHIYHWIA TUCK Ha LUMNKY MaTKN € 3HAYHO CUMbHILLIUM, @
(hi3i0NOriyHi 3MiHU WNWKK BiabGyBatOTbLCA WBUALLE.

CepKnsX - Lie HakNnajaHHA WBa Ha LWNIKY MaTKW. BUKOHYETbCS NPOdiNnakTUYHO Y XIHOK, AKi Manu ABi i 6inblue BTPaTK BariTHOCTI Yy
ApYyromy TpuMecTpi abo ABoE€ i 6inblle nepegyacHUX Nonorie Ao 34 TUXKHIB. TakoXX MOXYTb 3aCTOCOBYBaTW Mo pesynbtatam Y3y
XXiIHOK 3 aHaMHe30M nepefyacHMX NosoriB abo BTpaAT BariTHOCTI, AKLLO NPU LEPBIKOMETPITl OBXMWUHA LUNAKU MAaTKU MEHLLE 25 MM.
HalyuacTile cepKnsi)K BUKOHYIOTb B TEPMiHi 16-23 TUXXHI (0CO6NNBO AKLLO NPOrecTepoH HeePeKTUBHUI abo LLIMNKa NPOAOBIXKYE
NMPOrpecmMBHO KOPOTLLUATK). YPreHTHUA CePKISXK MOXXJIMBUIN NPU BUABJIEHHI PO3KPUTTS LUMIAKK 3 BUMMHAHHAM NJ1040BUX 060I0HOK
(ane 3a BigcyTHOCTI NepenMm!), nepeBa)kHO A0 24 TUXHSA BariTHOCTI.

MpoTuUnokKasaHHSA A0 CepKAAXY: iHPeKLil, KpoBOTEYa, NeEpeEnMU, po3puBs
N10A0BUX 060NOHOK i BaXKKi aHoMarnil nnoga. Ak i 6yab-ske iHBa3anBHe
BTPYYaHHS, CEPKIIAXK HE NPOBOAUTLCA "MPO BCAK BUMAAOK', @ Ma€e CBOI YiTKi
NOKa3aHHS, PU3NKNU N OOMEXKEHHS.




Manosonas, baraToBOIAIA

ManoBoaas - Le 3MeHLUEeHHS KinbKocTi HaBkononnigHux sopg (<500 mn), a 6araTtoBoaaa - ix Hagnuwok (>1,5 n). [liarHocTyeTbCS
3a gonomoroto Y3/ (Bn3HavyaeTbCs iHAEKC aMHIOTUYHOT pigMHK) Ta/abo 3a 4,ONOMOIoH0 nasnbnadlii X)XuBoTa.

B HOpMi HaBKononnigHi BOAU NOCTINHO OHOBJIOIOTbLCSA | 3HAXOAATHCA B 6anaHCi: ANTUHA KOBTA€ aMHIOTUYHY PiAMHY, KOTpa
BCMOKTYETbCA B TPABHOMY TpaKTi, MOTpanise B KPOB, PiNbTPYETbCA HUPKAMU | BULINAETbCA Y BUrNAA4i cedi Ha3ag B HaBKONOMIAHI
BOAM. HacTKOBO BOAM TaKOX NPOXoAATbYepes fiereHi Masntoka Ta Yyepes nioaoBi 060/I0HKKU Ta NMaaueHTy.

AKLWO Uen UMK NnopywyeTbes, TO Npu NpobsieMax i3 KOBTaHHSIM piAMHA HaKOMUYYETLCSA | MaeMo crnpaBy 3 6araToBogsiM, a npu
npo6nemax i3 ce4oBUAiNeHHAM abo HUPKaMU AUTUHU PigNHN BUPOOBNSETLCA Maso i MaeMo cnpaBy 3 MasioBOAASIM.

NMpuunHn manoBopAaA:
e naronorii nnoga (Bpoa)keHi aHomanii ce4oBUAINbHOT CUCTEMU Ta HUPOK, XPOMOCOMHIi aHoManii, 3aTpMMKa BHYTPILULHbOYTPOBHOI O
po3BuUTKY (3BYP), BHYTpPIilLHbOYTPOO6HI iHpekUil (LIMB, xnamifii,Tow,0) BHyTPilUHbOYTPO6GHA 3arnbesnb Nnoaa),
e nartonorii nnaueHTu (beTonnaueHTapHa HeQOCTATHICTb, NiaLUeHTapHi
iHpapKTH, TPOM603, BiALlapyBaHHA NNaLEHTH),
e YCK/NIafiHEHHA BariTHOCTi (NpeeknaMrcia/rectos, nepeHolleHa BariTHICTb,
6araTonnigHa BariTHiCTb (cMHAPOM (peTo-PpeTanbHOI TpaHChy3il, BaXKi
XPOHiYHi 3aXBOPOBAHHSA XiHKW (CepLEBO-CYANHHI, HUPKOBI, ayTOIMYHHI),
apTepianbHa rinepTeHsis, LyKpoBui giabeTt/HaamMipHa Bara, 3HEBOAHEHHS
(6ntoBaHHS, Aiapes, iHTOKCKKaLil), KypiHHA (HIKOTUHOBA iHTOKCUKaLif),
e nepepyvyacHUii po3puB HaBKOJNOMJiAHUX 060JIOHOK.




Manosonas, baraToBOIAIA

ManoBopgpaa Hece B c06i NeBHi NOTEeHLilHI pu3nkn (0co6/1MBO BMpaXkeHe TpUBaJsie MasioBoOAAA). Uepes HeJOCTaTHIO KiNbKiCTb
HaBKoIOMigHUX BOA4 AUTUHA NepebyBae B yMOBax OiNbLIOro 3gaBfieHHS, WO MOXe NigBuLLYBaTU PU3MK gedopmadlin onopHo-
pyxoBoro anapaTty (BUKpUBIEHHSA XpebTa, Cyrnobis). TakoXX 3pOCTa€e PM3MK riNoKcil noaa yepes noripweHHs YMOB AJ11 HOPMasibHOro
PO3BUTKY Ta PYHKLIOHYBaHHSA NnaueHTU. TakoXX ManoBoaas noB'AsaHe 3 NigBULLEHUM PU3NKOM NepeayacHMX Nonoris, PoOpMyBaHHAM
“nnockoro” nnoaoBoro Mixypa (Lo MoXke yCKIaZHUTM NOoJI0orn), OKPIiM LibOro 36inbllyBaTUCh pU3NK TpaBMaTK3allil, 30KpeMa po3puBiB
LWWNKN MaTKWN. Baxxnueo iaeHTU}iKyBaTU NPpUYUHY MaNonoaAas Ta npayloBaTu caMme 3 Helo!

Taka X cuTtyauif i 3 6aratoBogaam (3HauTH NepLUONPUUYMHY Ta 3a MOXXJ/IMBOCTi 3KOpPeryBaTH CTaH).

OCHOBHI pu3uKu 6araToBoaAas BK/IOYAKOTb FreCTO3, NepefyacHe BigxXxoQ)KeHHA HaBKONOMMiAHUX BOA, NepeayacHe BigwapyBaHHS
NNaLeHTH i cnabke CKOpOYeHHSA MaTKK Nicns NOOriB, WO MOXe NPpU3BOANTU 0,0 KpoBOTeY. Y BUNaaKy 6aratoBoaan y nosorax €
CBOI OCOB/IMBOCTI: YacTO NOTPEBYETLCA PAHHSA | KOHTPOJSIbOBaHAa aMHIOTOMISl 3 MOBINIbHUM BUMNYCKaAHHAM BoJ, (LL,06 3MEHLLUNTU PU3UK
BUNaAiHHA NYNOBMHKN). TaKoXX Yepes pn3nK criabkKoCTi MONOroBoi AisNIbHOCTI i MiCNANONOroBOi aTOHIT MaTKM MOXe 3aCTOCOBYBaTUCh
OKCUTOLMH Nif KOHTPOJIEM JliKapiB.

NMpuunHn 6araTosopnn:

e nartonorii nnoga (Baan po3BUTKY, LLO NOPYLLYHOTb KOBTAaHHA HAaBKONOMAiAHMX
Boj (aTpesia cTpaBoxoay abo KULIKiIBHMKA), aHeHUedanisa, nyxanHu (3okpema
HUPOK), aHeMisl NnoAa, Baau cepus, lereHb XxpOMOCOMHIi aHoMarii (3okpema
cuHapom EaBapaca),

e pe3yc-KOHONIKT,

e iH(eKUiNHI ypa)keHHa (TOKCOMNIa3aMo3, LMTOMEranoBipyc, napBoBipyc,
KpacHyxa, cu@inic, iHWwi BHYTPiLLHbOYTPO6HI iHDeKL;i),

e YCKNIafiHeHHA BariTHOCTI (recTauiiH1i LyKPOBWIA fliabeT, 3aXBOPHOBAHHS
HUPOK Y MamMu),



JlikyBanns ['PBI g wac BariTHOCTI

[1ig 4yac BariTHOCTI € CepMO3HIi OOMEXEHHS WOoA0 MegUKaMEHTO3HUX 3ac06iB, L0 MOXYTb BUKOPUCTOBYBATUCh. Y BUNaaKy He
ycknagHeHux 'PBl HaronoBHille - Le 3a6e3ne4ynT yMOBM ANS BiAHOBJIEHHSA OpraHi3My: BifNO4YMHOK, AOCTATHIN piBeHb rigpauil,
NPOBITPHOBAHHS, MPOMMUBAHHSA HOCA COIbOBUMUM PO3YMHAMM Ta NPOCTI MicLLEeBI 3aC00M Aa ropsia 3a nNoTpeou.

3abe3neuyeMo BiTaMiHHY NiATPUMKY opraHiamy: BitamMiH [3+K2, UnHK, cenen, BitamiH C (ackopbaT HaTpito abo ninocomManbHUi),
enekTponitn (0cobnmBo B Nepiof 3HEBOAHEHHSI @60 BiIHOBNEHHS MiCNs XBOPOOMK).

Tenne psAcHe NUTTA: 3BMYaiHa (He rasoBaHa) Tenna BoAa, ArifHi Mopcy, yai (0co6nMBO NUNa, WUNLLINHA, iMBUP), KICTKOBI
6yNbAOHM.

AKW,0 HeXXUTb: Ho-conb, Xbromep, edipHi onii (B Andys3op um cyxi iHranauii 3 nafioHb: COCHa, ANMHa, eBKaninT paiaTta, IMMOH,
OVKWUI anenbCuH, YailHe AepeBo, aBaHaa).

Mpu 60ni B ropni: nonockaHHs 3 GSE, conboBi po34ynHu, JlicobakT.

Bia nuxomMaHku HanbesneyHiwmm 6yayThb negb TenNi BOAHI KoMMOpecwy,
06TupaHHSA (6e3 cnupTy!). B KpaliHix BUNajakKax 3acToCOBYOTb NapaLeTamor.
Big, kawnio moxxnuee BukopucTtaHHa ManepuHy, NAC (ALLL), ichaHacbKuin MoxX.
(PekoMeHAYETbCA KOHCYNbTALiA 3 iHTEerpaTUBHUM JliKapem,

a 'y pa3i BUHMKHEHHS YCKNaJlHEHb 0H60B'A3KOBO 3BEPHEHHS

3a MeNYHOIO AONOMOIrOK Ta KOHTPOJIb CTaHy Mastoka).




IlinroTOBKA 1O TIONOTIB

\



CKJ1agoB1 9KICHOI IMIITOTOBKY 11O TIOJIOT1B

KniouJoBi cknaaoBi AKIiCHOI NiAroToBKK A0 NOJOriB:

iHpopMmauiiHa (po3yMiHHA disionorii BariTHOCTI Ta NoONOriB, BCiX eTaniB NOMOriB Ta NiC/SN0N0roBOro BifJHOBNEHHS, BMiHHA BiApPi3HUTH
HOPMY BiZl NaTosIOrii Ta BapiaHTX AOMOMOIM B TUX YM iHWIMX MeQUYHUX CUTYaLLifX), CTOCYETbCA AK XiHKY, TaK i napTHepa 060B’A3K0OBO!

¢di3nyHa (niarotoBka opraHiamMy Ao nonorie - po6ota 3 MT/[, enacTUYHICTIO TKaHWH, BUTPUBAICTIO, poboTa 3 AediunTHUMKN CTaHaMU,
TPeHYBaHHS MNO3ULiN, ANXAHHS, 3i CTOPOHM MapTHEPa - MaCa)KHUX/0CTeonaTUYHUX TEXHIK).

ncuxoemouinHa (peasniCTUYHI OYiKyBaHHSA Bif, MONOriB, NiCNANOSOroBMX 3MiH Tisla, 0CO6NIMBOCTEN XUTTHA 3 MaSIFOKOM, BMiHHSA BiApPi3HUTH
TPaAH3UTOPHI NOripLEHHS NCUXOJIONYHOro CTaHy Big NaTONOrYHUX CUTYyaLin, NeEPeoCMUCIIEHHS CBOIX 3a4a4, PYHKLUIN, MOXJIMBOCTER,
3MilLLeHHS NPIOPUTETIB), CTOCYETbCS AK XIiHKY, TaK i Tl 6;IM3bKUX!

npaBoBa (4iTKe po3yMiHHS CBOIX NpaB MijJ Yac BariTHOCTI, NONOriB, Nicns
nonoris, 0CO6/IMBO B YyMOBaxX NOJSIOroBoro 6yaMHKY Ta NpaBOMIpPHOCTI AN 3i
CTOPOHU MeLUYHOro nepcoHany, BigNOBIAHICTb YUHHOMY aKyLlepCbKOMY
NPoOTOKONY).

MaTepianbHa (6e3 paHaTM3MY, OHaK NOTPIGHO BpaxoByBaTW CBOO CUTYaLito
Ta MOXX/IMBOCTI, NNaHyBaHHSA 6104)KeTY NiCAa HapOAXKEHHA MaJltoKa, MoLwyK
nonomoru (HSHA / goMallHA NOMIYHMUSA / Kyxap).



[ligroToBKa mmapTHEpa 10 I1OJIOT1B

MapTHep y nonorax - e He cnocTepiray, a NIOAUHA, AKa CTBOPIOE ANA XIHKW BiguyyTTs 6€3neKku i cTabinbHOCTI, FOJIOBHOK
3aflayeto napTHepa - 6yTn agekBaTHOK ONOPOKD: PO3YMITH, WO BigbyBaEeTbCA Ha Pi3HUX eTanax NoJioriB Ta sIK 3i CBOET CTOPOHMU
AOMOMOITHK, He MaHikyBaTU MPU TUX YU IHWNX CUTYyaUiax, cnigkyBaTu 3a LiaMu MegudHOoro nepcoHany Ta BeCTU NepeMOBUHM.
MapTHepoM B noJsiorax MoXxe 6yTu 6yAb-XTO, 3 KMM XiHLUi KOMMOPTHO - YONOBIK, NoAapyra, cecTtpa, MaMa, UM HaBiTb goyna
(06roBOpPUTU CNNCOK 060B’A3KIB 3rigHO AOroBopy). [0/10BHeE, WO NapTHEP Mae 6YTN aKTUBHUM YYaCHUKOM NOJOriB!

[lapTHep Ma€e BMITU JOMNOMOITU MPOXXMUBATU MONOrKU. HaragyBaTu NpPoO AUXaHHA, BUKOHYBATW MaHyallbHi TEXHIKWM BMJINMBY Ha
KiCTKW Tasy, M'a3u1, TKaHWUHW, gAonomMaraTn 3MiHoBaTU NO3K, HaragyBaTu NPo peryasipHe Ce4OBUMNYCKaHHS, CrligKyBaTu 3a BOAOHO,
DKeto, TeMrnepaTyporo B KiMHaTi, @ TaKo)XX 3axuw,aTU iHTUMHUMA NPOCTIPp ANA XIHKU. OOMeXyBaTW 3aMBUA KOHTAKT i3
nepcoHanoM, BECTU KOMYHIiKaLito 3aMiCTb XiHKK, BiACTOOBATH Il NpaBa Ta noba)kaHHs, poouTu Bee, LWo6 3abe3neuynTtn npaBuNo
“Tpbox T" (Tenso, TEMHO, TUXO).

HapsBuyanMHO BaXJIMBOKO TaKOX € eMOLiNHa NPUCYTHICTb. )KiHKa B
nonorax Moxe 6yTu Ay)Xe Bpas3/MBOMO, ApaTiBAMBOK, 3aMKHYTOR
abo HaBnaku noTpebyBaTM MOCTIMHONO KOHTaKTy. [lapTHepy
Ba)XXJIMBO He cnpuiMaTun Le Ha CBill paxyHOK, He obpa)kaTucs i He
“‘BUMMKATUCA", a 3annWIaTUCb NOPydY i BigyyTU NOTpedu XKiHKM Ha
TOMY 4M iHLLOMY eTarni.



[1lo B3sgTM B mOIOTrOBMIL?

CnnCoK HeobXigHMX pedein byae 3anexaTu Bifi KOHKPETHOro NosioroBoro (Moro MarTb BUAATH), OCHOBHE:
e AOKYMeHTHU (nacrnopT, 06MiHHA KapTa 3a HAasABHOCTI Y/ 06CTEXEHHS 3a BariTHICTb, N1aH NOJIOriB, AOKYMEHTU NapTHepa
(3a3Bunyuan pnrooporpadisi YN PeHTreH IereHb)

oAAr ana Mamm (Copoyka B MOJIOroBy 3asy, NiCAANONOroBui oaar, 3MiHHe B3YTTS, 3py4YHUI 6rOCTranTep AN rogyBaHHs,
TPYCUKM 3pYyYHille ogHOPa30Bi Ha NepLui iHi) Ta oaAr Ans napTHepa (3pyYHUIn 3MiHHUIN OASAT Ta B3YTTA)

oO4Ar AnA Mantoka (4osoBiYKM, 604iKHN, LUKAPMETKY, LIANOYKK, LLlapanku, NetoKu, nneank, pyLHNYOK)

3aco6wu ririeHn gna mantoka (niary3ku, Kpem Bia nonpinocten, sonori cepeTku (WaterWipes), 3acié ans KynaHHs B pasi
noTpebu, BaTHi nadu, 0AHOPaA30BI NENHOLLKK)

3acobu riricHn gna xiHku (nicnsnonoro.i Npoknaaky (No 6axaHHto
TEeX OXOLKYHUi MPOoKagKu Yn niHka, Bknagku Tucks y Bunagky
HabpAKY Yn reMopoto), NopTaTUBHE 6ife, BONOri CEPBETKW/BOJIOTUA
TyaneTHun nanip, Mikponakc abo rniuepuHoOBi CBIYKK, NAHONIH AN
cockiB (Purelan Meleda), renb gnsa gyuwy, iHTUMHOI TiriEHW, LLAMIMYHb,
3ybHa nacTa Ta LiTKa, BeINKi 04HOPa30Bi NeIOLLKN).

e BCe, W0 byne cnpuatn KomdopTy (edipHi onii, NpOeKTOp 30pSAHOIO
Heba, NOPTAaTUBHUIN BEHTUNATOP, FipNSHAN, CBITNOAIOAHI CBIYKY,
NOXWBHI HaMol Ta NnepeKycu, NigroTtoBAeHi My3n4dHi NNeNIUCTn Pi3HOro

XXaHpy)



[I;mag mooris

[ly>ke BaXX/IMBUM € MiAroToBKa MniaHy cBOiX NosoriB (Ta 060B’A3KOBO PO3ApYyKYyBaTN MOro B AEKiNIbKOX eK3eMnasapax, NpUHeCTH
co60to Ha nosorun). Lle 4OKYMEHT, AKM BKNtOYae NobaXKaHHSA XiHKK Ta 1l nonepAHi 403BOIN/BiAMOBMU Bif, TUX UM iHLLNX
npoueayp Ha KOXXHOMY eTarni nosorie Ta 3 HOBOHAPO4XXEHOK AUTUHOLO.

[\WAH NOROTTE NRAR NOROTIB

IM'A: NOSBANIA BANEFIR MAKCHMIZHA T T ——

TPYTIA MPORE: O(I) PESYC IOSWTMEHA MFYTLA KPOEE: O FE3YC NO3WTHEHA

FAFANEHL NONOXEHHA

MPACYTHICT b MAPTHEPA: TAK [HA BCIX ETANAX, B T.%. 8 FA3SL ¥FTEHTHOMD KECAPEEBDMD POITHHY]

i KOHTAKT “IWEIPA 0 WEIPA™ MPOTANDM I MroOg6H NICAA NGAONS: TAK
MPACYTHICTE CTYQEHTIEAHTEPHIE: HI [MIHIMYM MEL NEFCOHANY, BAHATEH FEMOE=YEATH)

FAHHIA NOYMATOK MNPYAHOMD BAMOQ0EYEAHHA: TAK
= MPFAPOAH] SANTHANGHE MONGMH EES ETPYUAHE.

» AGAATKOBD IANATYEATH TA ¥IMODEYEAT BC1 IHWI OECTEXEHHS Ta MAHIMYNALUIT, WD HE NPOSLAAKTHES OB TANLMI: HI (04HWM 3 3AC0OEIE)
FAIHAMEHL HMUE.

= 3WIHA S0 NAAHY MOAOTIE BEAWME] ¥ BMHATEOSME CHTYALIRY BRKAKYHD 3 OTFAMMAHHAM FWMBAHHA NEPWOPOAHO] TMATKA: =1
IO,

« MIATBERAKYHD, WD ANA NPAAHETTA FILUEHS CTOCDBH0 NAAHY NOMOTS TA 3MIH &0 S50070 A TA BREAEHA BIT. K- TAK (K&HASIT)

NAPTHEF ZOCTATHRD NPOESOPMOSAHI.

AOAATEOE] JAYBEAREHHA: 0T MEHIMYNAUT 3 AETHEHORD MPOS0IETH TLAEEE 34 NONEFEI=IM (

BCTAHGENEHHA BHYTFILHbOBEEHHOMO/CEN OB0TD KATETERA: 51 (EE3 BMHATHOE0! HEOEXIAHOCTL) ¥ITOMEEHHAM TA B MPHCYTHOCTE X0UA B OAHOTD 3 BATLEIE.

BAKLMHALIA (EY#ITENATAT Bj: =1

BAMTHANBHI OrAAAM: HI [SES BAHATEOED] HEOEXA=0CTL, ADAATEOSD YIrOQKYEATA. B PAE] i
Ir0AH - NPOBOARATH DA B IFYUHIA AN% MEHE NOZMUWIL BE3 MM MAHIMYNEWIEA B NEOUECT)

IHAYKLUIA TA CTAMYNALTA MOAGIDE: =1 (XO04EH 3 TWMIE

EMLA¥PANLHA AHECTEIIA: HI (TAKOX EE3 IHWKXY MEAWMKAMEHTOSIHWX METOAIE)
AMHIDTOMIA= HI

EMEITOTONIA: HI

MOHITGPWHAT CTAHY AMTHHMA: TAZ - HE MACTO TA 38 3M006 [KT7 AB0 ZONNER)

BINbHE NEPECYBAHHA HA BCIX ETANAK NOAOTIE: TAK (B T.M. BHEOFACTAHHE BAHHK 24
MIOENABECTI)

BINbHMAA BHEIF NO3ALT 4AA T TA 3 NEFIOLY NONOIIE: Tax

APATNY¥ILEHE CEITAD TA NOEHA THURA B NOASMOESMY JAN0]: TAK
[HE NOPFIIYEATIA HA ¥OAHOMY (1,2 TA 3} ETANI MONSME)

AKYWEPCHEA AONOMOTA B 2 NEPIOAI NOADTE: HI [EE3 BHHATEOS0! HEQEXIA=0CT, B T4,
NIATFAKMES NPOMEXWHA, JONOMOTA HARDAKEHHE MONIBER WA NNEYKEETR, 3ALTHCV3AHHRA

I MNWEEAKYYR-EKCTPAZTORS, MPEADK KPRCTENNERS)

BIATEPMIHOBAHE NEFEPIZAHHA N¥MOBMHM: TAK - NaFTHEPDM [MICNA NOSHOND BIAMNYNSCYBAHHE)

AKTHMEHE BEAEHHA 3 NEFIOAY MONOIE: HI [EE BAHATEDES0! HEQSXIAHOCTE, B T.AL ZJACTOCYBAHHA
ORCHTOUMEY Y IHWWE MESHYHAX SACOEIE]

MPOMEXWEHY, MAHFAMNLHE BLAMAEHHA MNAALEHTH TA TH.) BHKOPHCTOEYBATA SHEGOMEHHA.

HE Q&K 3r0AY¥ HA BEEAEHHA AHTHEIOTHEY MIA YAC MOADTIE ANS NPOhIAKTAKI CTPENTORDKOS0]

AOAATEOB] TAYBANMEHHA: MFW HEDSKIAHOCT] MESMMHWE MAHIMYARYIA [HAKNSIAHHR WEIE HA (
IHEELUI MP¥MME B, CTOLOBHD PEZHKIE NPOHGOPMOBAHA. (



	Підготовка до вагітності
	Підготовка організму до вагітності
	Підготовка як до вагітності, так і до пологів та післяпологового періоду є важливою складовую на шляху до материнства. Якщо є можливість - варто починати підготовку до вагітності хоча б за півроку.
	Цей час потрібен для ідентифікації та корекції існуючих проблем зі здоров’ям, особливо тих, що можуть впливати на зачаття, перебіг вагітності, розвиток малюка та пологи. Оцінка нутрітивного статусу і закриття дефіцитів, налагодження ШКТ та мікробіому, робота з ендокринними та гормональними порушеннями, детоксикацію впливу ксенобіотиків за потреби (особливо якщо тривало були під впливом важких металів, пестицидів, гербцидів, гліфосату, BPA та ін.), паразитозу, стоматологічні проблеми, стан м’язів тазового дна та загального тонусу тіла. Важливим теж є виключення наявності у себе та партнера небезпечних інфекцій
	Також це є хорошим періодом для зміни образу життя та впровадження корисних звичок, збалагсованого раціону, фізичної активності (легше буде підтримувати це під час вагітності, якщо вже буде випрацювана звичка).
	Окрім фізичних аспектів, важливо підготуватись інформаційно: все, що стосується перебігу вагітності, пологів, відновлення та принаймі першого періоду з малюком (особливості догляду та розвитку). Для пошуку та опрацювання якісних джерел інформації та літератури теж потрібен час, чим раніше будете володіти базовою інформацією та мати адекватні очікування - тим краще. Важливо теж розуміти, що з настанням вагітності є ймовірність зміни звичного ритму життя та діяльності, адже важко прогнозувати самопочуття та перебіг вагітності, тому важливі справи/проекти і т.д. краще вирішити до вагітності. Зайнятість - не привід відкладати народження дітей в далекий ящик, але варто бути готовим і адаптивним до потенційних змін.

	Обстеження до вагітності
	Базові аналізи, що бажано здати хоча б за 4-6 місяців до планування вагітності:
	ЗАК + ШОЕ (бажано ще теж біохімію)
	Феритин, трансферин
	Загальний білок
	Віт. B12, фолієва кислота
	Глюкоза натще, інсулін, глікований гемоглобін
	Гомоцистеїн
	Віт. Д (25-ОН-D)
	ТТГ (бажано теж Т3 вільний, Т4 вільний, АТПО, АТТГ)
	Цільові рівні показників різних аналізів (в період планування та під час вагітності), а також потенційні причини зниження/підвищення в знайдете в окремому файлі “Аналізи”.
	Обов’язково працюємо над тим, щоб мінімізувати в своєму житті всеможливі ксенобіотики, особливо в період планування вагітності та вагітності: токсична побутова хімія, парфуми та косметичні засоби (з продуктами нафтопереробки, гормонально активними, канцерогенними, алергенними складовими), аміачні фарби для волосся, лаки для нігтів (особливо гель-лак покриття), алюміній (посуд, фольга, дезодоранти, капсульна кава і т.д.), тефлон (посуд), пластик (упаковки), ртуть (тунець, особливо крупні сорти), джерела плісняви.


	Зміни організму  під час вагітності
	Зміни організму під час вагітності: 1 триместр
	Що відбувається з малюком Перший триместр - це період найважливішої закладки організму дитини. На 6-10-й день після запліднення відбувається імплантація, далі формується ембріон, а згодом - плацента, яка поступово бере на себе ключову роль у підтримці вагітності. Починають розвиватися серце, нервова система, головний і спинний мозок, зачатки кінцівок, внутрішні органи, обличчя. Наприкінці першого триместру основні органи і системи вже сформовані в базовому вигляді, хоча далі вони ще довго ростимуть і дозріватимуть. Саме тому цей період вважається особливо чутливим до шкідливих чинників.
	Що відбувається з організмом жінки Для жінки - це час потужної гормональної перебудови. Рівні ХГЛ, прогестерону та естрогенів стрімко зростають,  що великою мірою пояснює нудоту, сонливість, втому, чутливість до запахів, нагрубання грудей, здуття, зміни апетиту, емоційну нестабільність і часті сечовипускання. Організм уже працює з великим навантаженням: змінюється кровообіг, матка починає рости, тіло витрачає багато ресурсу на підтримку вагітності. У багатьох жінок саме перший триместр є найважчим за самопочуттям.
	Перший триместр вагітності є найбільш вразливим періодом, коли найбільше потрібен внутрішній та зовнішній спокій, заземлення, зниження фізичного та психоемоційного навантаження, а також особливий контроль до питання різноманітних ксенобіотиків, щоб забезпечити правильне формування та розвиток малюка.

	Зміни організму під час вагітності: 2 триместр
	Що головне відбувається з малюком Другий триместр - це етап активного росту і подальшого дозрівання вже сформованих систем. Малюк стає більш "впізнаваним”: чіткішими стають риси обличчя, формуються брови, вії, нігті, волосся, розвивається шкіра, зміцнюється скелет, удосконалюється робота внутрішніх органів. Рухи стають більш активними, і більшість жінок саме в цей період починають їх відчувати (близько 16-22 тижня вагітності). Наприкінці другого триместру дитина вже реагує на звуки, може рухатися у відповідь на дотики або голос.
	Що відбувається з організмом жінки Для багатьох жінок другий триместр є найбільш стабільним і комфортним. Нудота і сильна втома зазвичай зменшуються (після 12-14 тижня), настрій стає стабільнішим, повертається апетит, з’являється більше сил. Але одночасно матка активно збільшується, живіт стає помітним, зміщується центр ваги, починає зростати навантаження на спину, таз, зв’язки, тазове дно і судини. Саме в цей період можуть з’являтися болі у м’язах, закладеність носа, закрепи, печія, кровоточивість ясен, головний біль, біль у попереку, перші набряки або варикозні зміни. Тобто самопочуття часто кращає, але тіло вже відчутно входить у фазу механічного навантаження.
	Об’єм крові продовжує зростати, тому серцево-судинна система працює активніше, а через гормональні зміни судини стають більш розслабленими, тому часто можливе зниження тиск в першому та другому триместрі вагітності. У багатьох жінок починаючи з 16 тижня починає виділятись молозиво. Також, на цьому етапі зазвичай приходить повноцінне усвідомлення вагітності, а отже це вдалий час, щоб почати активну підготовку до пологів (фізично, інформаційно, психоемоційно)

	Зміни організму під час вагітності: 3 триместр
	Що головне відбувається з малюком Третій триместр - це період активного набору ваги, росту і фінального дозрівання органів перед народженням. Особливо важливими є дозрівання легень (відбувається повністю до 34 тижня вагітності), нервової системи, мозку, накопичення жирової тканини та енергетичних запасів. Малюк стає більшим, сильнішим, рухи часто відчуваються інакше. У третьому триместрі дитина зазвичай поступово займає положення, більш зручне для народження (в нормі - головне передлежання) особливо ближче 32-36 тижня.
	Що відбувається з організмом жінки У цей період навантаження на організм стає максимальним. Матка значно збільшується і тисне на діафрагму, шлунок, сечовий міхур і кишечник, тому можуть посилюватися задишка, печія, часте сечовипускання, закрепи, набряки, важкість у ногах, геморой, біль у спині та порушення сну. Через зміщення центру ваги і вагу живота тілу ще важче утримувати баланс, а зв’язки і суглоби продовжують працювати в умовах підвищеного навантаження. Також у цей період часто з’являються тренувальні перейми (хоч можуть бути і з другого триместру).
	Третій триместр - це вже більше період підготовки до народження. Організм жінки переходить у режим великої адаптації: тіло вчиться нести більше навантаження, шийка матки поступово починає готуватися до пологів, а нервова система часто стає більш чутливою. У багатьох жінок посилюється тривожність, з’являється фрагментований сон, стає важче знайти зручну позу. Це природний етап, але він особливо потребує підтримки: достатнього відпочинку, м’якого руху, дихальної роботи, комфортних поз і уважного ставлення до симптомів, які можуть виходити за межі фізіологічної норми (про це детальніше в наступних уроках).

	Рух, тазове дно, постава
	Регулярний рух є запорукою здоров’я вагітної жінки, адже це сприяє нормальній адаптації організму до зростаючого навантаження. Регулярна помірна активність покращує кровообіг, допомагає тканинам краще отримувати кисень, зменшує застійні явища, підтримує суглоби, м’язи й зв’язки, а також може знижувати ризик болю в спині, закрепів, набряків і гестаційного діабету. Під час вагітності особливо важливі не виснажливі тренування, а стабільний, м’який і регулярний рух.
	Постава і патерн дихання теж мають велике значення, тому що зі зростанням живота змінюється центр ваги, збільшується навантаження на поперек, таз і грудну клітку. Важливо стежити, щоб дихання не ставало поверхневим і лише "верхнім". Фізіологічне 3Д дихання передбачає м’яке розширення грудної клітки й ребер, роботу діафрагми, а також координацію з м’язами тазового дна: на вдиху тазове дно має вміти розслаблятися і реагувати разом із дихальною діафрагмою, а на видиху - м’яко включатися. Це допомагає краще розподіляти внутрішньочеревний тиск, підтримувати корпус і зменшувати ризик перенапруження тазового дна.
	Тазове дно під час вагітності потребує не лише зміцнення, а й нормальної здатності розслаблятися! В першу чергу нас хвилює еластичність м’язів та тканин. Саме тому корисні не тільки вправи на зміцнення (вправи Кегеля краще уникати), а й робота з диханням, поставою, мобільністю тазу та суглобів. Такий підхід допомагає краще підтримувати тазові органи, зменшувати дискомфорт у попереку і тазу та готувати тіло до пологів і відновлення після них.

	Подорожі під час вагітності
	Найбільш комфортним і сприятливим періодом зазвичай вважають другий триместр вагітності: слабшають ознаки токсикозу та втоми, але ще немає такого навантаження для організму, як наприкінці вагітності. Можна використовувати будь-який вид транспорту, однак зазвичай поїзд може бути найбільш комфортним на довгі дистанції (можливість активно рухатись, розминатись, лежати і т.д.). У випадку поїздки автобусом враховуйте дорожні умови - чи дорога не є занадто вибоїстою, що буде провокувати сильну тряску та більше навантаження на хребет, суглоби та судини. У літаку важливо слідкувати за рівнем гідрації, періодично вставати рухатись, а у випадку довгих перельотів можливо використовувати компресійні панчохи для профілактики набрякі та тромбозу. Зазвичай авіаподорожі дозволяються до 32-24 тижня вагітності.
	Варто уникати довгих поїздок та подорожей, якщо є кров’янисті виділення, відходження навколоплідних вод, підозра на відшарування плаценти, загроза передчасних пологів, ІЦН, прееклампсія, виражена анемія, ознаки гіпоксії плода або загострення будь-якого хронічного захворювання. Уникаємо регіонів з високими інфекційними ризиками (малярія, вірус Зіка, лихоманка Денге), дуже спекотних зон, високогір’я, місць із сумнівною водою та їжею, а також локацій без доступу до кваліфікованої медичної допомоги. Такі напрямки підвищують ризик зневоднення, інфекцій, перегріву та ситуацій, коли швидко отримати якісну допомогу буде складно.
	Лайфхаки для поїздки: пити достатньо води, не сидіти без руху довго, робити легку розминку, вдягати зручний вільний одяг та взуття, за потреби компресійні панчохи, поживні перекуси, гігієнічний набір, документи та обмінну карту.
	У випадку поїздок автомобілем використовувати адаптер реміня безпеки для вагітних, котрий проходить під животом.

	Обстеження, скринінги, аналізи під час вагітності
	Скринінг 1 триместру (11-13+6 тижнів):
	Скринінг 2 триместру (18-22 тижні):
	Скринінг 3 триместру по показами/бажанню (30-34 тижні):

	Харчування, добавки та медикаменти  під час вагітності
	Основи харчування під час вагітності
	Харчування - це одночасно максимально проста і максимально складна тема. Складною вона стала саме через величезну кількість суперечливої інформації, розвиток промисловості та маркетингу, страхів. Наше завдання - не ускладнювати, а повернутись до базових принципів, на яких і тримається здоров’я. База адекватного раціону - це натуральні, цільні продукти. Це ті продукти, які максимально близькі до свого природного вигляду: м’ясо, риба та морепродукти, яйця, молочні продукти, крупи та бобові, овочі та фрукти. Однак важливим є не тільки сам продукт, а його якість та походження. Те, як вирощена їжа, чим харчувалась тварина, в яких умовах росли рослини напряму впливає на користь (або навіть шкоду) для організму.
	Білок - це будівельний матеріал нашого тіла. З нього формуються тканини, ферменти, гормони, імунні клітини. Під час вагітності потреба в білку значно зростає, тому його дефіцит зустрічається досить часто. Можливі ознаки дефіциту білку: слабкість і втома, постійна тяга до солодкого, часте відчуття голоду, набряки, часті вірусні та інфекційні захворювання або повільне відновлення.
	Важливо споживати білки регулярно, бажано в кожному прийомі їжі (особливо тваринного походження) та забезпечити умови для його ефективного засвоєння (порушення ШКТ можуть цьому заважати (знижена кислотність шлунку, нестача ферментів підшлункової залози, порушений відтік жовчі, запалення кишківника, дисбактеріоз).
	Окремо варто виділити субпродукти - це один з найбільш насичених нутрієнтами продуктів (залізо, вітаміни групи B, вітамін A, мікроелементи). Також за потреби підключати протеїнові коктейлі (натуральний склад - Ізолят сироваткового протеїну).
	Вуглеводи - теж надзвичайно важлива складова раціону. Ризик ховається у їх формі (мова про прості вуглеводи), кількості та якості. Навіть при порушеннях вуглеводного обміну не можна повністю їх виключати! Акцент робимо на цільних крупах та цільнозернових продуктах, бобових. Дуже корисно крупи (також горіхи, сухофрукти) замочувати, щоб нейтралізувати фітинову кислоту, що заважає засвоєнню мінералів, а також нейтралізацувати інгібітори ферментів. Також варто опанувати ферментацію - споживати випічку на заквасці, ферментовані продукти. Це знижує глікемічне навантаження, сприяє легшому травленню.
	Клітковина - важлива для роботи кишечника, мікробіому та обміну речовин.
	Цукор і напої: чим менше доданого цукру - тим краще.
	В питаннях харчування зберігаємо баланс! Бажано вибудувати адекватний фундамент, тоді основні нутрітивні потреби будуть покриті і робота організму буде злагодженою. Особливо це стосується вагітних, коли потреба в усіх корисних речовинах підвищена. В такому разі якісь 10%  не настільки якісних продуктів не будуть мати настільки значного впливу. Працювати над харчуванням варто поступово, без фанатизму, прислухуючись до організму та свого самопочуття.


	Саплементація під час вагітності
	Саплементи (все можливі вітаміни, БАДи) можуть мати як позитивний, так і негативний вплив на роботу організму, тому до цього питання потрібно підходити виважено та індивідуалізовано. Під час вагітності потреба в мікронутрієнтах зростає, але важливо розуміти що саме і кому потрібно, в якій формі та дозуванні.
	Варто надавати перевагу професійним виробникам добавок, де використовується якісна сировина (бо інколи в добавках можуть бути високі дози важких металів, особливо свинця, ртуті, кадмію, миш’яку), теж уважно перевіряти форму вітамінів (максимально біодоступну, не синтетичну), наявність в складі кофакторів, синергістів та антагоністів, а також додаткових складників. Окрім того важливими є теж умови засвоєння - стан ШКТ та поєднання з тими чи іншими продуктами, в деяких випадках час доби теж може мати значення.
	У кожної жінки є свій анамнез, особливості стану здоров’я в цілому та перебігу вагітності, свої слабкі місця. Зазвичай не рекомендую прийом мультивітамінних комплексів (особливо по типу Елевіт, Pregna, Femibion), бо мають багато синтетичних форм, не відповідні дозування, погані поєднання. Краще підходити індивідуально - перевірити нутрітивний статус, а потім виходячи з результатів аналізів підбирати відповідні дозування, форми.
	Профіцит вітамінів може бути так само небезпечним, як і дефіцит, тому не приймаємо все підряд про всяк випадок, але й нехтувати цією темою не потрібно, особливо в реаліях нашого життя та якості і нутрітивної цінності продуктів, що ми споживаємо. В прикріплених файлах буде гайд по саплементам (які форми обирати, особливості прийому та дозування для вагітних, приклади якісних виробників).

	Медикаменти під час вагітності
	Будь-які лікарські засоби мають той чи інший вплив на організм людини, а особливо вагітної жінки та дитини внутрішньоутробно. Завжди оцінюємо чи потенційна користь переважає потенцйний ризик. Перевіряємо чи дозволений препарат під час вагітності та лактації згідно інструкції. Більше про вплив можна дізнатись на MotherToBaby Fact Sheets. Для інформації щодо прийому під час ГВ: https://www.e-lactancia.org/
	Якщо був тривалий прийом певного препарату до вагітності, то обов’язково повідомити лікаря про планування вагітності чи факт настання вагітності. Якщо Ви годуєте грудьми - теж повідомляти лікаря.
	Забороняється застосування препаратів з тератогенним ефектом на плід, велика частина препаратів з груп: протисудомних засобів (вальпроєва кислота), антибіотиків, ретиноїдів, антикоагулянтів, імуномодуляторів, цитостатиків, інгібіторів АПФ і блокаторів рецепторів ангіотензину, гормональних препаратів.
	Уникайте прийом НПЗП, особливо в другому та третьому триместрі вагітності через негативнйи вплив на нирки плода, серцево-судинні ускладнення та маловоддя (по типу ібупрофену, диклофенаку, німесилу (останній суворо протипоказаний під час вагітності).
	Уникайте також прийом препаратів на основі парацетамолу, хоч він і вважається безпечнішим жарознижувальним засобом, однак є дослдження, що прийом цього препарату вагітною жінкою підвищує ризик РАС та РДУГ у дітей (через вплив на канабіоїдні рецептори CB1/CB2 плоду, порушення нейрогенезу). Також уникати прийому парацетамолу дітьми до 2-3 років!

	Розповсюджені стани та ускладнення під час вагітності
	Токсикоз
	Токсикоз проявляється нудотою, блюванням, змінами апетиту та підвищеною чутливістю до запахів. Зазвичай починається приблизно з 5-6 тижня, досягає піку на 9-10 тижні і у більшості жінок поступово зникає до 12-14 тижня. Важливо розуміти, що в більшості випадків це не патологія, а адаптаційна гормональна реакція організму на вагітність, з якою стикається до 50-80% жінок.
	Механізм розвитку токсикозу до кінця не вивчений, але основну роль відіграють гормональні зміни (зростання ХГЛ, прогестерону, естрогену), адаптація імунної системи до плоду, а також підвищена чутливість нервової системи. Вплив мають і психоемоційні фактори: стрес, перевтома, недосип, а також спадкова схильність. Окрім того проблеми щитоподібної залози та ШКТ (жовчний, печінка) теж можуть посилити прояви. Ступінь вираженості токсикозу може бути різним - від легкого дискомфорту до важкого стану, який супроводжується частим блюванням (більше 10-20 разів на добу), втратою ваги, зневодненням і порушенням електролітного балансу. У таких випадках вже потрібна медична допомога, іноді навіть госпіталізація.
	Полегшити прояви токсикозу часто допомагають прості речі: дробне харчування невеликими порціями, вибір тих продуктів, які добре переносяться, вживання прохолодної їжі та напоїв, достатній відпочинок і зниження рівня стресу.
	Добре себе показали імбир, лимон і вітамін B6 (який навіть входить у міжнародні протоколи як доказано ефективний засіб полегшення токсикозу, але краще тримати його хороший рівень ще до вагітності, бо саме дефіцит віт. B6 може спричинити сильний токсикоз). Також можна застосовувати якісні ефірні олії для дифузора чи сухих інгаляцій з рук: лимон, кардамон, грейфрут, апельсин, імбир, м’ята перцева.

	Нормальний тонус чи загроза викидня?
	“Гіпертонус матки” - це не діагноз, а лише опис стану тимчасових маткових скорочень. Матка - це м’язовий орган, який протягом вагітності росте, розтягується (як і зв’язки, що її тримають) і реагує на різні подразники, тому такі скорочення є абсолютно нормальним фізіологічним процесом. Вони можуть виникати при зміні положення тіла, фізичному навантаженні, під час сексу, при наповненому сечовому міхурі, через стрес або навіть як реакція на дотик чи УЗД. Це частина роботи матки і її адаптації до вагітності.
	У більшості випадків такий стан не потребує жодного лікування. Якщо скорочення нерегулярні, не наростають і не стають болючішими, шийка матки нормальної довжини (>25мм на 16-24 тижні вагітності) і закрита, немає кров’янистих виділень, а малючок активний - це варіант норми. Важливо не плутати ці відчуття з переймами та не піддаватися паніці.
	Жінок часто лякають “гіпертонусом” і починають “лікувати” не зрозуміло що. Часто кладуть “на збереження”, капають магнезію, призначають прогестерон. Але пам’ятаймо, що прогестерон має чіткі покази і не застосовується “про всякий випадок”, адже може мати серйозні побічні дії. (майже всі стосуються вагітності через ЕКЗ, окрім того ситуації, коли було 3 та більше викидні, а також коли встановлено ІЦН і застосування прогестерону є доцільним). Будь-яке призначення має бути обґрунтованим, із розумінням користі та ризиків.

	Нормальний тонус чи загроза викидня?
	Загроза викидня - це вже клінічний стан, який супроводжується конкретними симптомами: болем внизу живота або в попереку, кров’янистими виділеннями, початком переймів. Основним методом оцінки є УЗД, де перевіряють наявність серцебиття, стан хоріону, можливу гематому, відшарування, а також шийку матки. Водночас сам діагноз “загроза” не означає, що вагітність обов’язково перерветься, близько 80% вагітностей із таким діагнозом продовжуються нормально. Найчастішою причиною ранніх втрат, особливо до 10 тижня, є хромосомні аномалії ембріона. Також значення можуть мати гормональні порушення, зокрема проблеми зі щитоподібною залозою, інфекції, сильний стрес, виснаження, шкідливі звички, патології матки, порушення згортальної системи крові або імунологічні чинники.
	Сучасні міжнародні підходи не підтримують безпідставне “збереження” вагітності будь-якою ціною на ранніх термінах. Якщо вагітність має серйозний генетичний дефект, жоден прогестерон чи інші препарати не здатні її “врятувати”, а інколи лише відтягують природне завершення, збільшуючи ризики затриманого викидня, гематом або інфекційних ускладнень. Саме тому в багатьох випадках основним підходом є спостереження та підтримка жінки, а також уважна оцінка реального стану.
	Більше того, навіть викидні на ранніх термінах в переважній своїй більшості не потребують медичних втручань та проходять природнім шляхом, організм очищується самостйно. Все це має відбуватись під контролем показників, аналізів та УЗД, однак за умови відсутності ознак інтоксикації та супутніх ускладнень причин вмішуватись зазвичай немає. Близько 20% вагітностей закінчується викиднем, однією з функцій жіночої репродуктивної системи є вчасно розпізнати серйозні порушення, зупинити розвиток такої вагітності та очиститись, підготувавшись до наступної вагітності.

	Мікрофлора, виділення, мазки
	Під час вагітності мікрофлора піхви природно змінюється під впливом гормонів і через це виділень зазвичай стає більше. Нормальні виділення при вагітності найчастіше світлі або молочно-білі, однорідні, без різкого неприємного запаху, без вираженого свербежу, печіння чи болю.
	Мазки та аналізи під час вагітності мають сенс тоді, коли є симптоми або чіткі покази, а не просто “щоб щось пошукати”. Ми лікуємо людину, а не аналізи самі по собі!  Якщо жінку нічого не турбує, безсимптомне вишукування різних умовно-патогенних мікроорганізмів (що є частиною нормальної мікрофлори піхви та кишківника!) часто призводить лише до зайвого лікування, тривоги і порушення мікрофлори. Мікрофлора не є стерильною і тому майже у кожної можна побачити такі знахідки на рутинних обстеженнях без показань. Це особливо стосується уреаплазми та мікоплазмии, котрі для нормальної здорової вагітності не несуть шкоди.
	До патологічних станів, за якими варто слідкувати під час вагітності належать насамперед трихомоніаз, хламідіоз та інші ІПСШ, бактеріальний вагіноз, (за умови наявності скарг та відповідних симптомів), кандидоз (однак тут складно, адже через зниження імунітету у вагітних дуже часто рецидуючий кандидоз, саме по собі не є небезпечним станом, однак варто не допускати ускладнення у вигляді кольпіту).

	Прееклампсія
	Прееклампсія - це серйозне ускладнення вагітності, пов’язане з порушенням роботи судин та плаценти, яке зазвичай виникає після 20 тижня. Стан може розвиватись поступово або дуже швидко, тому важливо не ігнорувати симптоми.  Ключові діагностичні критерії: тиск ≥140/90 мм рт. ст., наявність білка в сечі та набряки, однак набряки самі по собі не є обов’язково признаком прееклампсії, вони зустрічаються у більшості вагітних, особливо в 3 триместрі і можуть бути варіантом норми.
	До факторів ризику належать надмірна вага, гіпертензія до вагітності, цукровий діабет, аутоімунні стани, багатоплідна вагітність, перша вагітність або короткий інтервал між вагітностями. З точки зору інтегративної медицини важливу роль відіграють хронічний стрес (впливає на спазм судин), дефіцити магнію, вітаміну Д, електролітів, порушення мікробіому, низька фізична активність (і відповідні порушення кровообігу, застійні процеси) і загальний метаболічний дисбаланс. Будь-які фактори, що можуть впливати на судинну регуляцію та запалення. Тому профілактично акцент робимо на повноцінне харчування з достатньою кількістю білку, магнію, кальцію у балансі з вітаміном Д, адекватну гідратацію, контроль стресу, регулярну фізичну активність і обов’язковий моніторинг артеріального тиску вдома! (вагітні часто не відчувають підвищений тиск!)
	З позиції протокольної медицини важливим є раннє виявлення ризиків розвитку прееклампсії (скринінг у 1 триместрі) та за умови високого ризику профілактика низькими дозами аспірину (але дозування має бути адекватне, аспірин в дозах більше 300 мг/день асоційовано з тератогенним ефектом, а у 3 триместрі з підвищеним ризиком кровотеч, передчасним закриттям артеріальної протоки у дитини, проблеми з нирками, тощо). Єдиним реальним “лікуванням” прееклампсії є пологи. Тактика ведення залежить від терміну та стану матері й дитини - іноді вагітність намагаються пролонгувати під наглядом, якщо термін вагітності ще надто маленький для пологів.

	Гестаційний цукровий діабет
	Гестаційний цукровий діабет - це стан, при якому під час вагітності підвищується рівень глюкози в крові через зниження чутливості клітин до інсуліну. У нормі після їжі глюкоза потрапляє в клітини за допомогою інсуліну, але під час вагітності плацентарні гормони (плацентарний лактоген, прогестерон, кортизол, пролактин, естрогени) частково блокують його дію. Це фізіологічно потрібно, щоб більше глюкози залишалось у крові для дитини, але якщо підшлункова не справляється - розвивається гіперглікемія і ГД. Такий стан зустрічається приблизно у 8% вагітностей.
	До факторів ризику належать: надмірна вага до вагітності, сімейний анамнез діабету 2 типу, вік >35 років, СПКЯ, надмірний набір ваги під час вагітності, попередні вагітності з великою вагою дитини (>4 кг) або ускладненнями, а також етнічні фактори. У більшості жінок після пологів рівень глюкози нормалізується, але у 30-50% в майбутньому може розвинутись діабет 2 типу, а у малюків підвищується ризик ожиріння та метаболічних порушень протягом життя.
	Основою профілактики є збалансоване харчування: достатня кількість білка в кожному прийомі їжі, перевага складним вуглеводам, корисним жирам, мінімізація швидких цукрів. Важливі також рух (наприклад, ходьба принаймі 30 хв після їжі, комплекси тренувань для вагітних), контроль стресу (оскільки кортизол підвищує глюкозу) та якісний сон (7-9 годин), адже його дефіцит знижує чутливість до інсуліну. Індивідуально за потреби саплементація: вітамін Д3+К2, омега-3, магній, цинк, хром, міо-інозитол, пробіотики - є дослідження, що показують їх позитивний вплив на метаболізм глюкози.

	Гестаційний цукровий діабет
	Глюкозотолерантний тест (ГТТ) вважається “золотим стандартом” діагностики ГД. Його зазвичай проводять на 24-28 тижні: спочатку визначають глюкозу натще, потім жінка випиває 75-100 г чистої глюкози, після чого рівень цукру вимірюють через 1-2 години. Мета: оцінити реакцію організму на глюкозне навантаження.
	Але! З фізіологічної точки зору, вуглеводи в їжі зазвичай надходять у вигляді складних молекул (полісахаридів і дисахаридів), які потребують розщеплення ферментами (амілаза, мальтаза, лактаза, сахараза) ще з ротової порожнини і далі в кишечнику. Чиста глюкоза - це вже готова форма, яка миттєво всмоктується в кров, викликаючи різкий підйом цукру. Під час ГТТ підшлункова змушена екстрено виділяти велику кількість інсуліну. Через таке різке навантаження багато жінок відчувають нудоту, слабкість, запаморочення, інколи навіть гіпоглікемію. Для дитини це також “глюкозний удар”: разом із материнською глюкозою швидко зростає і його рівень цукру, що стимулює активне виділення інсуліну. Це може бути стресом для незрілої роботи систем малюка і пов’язується з підвищеними ризиками метаболічних порушень у майбутньому.
	Окрім цього, критерії тесту часто відрізняються між країнами, можливі хибнопозитивні результати, що веде до гіпердіагностики і додаткових обстежень. Сам тест показує реакцію на штучне навантаження, а не реальну метаболічну ситуацію у повсякденному житті. А при встановленні діагнозі ГЦД майже завжди всі дії зводяться до збалансованого харчування, фізичної активності, та домашніх вимірів глюкози. Як альтернатива, може використовуватись “харчовий тест” або періодичний контроль цукру глюкометром: вимірювання натще і через 1-2 години після звичайних прийомів їжі з веденням щоденника. Це дозволяє побачити індивідуальну реакцію організму на реальні продукти і вчасно скоригувати харчування.

	Варикоз, геморой
	Варикоз під час вагітності зустрічається досить часто, пов’язано це зі збільшенням об’єму крові, тиску на вени малого тазу та нижню порожнисту вену, через що ускладнюється відтік крові від ніг і органів малого тазу. Теж ріст прогестерону під час вагітності розслабляє стінки судин, роблячи їх більш схильними до розширення, а також розслабляє м’язи кишківника, уповільнює перистальтику, що сприяє закрепам та геморою.
	З холістичної точки зору ці стани розглядаються як прояв венозного застою і зниження якості судинної стінки. Малорухливий спосіб життя, тривале сидіння або стояння, недостатня гідратація, дефіцити мікроелементів (зокрема магнію, вітаміну C та біофлавоноїдів), а також хронічний стрес створюють умови, при яких кров рухається гірше, а судини не витримують навантаження. Важливу роль також відіграє дисбаланс мікробіому. Важливо створювати умови, при яких покращується венозний відтік. Регулярний рух (щоденні прогулянки, плавання, пілатес чи розумний фітнес для вагітних) допомагають активізувати кровообіг і зменшити застій. Важливо уникати тривалого перебування в одній позі, не сидіти нога на ногу і періодично давати ногам відпочинок у піднятому положенні. Сон на лівому боці також сприяє кращому венозному відтоку.
	Споживання достатньої кількісті клітковини, води і магнію допомагає м’яко регулювати стілець і запобігати закрепам. Раціон має бути збалансованим, з акцентом на цільні продукти, овочі, корисні жири і достатню кількість білка та колагену для підтримки сполучної тканини! За потреби саплементація вітаміну C, біофлавоноїди (рутин, кверцетин), омега-3, магнію, пептидів колагену. Інколи можуть використовуватись компресійні панчохи (обирати з фахівцем), прохолодний душ для ніг, гелі чи натуральні засоби з судинопідтримуючим ефектом (наприклад, Weleda Venadoron). При геморої ключовим є делікатна гігієна (бажано водою) та уникнення будь-якого надмірного напруження (бажано звернутись до лікаря-проктолога).

	Порушення сну, судоми, риніт вагітних
	Судоми (особливо литок, вночі) часто зустрічаються, здебільшого починаючи з другого триместру. Зазвичай вони пов’язані з навантаженням на ноги, змінами кровообігу, зневодненням або мінеральним дисбалансом. Для полегшення стану рекомендується прийом магнію (цитрат/гліцинат/малат), водний та електролітний баланс, фізична активність, м’який масаж литкових м’язів перед сном. Якщо судома вже виникла - обережно потягнути стопу на себе.
	Порушення сну під час вагітності зустрічаються дуже часто, особливо в третьому триместрі.  До головних причин відносять: гормональні зміни (все ті ж прогестерон і естроген), складнощі зі зручним положенням для сну, часті пробудження в туалет, печія, рухи малюка, тривожність, синдром неспокійних ніг або навіть апное сну (особливо якщо є зайва вага). Важливість повноцінного сну та відпочинку для профілактики ГЦД, прееклампсії, депресії.
	Що може допомогти:
	фізична активність протягом дня (прогулянки, вправи);
	приглушене світло ввечері, відсутність екранного часу за 1-2 години до сну;
	теплий душ чи ванна перед сном;
	провітрювання кімнати та достатня вологість повітря;
	прийом магнію (особливо цитрат, гліцинат або малат), магнієвий спрей для шкіри
	(особливо для ніг), магнієві ванни;
	заспокійлива музика або білий шум/звуки природи/пташок;
	подушка для вагітних (особливо U-подібною форми), зручна поза
	(найкраще - на лівому боці).


	Порушення сну, судоми, риніт вагітних
	Риніт вагітних: закладеність носа, набряк слизової оболонки та слизові виділення без температури й інших симптомів застуди під час вагітності. Досить поширене явище, виникає через гормональні зміни, зокрема під впливом естрогенів, які посилюють кровопостачання слизової оболонки носа та сприяють її набряку. Найчастіше з’являється у другому або третьому триместрі та зазвичай минає самостійно після пологів.
	Судинозвужувальні краплі НЕ рекомендується використовувати. Вони можуть викликати звикання і з часом лише посилювати дискомфорт, а також звужувати судини в усьому тілі, у тому числі потенційно погіршувати кровопостачання плаценти (бо впливають на альфа-адренорецептори в усіх частинах тіла), особливо небезпечні в першому триместрі.
	Що може допомогти:
	підтримання достатньої вологості повітря в кімнаті, регулярне провітрювання;
	промивання носа сольовими або морськими розчинами;
	достатнє споживання рідини;
	припідняте узголів’я ліжка під час сну;
	легкий масаж у ділянці носа, перенісся та носових пазух.
	якісні ефірні олії (сухі інгаляції або в дифузор):  перцеву м'яту (peppermint),
	евкаліпт (eucalyptus), камфору (ravintsara), ладан (frankincense), лаванду (lavender), лимон (lemon), дикий апельсин (wild orange).


	Головний біль, порішення зору
	Головний біль під час вагітності зустрічається досить часто. Його можуть провокувати гормональні зміни, втома, недосипання, зневоднення, голод або великі перерви між прийомами їжі, напруження, а також мігрень. Для полегшення стану можуть допомогти достатня гідратація, регулярне харчування, відпочинок у тихому затемненому приміщенні, сон, свіже повітря, зменшення екранного навантаження, магній (особливо цитрат) та м’які техніки розслаблення, дихання.
	Порушення зору під час вагітності (особливо сухість, розмитість, суб’єктивне відчуття зниження гостроти) зумовлені гормональними змінами, затримкою рідини та перебудовою кровообігу. Підвищення рівня прогестерону змінює кривизну рогівки та еластичність тканин, а зниження тиску впливає на кровопостачання очей. Ці зміни можуть зберігатись аж до закінчення періоду грудного вигодовування, тому потрібна періодична перевірка зору, контроль в динаміці.  Рекомендується зменшити навантаження на очі, екранний час, підключаємо легкий масаж шиї та голови, слідкуємо за достатнім рівнем гідрації організму.
	Важливо! сильний або стійкий головний біль, "мушки" перед очима, виражене затуманення зору, різка світлочутливість, набряк обличчя чи рук, підвищений тиск потребують негайного звернення до лікаря.

	Анемія
	Анемія - одна з найбільш контраверсійних тем сьогодення. Це стан, при якому кров гірше переносить кисень до тканин (у випадку вагітності менше кисню теж надходить малюку). Найчастіше анемія проявляється слабкістю, втомою, блідістю, запамороченням, тахікарією, задишкою, головним болем, поганою концентрацією. Дійсно, жінки протягом життя більш схильні до анемії, особливо залізодефіцитної, однак під час вагітності є певні нормальні фізіологічні зміни крові.  У другому триместрі об’єм плазми значно збільшується, кров ніби розріджується, тому гемоглобін може (і має як частина нормально адаптації системи кровообігу до вагітності) знижуватись, хоч це і не свідчить про патологію. Саме тому до питання залізодефіциту чи анемії в цілому (діагностика та методи корекції) потрібно підходити комплексно, враховуючи фізіологічні особливості.
	За сучасними критеріями анемією під час вагітності зазвичай вважають гемоглобін нижче 110 г/л у першому та третьому триместрі і нижче 105 г/л у другому триместрі. Хоч є й інші школи (наприклад по Мішелю Одену), котрий говорить про значно нижчі рівні і асоціює нижчий гемоглобін (близько 95 г/л перед пологами) з нижчим ризиком кровотечі, натомість сучасні клінічні рекомендації навпаки вважають такі показники вищим ризиком кровотечі, передчасних пологів та складнішого відновлення.
	Діагностика анемії має бути комплексною. Перевіряємо загальний аналіз крові з еритроцитарними індексами: гемоглобін, гематокрит, еритроцити, MCV, MCH, MCHC, RDW, феритин, трансферин, насичення трансферину залізом, віт. Б12, фолієва кислота, загальний білок. Якщо MCV менше 85 і MCH менше 27 - говоримо про залізодефіцит, підвищений траснферин (або ближче верхньої межі референсу) теж буде вказувати на це. Якщо MCV вище норми (еритроцити збільшені за розміром) - це маркер дефіциту B12 або фолатів. Бажано перевірити СРБ, бо феритин є білком гострої фази і може бути нормальним або високим при запаленні (хоча при вагітності СРБ та ШОЄ фізіологічно підвищуються). Феритин хоч і відображає “депо заліза”, але один цей показник не дає повну картину і не вказує, чи організм дійсно потребує більше заліза, а у вагітних феритин практично завжди значно знижений.

	Анемія
	Тобто є кілька основних видів анемії: залізодефіцитна (коли організму не вистачає заліза для утворення гемоглобіну), В12-дефіцитна і фолат-дефіцитна анемія (проблема не в залізі, а в дозріванні еритроцитів), хронічного запалення (залізо може бути в організмі, але через високий гепсидин воно блокується і мало доступне для кровотворення). Гепсидин - це печінковий гормон-регулятор заліза і коли є запалення, інфекція або надлишок заліза, він блокує феропортин і зменшує вихід заліза в кров, що є захисним механізмом, але при хронічному запаленні він може створювати картину анемії, в такій ситуації просто пити залізо буде поганою ідеєю, бо у надлишку вільне залізо може посилювати оксидативний стрес, подразнювати ШКТ, погіршувати запальні процеси.
	Холістичний підхід заключається в тому, щоб зрозуміти, чому організм не має достатньо ресурсів або чому він не може ними нормально користуватися. Для природного засвоєння заліза потрібні нормальна кислотність шлунку, хороша робота жовчного, печінки й кишківника, достатньо білка, міді, цинку, вітаміну A, B12, B9, B6, вітаміну C. Якщо жінка їсть мало білка (особливо червоного м’яса та субпродуктів), має погане травлення, здуття, СНБР, хронічне запалення, проблеми з жовчним, низьку кислотність або приймає антациди, залізо з їжі й добавок може засвоюватися значно гірше.
	Найкраще засвоюється гемове залізо з продуктів тваринного походження: червоне м’ясо, яловичина, баранина, субпродукти, яйця, риба. Для корекції залізодефіциту такі продукти мають бути в раціоні щодня. Негемове залізо є в гречці, бобових, гарбузовому насінні, кунжуті, зелені, буряку, темних ягодах, сухофруктах, какао, але воно засвоюється гірше і сильніше залежить від стану ШКТ та поєднань у раціоні. Для кращого засвоєння заліза поєднуємо його з вітаміном C (м’ясо з овочами, лимонним соком, квашеною капустою, ягодами, зеленню). Водночас кава, чорний і зелений чай, кальцій, молочні продукти, зернові та бобові знижують засвоєння заліза, тому їх краще розносити в часі.

	Анемія
	Якщо залізо все ж потрібне, то краще обирати форми, які легше переносяться ШКТ. Найчастіше добре переносяться бісгліцинат заліза, хелатні форми, ліпосомальне залізо. Можна підключати теж додатково капсульован субпродукти (beef liver, beef organs), лактоферин, трансдермальні патчі з залізом. Приймати краще меншими дозами протягом дня.
	Обов’язково слідкуємо за рівнем загального білка (він хоч і буде знижуватись у вагітних, однак його потреба значно зростає, тому інколи варто підключати якісні протеїнові коктейлі та амінокислоти). Допоки загальний білок буде низьким - феритин теж може бути дуже низьким, він теж є білком.
	Найоптимальніше - входити у вагітність з хорошими запасами заліза, бо під час вагітності анемію компенсувати надзвичайно складно, також тоді корисно буде відстежувати зміни в динаміці і розуміти, чи проблема загострюється, чи просто спостерігається фізіологічне зниження.
	Окрему увагу приділяємо роботі щитоподібної залози, бо її функції дуже часто порушуються у випадку анемії, адже залізо є ключовим компонентом для синтезу тиреоїдних гормонів та загального метаболізму гормонів. Водночас знижена функція щитоподібної залози може викликати анемію через пригнічення кісткового мозку та недостатнє вироблення еритропоетину. Саме тому часто залізодефіцитна анемія поєднується з недостатністю йоду, селену та цинку. Однак необхідність прийому йоду варто вирішувати індивідуально, зважаючи на раціон харчування, особливості організму, показники рівнів інших гормонів щитоподібної залози та антитіл. На момент планування вагітності важливо дотримання цільових показників ТТГ в діапазоні 1-2,5 мМО/л, адже нормальна функція щитоподібної залози необхідна для формування кори головного мозку дитини, особливо на ранніх термінах. Ближче кінця вагітності ТТГ може дещо зростати фізіологічно.

	Істмико-цервікальна недостатність (ІЦН)
	Істміко-цервікальна недостатність (ІЦН) - це стан, при якому шийка матки передчасно вкорочується або відкривається, найчастіше у другому триместрі, що може підвищувати ризик втрати вагітності або передчасних пологів. Основним критерієм є довжина шийки матки менше 25 мм та/або відкриття внутрішнього вічка у терміні 16-24 тижні за даними трансвагінального УЗД. При цьому рутинна цервікометрія в багатьох країнах світу не рекомендується, а призначається жінкам з групи високого ризику.
	Основні методи лікування - прогестерон вагінально та серкляж (детально в наступному слайді). Холістичний підхід при ІЦН спрямований на створення максимально бережних умов для шийки матки: уникнення перевантаження, тривалого стояння і носіння важкого, м’які остеопатичні техніки і розвантаження таза (пози, що зменшують тиск на шийку матки). Додатково важливі повноцінне харчування з достатньою кількістю колагену та білка (кісткові бульйони, пептиди, протеїнові коктейлі), природна протизапальна та гормональна підтримка (альфа-ліпоєва кислота, вітамін B6, D, магній).
	Песарій НЕ показав достатньої клінічної ефективності у профілактиці передчасних пологів. У частини жінок песарій також асоціювався з підвищенням ризику ускладнень, зокрема інфекцій, дисбіозу, бактеріального вагінозу та подразнення слизової, також ризик внутрішньоутробних та неонатальних ускладнень, включаючи мертвонародження (через інтраамніотичні інфекції).
	До факторів ризику ІЦН відносять:
	втручання на шийці матки в анамнезі, зокрема конізацію чи біопсію;
	травматичні пологи або пошкодження шийки матки в минулому;
	багатоплідну вагітність;
	втрати вагітності у другому триместрі або передчасні пологи в анамнезі.


	Істмико-цервікальна недостатність (ІЦН)
	Прогестерон показаний жінкам з одноплідною вагітністю, якщо при цервікометрії у терміні 16-24 тижні довжина шийки матки становить менше 25 мм (навіть якщо в анамнезі не було передчасних пологів). Також прогестерон може застосовуватися у жінок з анамнезом передчасних пологів як профілактика повторного ризику. Водночас прогестерон не має доведеної ефективності при багатоплідній вагітності, активному інфекційному процесі або вже відкритій шийці матки. При багатоплідній вагітності його ефективність обмежена, оскільки механічний тиск на шийку матки є значно сильнішим, а фізіологічні зміни шийки відбуваються швидше.
	Серкляж - це накладання шва на шийку матки. Виконується профілактично у жінок, які мали дві і більше втрати вагітності у другому триместрі або двоє і більше передчасних пологів до 34 тижнів. Також можуть застосовувати по результатам УЗД у жінок з анамнезом передчасних пологів або втрат вагітності, якщо при цервікометрії довжина шийки матки менше 25 мм. Найчастіше серкляж виконують в терміні 16-23 тижні (особливо якщо прогестерон неефективний або шийка продовжує прогресивно коротшати). Ургентний серкляж можливий при виявленні розкриття шийки з випинанням плодових оболонок (але за відсутності перейм!), переважно до 24 тижня вагітності.
	Протипоказання до серкляжу: інфекції, кровотеча, перейми, розрив плодових оболонок і важкі аномалії плода. Як і будь-яке інвазивне втручання, серкляж не проводиться "про всяк випадок", а має свої чіткі показання, ризики й обмеження.

	Маловоддя, багатоводдя
	Маловоддя - це зменшення кількості навколоплідних вод (<500 мл), а багатоводдя - їх надлишок (>1,5 л). Діагностується за допомогою УЗД (визначається індекс амніотичної рідини) та/або за допомогою пальпації живота.
	В нормі навколоплідні води постійно оновлюються і знаходяться в балансі: дитина ковтає амніотичну рідину, котра всмоктується в травному тракті, потрапляє в кров, фільтрується нирками і виділяється у вигляді сечі назад в навколоплідні води. Частково води також проходятьчерез легені малюка та через плодові оболонки та плаценту. Якщо цей цикл порушується, то при проблемах із ковтанням рідина накопичується і маємо справу з багатоводдям, а при проблемах із сечовиділенням або нирками дитини рідини виробляється мало і маємо справу з маловоддям.
	Причини маловоддя:
	патології плода (вроджені аномалії сечовидільної системи та нирок, хромосомні аномалії, затримка внутрішньоутробного розвитку (ЗВУР), внутрішньоутробні інфекції (ЦМВ, хламідії,тощо) внутрішньоутробна загибель плода),
	патології плаценти (фетоплацентарна недостатність, плацентарні інфаркти, тромбоз, відшарування плаценти),
	ускладнення вагітності (прееклампсія/гестоз, переношена вагітність, багатоплідна вагітність (синдром фето-фетальної трансфузії, важкі хронічні захворювання жінки (серцево-судинні, ниркові, аутоімунні), артеріальна гіпертензія, цукровий діабет/надмірна вага, зневоднення (блювання, діарея, інтоксикації), куріння (нікотинова інтоксикація),
	передчасний розрив навколоплідних оболонок.


	Маловоддя, багатоводдя
	Маловоддя несе в собі певні потенційні ризики (особливо виражене тривале маловоддя). Через недостатню кількість навколоплідних вод дитина перебуває в умовах більшого здавлення, що може підвищувати ризик деформацій опорно-рухового апарату (викривлення хребта, суглобів). Також зростає ризик гіпоксії плода через погіршення умов для нормального розвитку та функціонування плаценти. Також маловоддя пов’язане з підвищеним ризиком передчасних пологів, формуванням “плоского” плодового міхура (що може ускладнити пологи), окрім цього збільшуватись ризик травматизації, зокрема розривів шийки матки. Важливо ідентифікувати причину малоподдя та працювати саме з нею!
	Така ж ситуація і з багатоводдям (знайти першопричину та за можливості зкорегувати стан).  Основні ризики багатоводдя включають гестоз, передчасне відходження навколоплідних вод, передчасне відшарування плаценти і слабке скорочення матки після пологів, що може призводити до кровотеч. У випадку багатоводдя у пологах є свої особливості: часто потребується рання і контрольована амніотомія з повільним випусканням вод (щоб зменшити ризик випадіння пуповини). Також через ризик слабкості пологової діяльності і післяпологової атонії матки може застосовуватись окситоцин під контролем лікарів.
	Причини багатоводдя:
	патології плода (вади розвитку, що порушують ковтання навколоплідних вод (атрезія стравоходу або кишківника), аненцефалія, пухлини (зокрема нирок), анемія плода, вади серця, легень хромосомні аномалії (зокрема синдром Едвардса),
	резус-конфлікт,
	інфекційні ураження (токсоплазмоз, цитомегаловірус, парвовірус, краснуха, сифіліс, інші внутрішньоутробні інфекції),
	ускладнення вагітності (гестаційний цукровий діабет, захворювання нирок у мами),


	Від кашлю можливе використання Галерину, NAC (АЦЦ), ісландський мох.
	Підготовка до пологів
	Складові якісної підготовки до пологів
	Ключові складові якісної підготовки до пологів:
	інформаційна (розуміння фізіології вагітності та пологів, всіх етапів пологів та післяпологового відновлення, вміння відрізнити норму від патології та варіанти допомоги в тих чи інших медичних ситуаціях), стосується як жінку, так і партнера обов’язково!
	фізична (підготовка організму до пологів - робота з МТД, еластичністю тканин, витривалістю, робота з дефіцитними станами, тренування позицій, дихання, зі сторони партнера - масажних/остеопатичних технік).
	психоемоційна (реалістичні очікування від пологів, післяпологових змін тіла, особливостей життя з малюком, вміння відрізнити транзиторні погіршення психологічного стану від патологічних ситуацій, переосмислення своїх задач, функцій, можливостей, зміщення пріоритетів), стосується як жінку, так і її близьких!
	правова (чітке розуміння своїх прав під час вагітності, пологів, після пологів, особливо в умовах пологового будинку та правомірності дій зі сторони медичного персоналу, відповідність чинному акушерському протоколу).
	матеріальна (без фанатизму, однак потрібно враховувати свою ситуацію та можливості, планування бюджету після народження малюка, пошук допомоги (няня / домашня помічниця / кухар).


	Підготовка партнера до пологів
	Партнер у пологах - це не спостерігач, а людина, яка створює для жінки відчуття безпеки і стабільності, головною задачею партнера - бути адекватною опорою: розуміти, що відбувається на різних етапах пологів та як зі своєї сторони допомогти, не панікувати при тих чи інших ситуаціях, слідкувати за діями медичного персоналу та вести перемовини. Партнером в пологах може бути будь-хто, з ким жінці комфортно - чоловік, подруга, сестра, мама, чи навіть доула (обговорити список обов’язків згідно договору). Головне, що партнер має бути активним учасником пологів!
	Партнер має вміти допомогти проживати пологи: нагадувати про дихання, виконувати мануальні техніки впливу на кістки тазу, м’язи, тканини, допомагати змінювати пози, нагадувати про регулярне сечовипускання, слідкувати за водою, їжею, температурою в кімнаті, а також захищати інтимний простір для жінки: обмежувати зайвий контакт із персоналом, вести комунікацію замість жінки, відстоювати її права та побажання, робити все, щоб забезпечити правило “трьох Т” (тепло, темно, тихо).
	Надзвичайно важливою також є емоційна присутність. Жінка в пологах може бути дуже вразливою, дратівливою, замкнутою або навпаки потребувати постійного контакту. Партнеру важливо не сприймати це на свій рахунок, не ображатися і не “вимикатися”, а залишатись поруч і відчути потреби жінки на тому чи іншому етапі.

	Що взяти в пологовий?
	Список необхідних речей буде залежати від конкретного пологового (його мають видати), основне:
	документи (паспорт, обмінна карта за наявності чи обстеження за вагітність, план пологів, документи партнера (зазвичай флюорографія чи рентген легень)
	одяг для мами (сорочка в пологову залу, післяпологовий одяг, змінне взуття, зручний бюстгалтер для годування, трусики зручніше одноразові на перші дні) та одяг для партнера (зручний змінний одяг та взуття)
	одяг для малюка (чоловічки, бодіки, шкарпетки, шапочки, царапки, пелюшки, пледик, рушничок)
	засоби гігієни для малюка (підгузки, крем від попрілостей, вологі серветки (WaterWipes), засіб для купання в разі потреби, ватні пафи, одноразові пелюшки)
	засоби гігієни для жінки (післяпологові прокладки (по бажанню теж оходжуючі прокладки чи пінка, вкладки Tucks у випадку набряку чи геморою), портативне біде, вологі серветки/вологий туалетний папір, Мікролакс або гліцеринові свічки, ланолін для сосків (Purelan Meleda), гель для душу, інтимної гігієни, шампунь, зубна паста та щітка, великі одноразові пелюшки).
	все, що буде сприяти комфорту (ефірні олії, проектор зоряного неба, портативний вентилятор, гірлянди, світлодіодні свічки, поживні напої та перекуси, підготовлені музичні плейлисти різного жанру)

	План пологів
	Дуже важливим є підготовка плану своїх пологів (та обов’язково роздрукувати його в декількох екземплярах, принести собою на пологи). Це документ, який включає побажання жінки та її попердні дозволи/відмови від тих чи інших процедур на кожному етапі пологів та з новонародженою дитиною.


