
РОЛЬ ИММУННОГО 
СТАТУСА ЖЕНЩИН ПРИ 

ВЗОТ



ВЗОТ
⦿  Воспаление – комплексная сосудисто-

мезенхимальная  реакция на 
повреждение ткани. Эта реакция 
направлена на  уничтожение агента, 
вызывающего повреждение и на 
восстановление  поврежденной ткани. 
Воспаление это  защитно-
приспособительная реакция ,  исход 
которой может быть неблагоприятным.



ЭТИОЛОГИЯ ВЗОТ
⦿ Среди разнообразных факторов, 

вызывающих ВЗОТ,  ведущая роль 
принадлежит инфекции 
(стафилококки в ассоциации с 
кишечной палочкой,  грибковой 
флорой, анаэробы.) Кроме того, во 
всех странах мира отмечается    
тенденция к  росту частоты вирусных 
заболеваний.  Накоплены сведения о 
возрастании роли хламидий, 
уреаплазм в генезе ВЗОТ. 



ВЗОМТ



ПОСЛЕДСТВИЯ   ВЗОТ. 
⦿ Частота эктопической 

беременности в результате ВЗОТ 
возрастает в 6-10 раз. 

⦿ Тазовые боли – тазовая каузалгия в 4 
раза чаще возникает у женщин, 
перенесших ВЗОТ.

⦿    После перенесенного  ВЗОТ 
бесплодие возникает у 44-86% 
женщин, чаще всего бесплодие 
вызвано патологией маточных труб. 

⦿  Нарушения менструального цикла  
после ВЗОТ наблюдаются у 28% 
женщин.
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АЛЬТЕРАЦИЯ
⦿ Повреждение  тканей и клеточных 

структур.
⦿ В клетке нарушается   состояние 

митохондрий и лизозом.
⦿ Происходит выброс биологически 

активных веществ и накопление  
недоокисленных продуктов  обмена.
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ПРОЛИФЕРАЦИЯ
⦿ При наличии достаточных защитных 

сил организма в результате 
фагоцитоза и резорбции жидкости, 
восстановления физико-химических 
процессов в тканях происходит 
нормализация их статуса, иногда 
восстановление разрушенных тканей 
происходит  за  счет  пролиферации  
клеточных   элементов и 
формирования рубцов, что, 
несомненно, приводит к нарушению   
функционального состояния 
пораженных органов. 
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