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Качество жизни женщин репродуктивного возраста с обильными 
маточными кровотечениями
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АННОТАЦИЯ
Актуальность: Обильные маточные кровотечения (ОМК) являются серьезной медицинской проблемой у женщин репродуктивного 
возраста. 
В последние 5-10 лет наблюдается рост частоты маточных кровотечений и обращений к гинекологу. Даже при всех достижениях 
современной медицины количество ОМК остаются высокими как в Казахстане, так и в развитых странах мира. 
Маточные кровотечения становятся причиной разного рода дискомфорта у пациенток (физического, эмоционального, социального и 
материального), снижая их репродуктивный потенциал. 
При поступлении в стационар женщинам с ОМК проводится экстренная стандартная гемостатическая терапия (консервативный и 
хирургический гемостаз). В настоящее время особое значение имеют вопросы оптимизации проводимых процедур терапевтического 
характера, повышение качества и эффективности лечения пациенток с ОМК, меры по реабилитации и профилактике возможных ре-
цидивов, сохранение репродуктивного потенциала. В связи с вышеперечисленными факторами является актуальным обеспечение и 
улучшение качества жизни женщин репродуктивного возраста с ОМК.
Цель исследования – оценить воздействие ОМК на качество жизни женщин репродуктивного возраста.
Материалы и методы: Работа выполнена на базе кафедры «Акушерства и гинекологии №2» НАО «Медицинский университет 
Астана» в гинекологическом отделении Многопрофильной городской больницы №1 г. Астана (Казахстан).
Исследование проводилось в 2 этапа. Первый этап работы включал в себя анализ англоязычных статей. Второй проспективный ана-
лиз данных женщин с ОМК репродуктивного возраста.
Результаты: Распространенность ОМК среди женщин, обратившихся в больницу в сентябре 2023 года (всего 849), составила 46,64% 
(n =396), нормальные менструальные кровотечения (НМК) – 27,4% (n =233), легкая менструальная кровопотеря – 16,1% (n = 137) и 
отсутствие менструаций – 9,77% (n =83).
Заключение: Между женщинами с ОМК и НМК была существенная разница в восприятии менструальных кровотечений.
У женщин с ОМК чаще наблюдались эпизоды протекания крови через прокладки, и были в гораздо большей степени ущемлены в 
своей повседневной жизни, чем женщины с НМК, воздерживались и планировали мероприятия в связи с кровотечением, чаще отсут-
ствовали на работе 1-5 дней в год. Таким образом, ОМК значительно снижают качество жизни женщин репродуктивного возраста.
Ключевые слова: Обильные маточные кровотечения (ОМК), нормальные менструальные кровотечения (НМК), оценка качества 
жизни, менструальные кровотечения.
Для цитирования: Шегенов Г.А., Искаков С.С., Мукышбекова М.Е., Марат А. Качество жизни женщин репродуктивного возраста с 
обильными маточными кровотечениями // Репрод. Мед. – 2024. – №2. – С. 54-59. https://doi.org/10.37800/RM.2.2024.54-59

Heavy menstrual bleeding and quality of life in women of reproductive age
G.A. Shegenov1, S.S., Iskakov1, M.E. Mukyshbekova1, A.Marat1 

1«Astana Medical University» NCJSC, Astana, the Republic of Kazakhstan

ABSTRACT

Relevance: Heavy uterine bleeding (НUB) is a severe medical problem in women of reproductive age. 
In the last 5-10 years, there has been an increase in the frequency of uterine bleeding and visits to a gynecologist. Even with all the achievements 
of modern medicine, the number of НUBs remains high in Kazakhstan and developed countries. 
Uterine bleeding causes various discomfort in patients (physical, emotional, social, and material), reducing their reproductive potential. 
Upon admission to the hospital, women with HUB undergo emergency standard hemostatic therapy (conservative and surgical hemostasis). 
Currently, issues of optimization of therapeutic procedures, improvement of treatment quality and effectiveness of patients with HUB, measures 
for rehabilitation and prevention of possible relapses, and preservation of reproductive potential are essential. In connection with the above 
factors, it is urgent to ensure and improve the quality of life of women of reproductive age with HUB. 
The study aimed to evaluate the impact of heavy uterine bleeding on the quality of life of women of reproductive age. 
Materials and Methods: We conducted this work at the Obstetrics and Gynecology Department No. 2 of Astana Medical University in the 
Gynecology Department of the Multidisciplinary City Hospital of Astana No. 1 (Kazakhstan). We conducted the study in 2 stages. The first 
stage included the analysis of English-language articles - the second stage included a prospective analysis of the data of women with НUB of 
reproductive age.
Results: The prevalence of women with copious НUB who had visited the hospital in September 2023 (849 in total) was 46.64% (n =396), 
normal uterine bleeding (NUB) – 27.4% (n =233), mild uterine bleeding – 16.1% (n = 137) and absence of menstruation – 9.77% (n =83). 
Conclusion: There was a significant difference in the perception of menstrual bleeding between women with HUBs and NUBs. 
Women with HUB were more likely to have episodes of blood flowing through pads and were much more disadvantaged in their daily lives 
than women with NUB, abstained and planned activities in connection with bleeding, and were more often absent from work 1-5 days a year. 
Thus, HUBs significantly reduce the quality of life of women of reproductive age.
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жастағы әйелдердің өмір сапасы
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АҢДАТПА
Өзектілігі: Ауыр менструалдық қан кетуі (АМҚК) репродуктивті жастағы әйелдерде күрделі медициналық мәселесі болып табылады.
Соңғы 5-10 жылда жатырдан қан кету және гинекологқа бару жиілігінің өсуі байқалады. Қазіргі заманғы медицинаның барлық 
жетістіктерімен қатар, АМҚК саны Қазақстанда да, әлемнің дамыған елдерінде де жоғары болып қала береді. 
Жатырдан қан кету пациенттерде әртүрлі ыңғайсыздықты тудырады (физикалық, эмоционалдық, әлеуметтік және материалдық), 
олардың репродуктивті әлеуетін төмендетеді. 
АМҚК бар әйелдерге стационарға түскен кезде шұғыл стандартты гемостатикалық терапия (консервативті және хирургиялық ге-
мостаз) жүргізіледі. Қазіргі уақытта терапияны оңтайландыру, АМҚК бар пациенттерді емдеудің сапасы мен тиімділігін арттыру, 
ықтимал қайталанулардың алдын алу жөніндегі шаралар, репродуктивтік әлеуетті сақтау мәселелері ерекше маңызға ие. Жоғарыда 
аталған факторларға байланысты АМҚК бар репродуктивті жастағы әйелдердің өмір сүру сапасын қамтамасыз ету және жақсарту 
өзекті болып табылады.
Зерттеу мақсаты – АМҚК бар әйелдер арасында оның өмір сапасына әсерін бағалау.
Материалдар мен әдістері: Жұмыс «Астана медицина университеті» КЕАҚ №2 акушерлік және гинекология кафедрасының база-
сында Астана қаласының (Қазақстан) №1 көпсалалы қалалық ауруханасының гинекологиялық бөлімшесінде жүргізілді. 
Зерттеу 2 кезеңде өткізілді. Жұмыстың бірінші кезеңі ағылшын тіліндегі мақалаларды талдауды қамтыды. Екінші кезең репродук-
тивті жастағы АМҚК бар әйелдердің деректерін проспективалық талдауды қамтыды. 
Нәтижелері: 2023 жылдың қыркүйегінде ауруханаға түскен АМҚК бар әйелдердің таралуы (барлығы 849) 46,64% (N =396), қалыпты 
менструалдық қан кетуі (ҚМҚК) – 27,4% (N =233), жеңіл менструалдық қан кетуі– 16,1% (N = 137) және етеккірдің болмауы – 9,77% 
(N =83). 
Қорытынды: АМҚК мен ҚМҚК бар әйелдер арасында етеккірден қан кетуді қабылдауда айтарлықтай айырмашылық болды.
АМКҚ-мен ауыратын әйелдердің жастықшалар арқылы қан кету эпизодтары жиі кездеседі және АМКҚ-мен ауыратын әйелдерге 
қарағанда, олардың күнделікті өмірінде айтарлықтай шектелген, қан кетуге байланысты әрекеттерден бас тартқан және жоспарлаған 
және 1-5 жұмыста болмаған. жылына күндер. Осылайша, репродуктивті жастағы АМКҚ бар әйелдердің өмір сүру сапасы айтар-
лықтай төмендейді.
Түйінді сөздер: ауыр менструалдық қан кетуі (АМҚК), қалыпты менструалдық қан кетуі (ҚМҚК), өмір сапасын бағалау, етеккір 
қан кетуі.

Введение: Обильные маточные кровотечения (ОМК) 
являются широко распространенной медицинской и соци-
альной проблемой, особенно среди женщин репродуктив-
ного возраста. В последние десятилетия отмечается рост 
частоты маточных кровотечений, что может быть связано 
с увеличением общего количества менструальных циклов 
у современных женщин в течение жизни, поскольку воз-
раст менархе (наступления первой менструации) умень-
шается, практикуется большой перерыв между родами и 
снижается частота аменореи, связанной с лактацией.

ОМК являются наиболее частой причиной обращений к 
гинекологу, и, несмотря на достижения современной ме-
дицины, даже в развитых странах частота обращений при 
маточных кровотечениях остаётся высокой [1]. Маточные 
кровотечения становятся причиной физического, эмоцио-
нального, социального и материального дискомфорта па-
циенток, снижают репродуктивный потенциал. Высокая 
частота маточных кровотечений у женщин репродуктив-
ного возраста влечет за собой не только медицинские, но 
и экономические последствия [2].

Восприятие ОМК субъективное, и лечение зависит от 
тяжести симптомов, наличия других патологий, возраста 
женщины и ее желания забеременеть.

Объективно ОМК определяется как менструальная 
кровопотеря в размере ≥80 мл в месяц. Подсчитано, 
что примерно 30% женщин жалуются на ОМК [3], но 
на самом деле только 34% женщин испытывают крово-
потерю более 80 мл. Существует большое расхождение 
между восприятием женщинами своей менструальной 
кровопотери и точным измерением объема кровопотери. 
Несколько исследований показали, что ОМК отрицатель-
но влияет на качество жизни, связанное со здоровьем и 
коррелирует с уровнем гемоглобина или уровнями ане-
мии, но не с количеством кровотечений [4]. Таким об-
разом, менструальное кровотечение в большей степени 
влияет на жизнь человека, чем количество потерянной 

крови, что приводит к снижению качества жизни, связан-
ного со здоровьем.

Качественные исследования менструальных кровотече-
ний в целом показывают, что физические и практические 
последствия, такие как протекание, на одежду, частая сме-
на прокладок/тампонов, необходимость наличия туалета, 
застенчивость по поводу запаха и смущение в обществе, 
сопровождаются значительными эмоциональными сим-
птомами из-за влияния/ограничения способности жен-
щин функционировать как в обычные дни [5, 6].

Цель исследования – оценить воздействие обильных 
маточных кровотечений на качество жизни женщин ре-
продуктивного возраста.

Материалы и методы: Работа выполнена на базе 
кафедры «Акушерства и гинекологии №2» НАО 
«Медицинский университет Астана» в гинекологическом 
отделении Многопрофильной городской больницы №1 г. 
Астана (Казахстан).

Исследование проводилось в 2 этапа. Первый этап ра-
боты включал в себя анализ англоязычных статей, най-
денных в поисковых системах PubMed, Scopus, Google 
Scholar, e-Library по ключевым словам и медицинским те-
матическим заголовкам среди материалов, опубликован-
ных с 2013 по 2023 гг.

В обзор было включено 22 статьи, посвященных эти-
ологии, диагностике и лечению ОМК в репродуктивном 
возрасте. Критериям включения при проведении иссле-
дования в русскоязычных поисковых системах соответ-
ствовали полнотекстовые оригинальные статьи, система-
тические обзоры и сообщения по следующим ключевым 
словам: «обильные менструальные кровотечения», «нор-
мальные менструальные кровотечения», «оценка качества 
жизни», «менструальные кровотечения». При проведении 
поиска на английском языке ключевыми словами были: 
«heavy menstrual bleeding», «normal menstrual bleeding», 
«health-related quality of life», «menstrual bleeding», 
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«menstrual blood loss». Никаких ограничений по участни-
кам и условиям проведения исследований установлено не 
было. 

Второй этап включал в себя проспективный анализ 
данных женщин репродуктивного возраста с ОМК с ис-
пользованием следующих методов: сбор жалоб; сбора 
анамнеза заболевания; сбор анамнеза жизни; оценка объ-
ективного статуса; оценка гинекологического статуса; 
проведение лабораторных и инструментальных исследо-
ваний; анкетирование.

В исследование были включены пациентки, которые 
обращались в приемный покой экстренной гинекологии 
в Многопрофильную городскую больницу №1 г. Астана 
(Казахстан) с 1 по 31 сентября 2023 года. Общее количе-
ство обратившихся женщин в больницу в сентябре 2023 
года составило 849 женщин, из них с ОМК ¬– 46,64% (n 
=396), с НМК – 27,4% (n = 233), легкая менструальная 
кровопотеря – 16,1% (n = 137) и отсутствие менструаций 
– 9,77% (n = 83). 

Нами проведен анализ данных первичных осмотров и 
анкетирование. Анкета состояла из 5 вопросов, посвящен-
ных конкретному заболеванию, собственному восприя-
тию женщиной своего менструального кровотечения и 
его влиянию на повседневную жизнь [7]. Пациентки отме-
чали, были ли менструальные кровотечения обильными, 
нормальными, легкими или вне менструации, и были ли 
менструации болезненными, безболезненными, регуляр-
ными или нерегулярными.

Количество кровотечений и практический эффект оце-
нивались с помощью двух вопросов: 1 – Просачивается 
ли у вас кровь через прокладки/меняете ли вы проклад-
ки ночью? 2 – Видите ли вы сгустки крови в менструаль-
ной крови? Альтернативными ответами были: Да/Нет/Не 
сейчас. 

На девять утверждений, касающихся восприятия мен-
струации в целом, можно было ответить одной из пяти 
степеней согласия: никогда (а), крайне редко (б), иногда 
(в), часто (г), очень часто (д). Результаты были разделены 
для аналитических целей, так что (a) и (б) расценивались 
как «нет», а (в), (г) и (д) – как «да». 

Женщины отмечали, оставались ли они дома без рабо-
ты из-за менструального кровотечения, выбирая между: 
никогда, 1-5 дней и 6-10 дней в году. Никто не оставался 
дома по причине ОМК дольше 10 дней. Женщины отме-
тили, планировали ли они такие мероприятия, как занятия 
спортом, кино, вечеринки, поездки или походы в театр, в 
связи с менструальным кровотечением и воздерживались 
ли они от тех же мероприятий из-за менструального кро-
вотечения. Четырьмя необязательными ответами были: 
каждый месяц (a), довольно часто (б), иногда (в) и никогда 
(г). И снова результаты были разделены на две части: (a) 
и (б) рассматривались как "ДА", а (в) и (г) – как "НЕТ".

Результаты: Далее будут рассмотрены только женщи-
ны с ОМК (n = 396) и НМК (n = 233). Всем исследуемым 
женщинам (n = 629) было предложено пройти анкетирова-
ние по состоянию их качества жизни.

Было выявлено, что ответы женщин как с ОМК, так и с 
НМК связаны с негативным восприятием менструальных 
кровотечений, но между женщинами с ОМК и НМК была су-
щественная разница (таблица 1). Большинство женщин рас-
сматривали менструацию как признак хорошего здоровья, но 
это больше относилась к женщинам с НМК (81%), чем с ОМК 
(50,7%). В обеих группах менструация была связана с ощуще-
нием, что они все еще могут забеременеть (46,5% ОМК против 
76% НМК). Меньшая часть женщин установила связь между 
менструацией и ощущением женственности (18% ОМК про-
тив 56,7% НМК). Также, у женщин с ОМК чаще наблюдались 
эпизоды протекания (87% против 30,5%, p = 0,102). 

Утверждения
ОМК (n = 396) НМК (n = 233)

Никогда Крайне 
редко Иногда* Часто Очень 

часто Никогда Крайне 
редко Иногда* Часто Очень 

часто
1. Я думаю, что  
кровотечение вы-
зывает дискомфорт

20 
5%

15 
3,8%

68 
17%

161 
42,4%

132 
33,3%

30 
12,9%

38
16,3%

35 
15%

95 
40,8%

35 
15%

2. Я думаю, что 
моя менструация – 
признак хорошего 
здоровья

100 
25,3%

95
24%

101
25,5%

45
11,4%

55 
14%

21 
9%

23
9,9%

9
3,9%

80
34,3%

100
42,9%

3. Я успеваю  
сделать меньше, 
чем обычно

40
10%

33
8,3%

50
12,6%

120
30,3%

153
38,6%

80
34,3%

26
11%

10
4,3%

30
12,9%

87
37,3%

4. Я чувствую себя 
не в своей тарелке

27
6,8%

17 
4,3%

82
20,7%

85
21,5%

185
46,7%

75
32,2%

69
29,6%

29
12,4%

20
8,6%

40
17,2%

5. Я чувствую себя 
нечистой

20
5%

30
7,6%

101
25,5%

130
32,8%

115
29%

80
34,3%

82
35,2%

25
10,7%

20
8,6%

26
11,2%

6. Я чувствую себя 
творческой  
и эффективной

189
47,7%

190
48,0%

5
1,3%

6
1,5%

6
1,5%

100
42,3%

98
42%

10
4,3%

14
6%

11
4,7%

7. Менструация  
не значит для меня 
ничего особенного

142
35,8%

100
25,3%

51
12,9%

48
12,1%

55
13,8%

12
5,2%

13
5,6%

60
25,8%

55
23,6%

83
35,6%

8. Я чувствую себя 
женственной

20
5%

15
3,8%

68
17%

161
42,4%

132
33,3%

30 
12,9%

38
16,3%

35
15%

95
40,8%

35
15%

9. Я чувствую, 
что все еще могу 
забеременеть

100
25,3%

95
24%

101
25,5%

45
11,4%

55
14%

21
9%

23
9,9%

9
3,9%

80
34,3%

100
42,9%

Таблица 1 – Девять утверждений, касающихся восприятия менструального кровотечения женщинами с ОМК и НМК 
(статистический анализ) 
Table 1 – Nine statements regarding the perception of menstrual bleeding by women with MC and NMC (statistical analysis)

Примечание: * p=0,0335
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 Общее количество обратившихся женщин в больницу в 
сентябре 2023 года составило 849 женщин, из них с ОМК 
¬– 46,64% (n =396), с НМК – 27,4% (n = 233), легкая мен-
струальная кровопотеря – 16,1% (n = 137) и отсутствие 
менструаций – 9,77% (n = 83). 

Среди женщин с ОМК у большинства кровотечение 
часто вызывает дискомфорт – 45,4%; меньше всего тех, 
у кого ОМК не вызывает дискомфорт – 5%. Одинаковое 
количество ответов мы наблюдаем среди ответов «никог-
да не думала, что моя менструация - признак хорошего 
здоровья» – 25,3% и «иногда думала, что моя менстру-
ация - признак хорошего здоровья» – 25,5%. Зачастую 
думают, что «моя менструация - признак хорошего здо-
ровья», 11,4% женщин. 153 женщины (38,6%) ответили, 
что очень часто я успеваю сделать меньше, чем обычно» и 
меньше всего дали на этот вопрос такой ответ, как «иногда 
я успеваю сделать меньше, чем обычно». Больше всего 
женщин (46,7%) «чувствуют себя не в своей тарелке» во 
время ОМК и только 4,3% крайне редко «чувствуют себя 
не в своей тарелке». Больше всего опрошенных ответи-
ли, что «чувствуют себя нечистой» во время ОМК – 130 
опрошенных женщин (32,8%). И только 20 женщин (5%) 
ответили, что «никогда не чувствуют себя нечистой». 

Наряду с другими факторами, ОМК не добавляет также 
и творческого настроя. Так, больше всего опрошенных от-
ветили, что «никогда не чувствуют себя очень творческой 
и эффективной» и «крайне редко чувствуют себя очень 
творческой и эффективной» – 189 (47,7%) и 190 (48%) 
опрошенных? соответственно. Меньше всего тех, кто от-
ветил «иногда чувствую себя очень творческой и эффек-
тивной» – 5 опрошенных (1,3%). 

На вопрос «Менструация не значит для меня ничего 
особенного» больше всего женщин дали ответ «никогда». 
То есть, для женщин ОМК играет значимую роль как в 
отношении самочувствия, так и здоровья в целом – 142 
(35,8%) опрошенных. 12,1% ответили «Очень часто».

По мнению большинства респонденток, ОМК не при-
бавляют женственности. Такое мнение имеют 175 жен-
щин, что составляет 44,2% опрошенных. И только 5% 
респонденток ответили, что все же «чувствуют себя жен-
ственной» в дни ОМК – 21 женщина дала такой ответ. 

Чувствуют, что все еще могут забеременеть, 111 опро-
шенных (28%)

Немного иначе обстоит дело с респондентками с нео-
бильными менструальными кровотечениями (неОМК). 
Так, больше всего опрошенных – 95 из 233 – считают, что 
зачастую кровотечение вызывает дискомфорт, и никогда 
так не думают 30 опрошенных. 

Очень часто думают, что «моя менструация - признак 
хорошего здоровья», 100 опрошенных и только 9 респон-
денток придерживаются такого мнения лишь иногда. 

Больше всего среди респонденток тех, кто «успевает 
сделать меньше, чем обычно» во время неОМК - 87 жен-
щин и лишь 10 опрошенных ответили, что иногда «успе-
ваю сделать меньше, чем обычно». 

Большинство опрошенных ответили, что никогда не 
чувствуют себя «не в своей тарелке» - 75 чел. и лишь 20 
женщин ответили, что часто так думают и чувствуют себя 
«не в своей тарелке». 

Больше всего опрошенных ответили, что в дни неОМК 
чувствуют себя очень творческими и эффективными – 100 
респонденток, и лишь 10 опрошенных ответили, что чув-
ствуют себя очень творческими и эффективными в дни 
неОМК. 

Большинство женщин ответили, что не чувствуют себя 
нечистыми во время ОМК – 82 женщины и лишь 20 жен-
щин считают так часто. 

Большинство опрошенных респонденток считают, что 
«менструация не значит для меня ничего особенного», и 
никогда так не считали 12 респонденток. 

Как и в случае с ОМК, при неОМК женщины меньше 
всего «чувствуют себя женственными»: так ответили 

большинство респонденток – 56. 38 женщин ответили, 
что «иногда» все же «чувствуют себя женственными».

Большинство считают, что «чувствуют, что все еще мо-
гут забеременеть» – 60 опрошенных, и только 20 человек 
ответили, что крайне редко «чувствуют, что все еще могут 
забеременеть».

Женщины, страдающие ОМК, были в гораздо большей 
степени ущемлены в своей повседневной жизни, чем 
женщины с НМК. Они в большей степени планировали 
мероприятия в связи с кровотечением (27% против 8%), 
воздерживались от большего количества мероприятий из-
за кровотечения (32% против 5%) и чаще отсутствовали 
на работе 1-5 дней в год из-за кровотечения (18% против 
1,3%). Небольшой процент (1,8%, n = 7) женщин с ОМК 
отсутствовали на работе 6-10 дней в год из-за кровот-
ечения. Ни одна из женщин с НМК не оставались дома 
более пяти дней в год из-за кровотечения. Мы спросили 
женщин, обращались ли они за медицинской помощью 
по поводу своего ОМК: только 20% женщин с ОМК за-
явили, что обращались. Утверждение «Я чувствую себя 
очень творческой и эффективной» во время менструаль-
ного кровотечения, для большинства женщин оказалось 
неверным (96% ОМК против 85% НМК). 

При анализе вопросов анкеты (таблица 1) ответы «ни-
когда» составили 91,5±33,6 при ОМК против 54,4±19,2 
при НМК (р=0,1617). Ответы «крайне редко» были даны 
в 81,2±28,6 случаях при ОМК против 46±8,4 при НМК 
(р=0,1533). Было выявлено, что при ответе «иногда» 
имелась статистически значимая разница между ОМК 
(60,4±10,4) и НМК (30,5±8,2) (р=0,0335). Ответ «часто» 
был дан в 72,8±20 случаях при ОМК против 46,2±6 случа-
ев при НМК (р=0,2117); ответ «очень часто» – в 89,8±26,9 
случаях при ОМК и 54,7±8 при НМК (р=0,144).

Обсуждение: Наше исследование показало, что распро-
страненность ОМК в выборке составила 32%, или треть 
женщин этой возрастной группы. У этих женщин каче-
ство жизни по всем параметрам значительно ниже, чем 
у женщин с НМК. Наш опрос показывает, что менстру-
ация в целом ассоциируется с негативными чувствами у 
большинства женщин, как с ОМК, так и с НМК, хотя это 
значительно более выражено в группе ОМК. 

Практические неудобства, такие как протекание, через 
прокладки и планирование социальной жизни с учетом 
менструальных кровотечений, чаще отмечались женщи-
нами с ОМК. В нескольких исследованиях изучалось, ка-
кие менструальные симптомы влияют на женщин больше 
всего и каким образом. Был проведен опрос 906 женщин 
с ОМК, в котором они ранжировали менструальные сим-
птомы в соответствии с наиболее беспокоящим аспектом 
менструального кровотечения. Результаты указывали на 
боль, тяжесть, изменение настроения, усталость и нерегу-
лярность менструального цикла [7]. 

Также было проведено исследование в фокус-группах у 
женщин, которые сами сообщили об аномальных маточ-
ных кровотечениях, не относящихся конкретно к ОМК. 
Они определили четыре основные жалобы: раздражение/
неудобство; боль, связанная с кровотечением; смущение 
из-за запаха; социальное смущение [8]. Эти результаты 
согласуются с ответами на наш вопросник относительно 
восприятия маточных кровотечений и поведения, связан-
ного с ОМК.

Менструальные кровотечения оказывают значительное 
влияние на повседневную жизнь молодых женщин. Для 
оценки этого следует повторить обследование в более мо-
лодой группе девушек подросткового возраста, чтобы из-
бежать серьезных последствий в дальнейшем.

В 1992 году в сопоставимой выборке шведских женщин 
был проведен почтовый опрос с использованием анало-
гичного опросника по конкретным заболеваниям, соглас-
но которому распространенность ОМК составила 29% 
[9]. Это согласуется с данными ОМК по самоотчетам в 
других исследованиях, показывающими довольно по-



58

№2 · 2024Женское здоровье

стоянную распространенность за последние 20 лет [10]. 
Учитывая, что женщины, жалующиеся на ОМК, имеют 
худший показатель качества жизни, связанного со здо-
ровьем, чем другие женщины, возникает вопрос: почему 
только 20% женщин в нашем опросе, которые испытали 
ОМК, обратились за лечением по поводу своих проблем? 
K.B. Laksham и др. предполагают, что факторами, удержи-
вающими женщин от обращения за помощью, являются 
личные убеждения в том, что страдание является частью 
женской участи, а также трудности в понимании того, как 
их собственный опыт соотносится с опытом других жен-
щин [11]. Это может еще больше усугубляться убежде-
нием, что менструальные кровотечения, даже обильные, 
являются необходимым процессом очищения [12].

Несмотря на то, что лечение не всегда может быть удов-
летворительным или повышать качество жизни у всех 
женщин с ОМК, большой процент женщин, даже не об-
ращающихся за помощью, предполагает, что многие жен-
щины могли бы улучшить состояние с помощью различ-
ных методов лечения. 

Высокая распространенность ОМК и последствия, ве-
дущие к ухудшению качества жизни, связанного со здо-

ровьем, предупреждают нас о большом количестве жен-
щин, страдающих от личных и социальных негативных 
последствий менструации. Для расширения знаний об 
ОМК необходимо больше информации и просвещения 
общественности, что могло бы побудить большее число 
женщин обращаться за помощью и, таким образом, улуч-
шить качество их жизни.

Заключение: В репродуктивном возрасте обильные ма-
точные кровотечения связаны с негативным восприятием 
менструальных кровотечений, но между женщинами с 
ОМК и женщинами с НМК была существенная разница. 
У женщин с ОМК чаще наблюдались эпизоды протекания 
(87% против 30,5). Женщины, страдающие ОМК, были в 
гораздо большей степени ущемлены в своей повседнев-
ной жизни, чем женщины с НМК. Они в большей степени 
планировали мероприятия в связи с кровотечением (27% 
против 8%), воздерживались от большего количества ме-
роприятий из-за кровотечения (32% против 5%) и чаще 
отсутствовали на работе в течение 1-5 дней в год из-за 
кровотечения (18% против 1,3%). Таким образом, ОМК 
значительно снижают качество жизни женщин репродук-
тивного возраста (р=0,0335).
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