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 Abnormal uterine bleeding is a common problem in modern 

gynecology, as it occurs in up to 30% of reproductive age 

and 42% of premenopausal women. This article is devoted 

to studying the main points of this pathology and modern 

achievements based on data from world and domestic 

literature over the past 5 years. 
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 Аномальные маточные кровотечения 

распространённая проблема современной гинекологии 

так как встречается до 30% репродуктивного 

возраста и 42% в пременопаузе. Данная статья 

посвящена изучению основных моментов данной 

патологии и современным достижениям на основе 

данных мировой и отечественной литературы за 

последние 5 лет. 
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Введение. Аномальные маточные кровотечения (АМК) – это кровотечения из 

матки, отличающиеся от обычных менструаций по частоте, обильности или 

продолжительности. Нормальные менструации имеют следующие параметры: 

* Длительность: от 21 до 35 дней 

* Продолжительность кровотечения: от 2 до 8 дней 
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* Обильность: потеря крови до 80 мл за цикл 

АМК могут проявляться: 

* Неожиданными кровотечениями: между менструациями, после полового акта или в 

менопаузе 

* Обильными кровотечениями: прокладки или тампоны приходится менять чаще, чем 

каждые 2-3 часа, кровотечение мешает повседневной жизни 

* Длительными кровотечениями: менструация длится дольше 7-8 дней 

* Нерегулярными менструациями: цикл короче 21 дня или длиннее 35 дней 

Как ранее мы сообщали, патология эндометрия и полости матки представлена 

гиперпластическими процессами, лейомиомой тела матки, аномалиями развития 

(Мюллеровыми аномалиями), воспалительными и иммунопатологическими 

состояниями, опухолевыми процессами, которые клинически проявляются 

аномальными кровотечепниями, а также изменениями соседних органов и систем, 

возникающими в результате опухолевого поражения. Для оценки патологии полости 

матки и эндометрия в клинической практике используются следующие подходы:  

1) непосредственная визуализация с помощью гистероскопа, определения наличия 

полипов, лейомиом, рака, субмукозных миоматозных узлов, анатомических аномалий 

строения и др. [1, 3, 4, 7]; 

2) визуализация с помощью методов лучевой диагностики: УЗИ для оценки толщины и 

структуры, соногистерография и МРТ для оценки аномалий полости матки 

(субмукозные миомы, опухоли) [10, 17, 18]; 

3) гистологическое исследование биопсированного или резецированного эндометрия. 

Используется для оценки характеристик клеток ткани при аномальных маточных 

кровотечениях, гиперплазии эндометрия, подозрении на рак эндометрия, а также для 

получения данных о воспалительном процессе в эндометрии или инфекции, особенно в 

случаях аномальных маточных кровотечений или необычных находок при УЗИ или 

гистероскопии [6, 8, 19]. 

Распространенность 

АМК – распространенная проблема, затрагивающая до 30% женщин 

репродуктивного возраста. В подгруппах: 

Подростки: 12% 

Женщины в пременопаузе: 42% 

Женщины с ожирением: 32% 

Статистика за последние 5 лет: 

* 2019: По данным исследования, опубликованного в журнале "Акушерство и 

гинекология", АМК встречались у 27,5% женщин в возрасте от 18 до 45 лет. 

* 2020: Влияние пандемии COVID-19 на распространенность АМК изучено недостаточно.  

* 2021: Исследование, опубликованное в журнале "Клиническая эндокринология", 

показало, что частота АМК у женщин с ожирением на 32% выше, чем у женщин с 

нормальным весом. 

* 2022: Согласно мета-анализу, опубликованному в "BMC Women's Health", АМК 

встречаются у 12% подростков. 
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* 2023: Исследование, опубликованное в журнале "Menopause", показало, что частота 

АМК в менопаузе составляет 42%. 

Факторы риска 

* Возраст: АМК чаще встречаются у женщин в репродуктивном возрасте и в менопаузе. 

* Гормональные нарушения: дисбаланс эстрогена и прогестерона, синдром 

поликистозных яичников, ожирение, менопауза 

* Доброкачественные новообразования: миома матки, полипы эндометрия 

* Злокачественные новообразования: рак эндометрия, рак шейки матки 

* Внутриматочная спираль: в некоторых случаях 

* Другие причины: заболевания щитовидной железы, прием некоторых лекарств, 

беременность, аборты 

Симптомы 

* Неожиданные кровотечения: между менструациями, после полового акта или в 

менопаузе 

* Обильные кровотечения: прокладки или тампоны приходится менять чаще, чем 

каждые 2-3 часа, кровотечение мешает повседневной жизни 

* Длительные кровотечения: менструация длится дольше 7-8 дней 

* Нерегулярные менструации: цикл короче 21 дня или длиннее 35 дней 

Диагностика 

* Осмотр на гинекологическом кресле 

* Мазок на флору 

* УЗИ органов малого таза 

* Анализ крови на гормоны 

* Гистероскопия (в некоторых случаях) 

Лечение 

* Зависит от причины: гормональная терапия, хирургическое вмешательство, установка 

ВМС, другие методы 

* Целью лечения является: нормализация менструального цикла, устранение 

симптомов, профилактика осложнений 

Осложнения 

Анемия: дефицит железа, вызванный обильными кровотечениями 

Усталость, слабость 

Снижение работоспособности 

Психоэмоциональные расстройства 

Бесплодие (в некоторых случаях) 

Профилактика 

Регулярные осмотры у гинеколога 

Контроль веса 

Здоровый образ жизни 

Своевременное лечение заболеваний, которые могут привести к АМК 
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