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Аннотация. В проспективном наблюдении изучены 106 девушек, проходившие обучение в есте-

ственно-научном институте Тульского государственного университета с первого по четвертый курс в 
2016 году. Сведения о перенесенных заболеваниях, параметрах и нарушениях менструального цикла вы-
яснялись при помощи анонимной анкеты. 

Установлено, что перенесенные заболевания в анамнезе отсутствовали только у 28,3% учащихся. 
Одно соматическое заболевание зарегистрировано у 27,4%, два заболевания – у 29,2%, три заболевания – 
у 12,3%, четыре и более заболевания – у 2,8% студенток. Выявлено прогрессирующее увеличение доли 
девушек от первого до четвертого курса обучения, страдавших хроническим гастритом (от 0% до 8,0%), 
острым циститом (от 0% до 4,0%) и нейроцикуляторной дистонией (от 0% до 12,0% девушек соответст-
венно). 

Основная часть девушек-студенток характеризуется нормальными параметрами менструальной 
функции. Вместе с тем, у части студенток имеют место проявления как повышенной (16,0%), так и 
уменьшенной (21,7%) кровопотери в период месячных. Подавляющее большинство девушек молодого 
возраста испытывают сильные (19,8%) и умеренные (63,2%) болевые ощущения во время менструации, а 
каждая третья девушка (33,0%) вынужденно использует обезболивающие препараты. 

Установленные в исследовании особенности состояния здоровья и менструальной функции могут 
быть использованы в разработке и осуществлении профилактических мероприятий среди учащихся кон-
тингентов девушек. 
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Abstract. In the prospective study of 106 girls of the natural science Institute of the Tula state University 

from the first to the fourth year education in 2016 were studied. Information about the diseases, parameters and 
menstrual cycle disorders were received by the anonymous questionnaire. 

It was established, that the disease in anamnesis were absent only 28,3% of the students. One somatic dis-
ease was registered in 27,4%, two diseases-in 29,2%, three diseases – in 12,3%, four or more diseases – in 2,8% 
of students. We founded a progressive increase in the proportion of girls from the first to the fourth year of edu-
cation, suffering from chronic gastritis (from 0% to 8,0%), acute cystitis (from 0% to 4,0%) and neurocyculatory 
dystonia (from 0% to 12,0% of students respectively). 

The main part of female students is characterized by normal parameters of menstrual function. At the 
same time, some of the students have manifestations of increased (16,0%) and reduced (21,7%) blood loss dur-
ing the period of menstruation. The majority of young girls experience strong (19,8%) and moderate (63,2%) 
pain feelings during menstruation, and every third student's (33,0%) is forced to use pain reduced drugs. 

Established in the research the features of health status and menstrual function can be used in the devel-
opment and implementation of preventive measures among female students. 

Key words: female students; somatic diseases; menstrual function. 
 

Введение. Отмечаемый рядом автором эффект ступенчатого ухудшения состояния соматического 
здоровья населения Российской Федерации в совокупности с не полностью решенным демографическим 
вопросом среди резидентного населения страны свидетельствуют о необходимости поиска новых путей 
профилактики заболеваний, сопровождающихся нарушением репродуктивной функции [3, 5, 8].  

Соматические заболевания у девочек, а впоследствии у девушек, зачастую нарушают становление 
менструальной функции, дестабилизируют созревание женских репродуктивных органов и вызывают в 
будущем неполноценную репродукцию у женщин.  
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Наступление менструации, период ее становления и регулярное прохождение месячных в репро-
дуктивном возрасте относятся к обязательным условиям для осуществления успешной репродукции у 
каждой женщины [2, 4, 5, 10]. С другой стороны нормальный характер менструальной функции под-
тверждает готовность женщины к осуществлению возможной репродукции и свидетельствует о доста-
точно хорошем состоянии ее соматического и репродуктивного здоровья. При этом в период устанавли-
вающейся менструальной функции, особенно если имеет место затяжной вариант ее становления, вы-
званный любыми причинами, возможна своевременная коррекция нарушений в области женской репро-
дуктивной системы до компенсированной нормализации функции [1, 2, 4, 7, 9]. Болевой синдром во вре-
мя менструации может быть как самостоятельной нозологической патологией, так и проявлением соче-
танных гинекологических заболеваний. 

Исходя из изложенного выше можно сказать, что своевременная профилактика нарушений менст-
руальной функции у девушек и молодых женщин в настоящее время становится актуальной задачей в 
сфере организации здравоохранения и профилактики гинекологических заболеваний [6, 11]. 

Целью настоящего исследования явилось изучение состояния здоровья, основных параметров и 
нарушений менструальной функции у девушек-студенток. 

Материалы и методы исследования. В качестве объекта исследования выступили 106 девушек, 
проходивших обучение в естественно-научном институте Тульского государственного университета с 
первого по четвертый курс в 2016 году. Сведения о перенесенных заболеваниях, параметрах и наруше-
ниях менструального цикла выяснялись при помощи анонимной анкеты, составленной на основании ра-
бот [5, 6].  

Обследуемые девушки включались в исследование однократно методом сплошного наблюдения. 
Необходимыми критериями включения в исследование являлись: 1. принадлежность девушек к обучаю-
щимся в естественно-научного институте, 2. получение добровольного информированного согласия на 
участие в научном исследовании. Авторы заявляют об отсутствии конфликта интересов.  

Материал обработан с помощью прикладных статистических программ «Statgraphics 3.0» и «Sta-
tistica 6.0».  

Результаты и их обсуждение. Учащиеся, принявшие участие в исследовании, находились в воз-
растных границах от 18 до 24 лет и согласно градациям возрастной принадлежности соответствовали 
уровню длительности обучения в университете от 18,57±0,11 лет для первого и до 21,2±0,11 лет для чет-
вертого курса обучения. Соответственно средний возраст студенток равнялся 19,7±0,13 лет. Большинст-
во учащихся (76,4%) проживали в городе, тогда как в районных центрах зарегистрировано 5,7%, а 17,9% 
учащихся было зарегистрировано в сельской местности. 

Перенесенные заболевания в анамнезе отсутствовали только у 28,3% учащихся. Одно соматиче-
ское заболевание зарегистрировано у 27,4%, два заболевания – у 29,2%, три  заболевания – у 12,3%, че-
тыре и более заболевания – у 2,8% студенток. Вариабельность доли учащихся по количеству перенесен-
ных заболеваний в анамнезе в зависимости от курса обучения не имела отчетливых изменений.  

При углубленном изучении перенесенных заболеваний из анамнеза учащихся выявлены: хрониче-
ский бронхит – 17,9%, хронический гастрит – 17,0%, острая пневмония – 10,4%, острый бронхит – 8,5%, 
хронический тонзиллит – 8,5%, острый гайморит – 7,6%, нейроцикуляторная дистония – 7,6%, порок 
сердца – 7,6%, язвенная болезнь 12-перстной кишки – 5,7%, избыточная масса тела – 5,7%, острый гаст-
рит – 3,8%, хронический синусит – 2,8%, гипертоническая болезнь –1,9%, хронический пиелонефрит – 
1,9%, острый тонзиллит – 1,9%, острый цистит – 1,9%, бронхиальная астма – 1,9% случаев. К единичным 
встречаемым формам заболеваний в анамнезе можно отнести сахарный диабет первого типа и острый 
панкреатит – по 0,9% наблюдений. 

Изучение динамики возникновения заболеваний в зависимости от возрастания курса обучения 
студенток наглядно демонстрирует увеличение удельного веса патологических состояний у девушек при 
хроническом гастрите (0% – 0% – 7,4% – 8,0% соответственно) и остром цистите (0% – 0% – 3,7% – 4,0% 
соответственно). Более выраженная тенденция прослеживалась в случаях заболевания нейроцикулятор-
ной дистонией – 0%, 8,3%, 11,1% и 12,0% девушек от начального до финального курса обучения соот-
ветственно. 

Патологические состояния женской репродуктивной системы встречалась достаточно редко и бы-
ли представлены сальпингоофоритом у трех обследуемых (2,8%) и эрозией шейки матки. Доля учащихся 
с сальпингоофоритом не имела динамики по годам обучения, тогда как удельный вес женщин с эрозией 
шейки матки равнялся 4,2% на втором курсе, 7,4% – на третьем курсе; указанная выше патология шейки 
матки отсутствовала на первом и четвертом курсе обучения. 

Возникновение месячных (менархе) варьировало от 10 до 16 лет, в среднем равнялось 12,51±0,14 
лет и не имело существенных отличий в зависимости от курсовой принадлежности по обучению. В 
большинстве случаев у учащихся менархе состоялось в 11, 12 и 13 лет (21,7%, 26,4% и 25,5% соответст-
венно), в существенно меньшей степени – в 14 и 15 лет (10,4% и 9,4% соответственно). Менархе в воз-
расте ранее 11 лет зарегистрировано у 4,7% девушек, в 16 лет – у 1,9% обследуемых. 
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Живут половой жизнью ровно половина респондентов (50,0%), половая жизнь отсутствует у 
34,0% учащихся, а 16,0% затруднились ответить на данный вопрос. При этом если удельный вес моло-
дых женщин, ведущих половую жизнь, на первом-втором курсе находился в пределах 36,7%-37,5%, су-
щественно увеличивался на третьем курсе до 48,1% и удваивался к окончанию периода обучения до 
80,0%. При закономерном снижении удельного веса девушек, не живущих половой жизнью, в процессе 
обучения в вузе от 43,3% до 12,0%, затруднились с ответом на вопрос о половой жизни 20,0%-29,2% 
учащихся первого-второго курса и 7,4%-8,0% студенток третьего-четвертого курса обучения. 

Средняя длительность менструального цикла обследуемых соответствовала норме и равнялась 
27,7±0,43 дней при медиане длительности менструального цикла соответствовавшей 27 дням, зарегист-
рированной у 16 девушек (15,2% наблюдений). Удлинение цикла более 35 дней установлено в 4,8% слу-
чаев. Патологического укорочения менструального цикла не выявлено. 

Преждевременное наступление менструального цикла выявлено у 16,3% девушек, которое в ос-
новном проявлялось один раз в 2-3 месяца и 6-12 месяцев (по 6,7% в обоих вариантах нарушения цикла). 
Периодические задержки начала менструального цикла установлены почти у половины обследованных 
(44,8% учащихся). Респонденты в большинстве случаев указали на задержку начала менструального 
цикла однократно в течение 2-3 месяцев (16,2%) и один раз в 6-12 месяцев (22,9% девушек). При этом 
26,4% опрошенных учащихся отметили уменьшение, 19,8% – увеличение длительности менструального 
цикла в течение жизни. 

Большинство девушек-студенток (76,4%) имели нормальную длительность менструального крово-
течения в границах от четырех до шести дней включительно. Короткие кровотечения зарегистрированы у 
5,7% учащихся, тогда как длительные месячные (7 дней и более) установлены в 12,3% случаев. Основная 
часть девушек (62,3%) оценили свою менструальную кровопотерю как умеренную, почти каждая шестая 
(16,0% студенток) – как обильную, а каждая пятая девушка (21,7%) сообщила о скудной кровопотере во 
время менструации. 

Межменструальные кровотечения встречались среди 6,6% девушек, с преимущественной продол-
жительностью кровянистых выделений от одного до трех дней (1,9%, 3,8%, 2,8% соответственно). 

Безболезненное течение менструации зафиксировано только у каждой 5-6 учащейся (17,0% обсле-
дуемых). На умеренные проявления болевого синдрома предъявили жалобы 63,2% девушек, на сильные 
боли внизу живота во время менструации – 19,8% студенток.  

Обезболивающие препараты в месячные принимали 33,0% девушек, тогда как один аналгетиче-
ский препарат использовали 17,9%, два препарата – 11,3%, три препарата – 1,9% респондентов. Среди 
предпочитаемых обезболивающих препаратов обследуемыми в порядке частоты их использования ука-
заны: но-шпа – 12,3%, пенталгин – 11,3%, найз – 5,7%, нурофен – 5,7%, кеторол – 4,7%, спазмалгон – 
4,7%, баралгин – 2,8%, новалгин – 2,8%, нимесил – 1,9%, некст – 1,9%, темпалгин – 0,9%, новиган – 
0,9%. 

Заключение. Таким образом, девушки в возрасте от 18 до 24 лет отличаются достаточно высоким 
уровнем некоторых перенесенных соматических заболеваний и тенденцией к заболеваемости хрониче-
ским гастритом, острым циститом и нейроцикуляторной дистонией, а также двукратным увеличением 
доли женщин, ведущих половую жизнь, ко времени окончания обучения в вузе. Основная часть девушек-
студенток характеризуется нормальными параметрами менструальной функции. Вместе с тем у части 
студенток имеют место проявления как повышенной, так и уменьшенной кровопотери в период месяч-
ных, частый прием обезболивающих препаратов в менструацию. Подавляющее большинство девушек 
молодого возраста испытывают сильные и умеренные болевые ощущения во время менструации, а каж-
дая третья девушка вынужденно использует обезболивающие препараты. Среди достаточно разнообраз-
ных по названиям препаратов используются как спазмолитики, так и аналгетики, а также неспецифиче-
ские противовоспалительные средства с болеутоляющим действием. 
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