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Введение 

одготовка шейки матки перед производством 
искусствен-.ного аборта или с целью индукции родов 
простагланди-нами, согласно новейшим данным, за 

счет генерации маточных сокращений принадлежит 
простагландинам. Они способны стимулировать сокращения 
миометрия и могут приводить к созреванию и раскрытию шейки 
матки, а применение простагландинов во время терапевтического 
аборта или в III триместре беременности может индуцировать 
маточную активность. Простагландины также могут 
способствовать высвобождению окситоцина из гипофиза матери 
и создавать низкий порог возбудимости по отношению к окси-
тоцину. 

Существенно отметить то положение, что уровни простаглан-
динов и их метаболитов в периферической крови, амниотической 
жидкости и моче могут повышаться в последнюю неделю беремен-
ности и достигнуть наивысших уровней до и во время родов. 

В современном научном и практическом акушерстве проблема 
прерывания беременности в I и II триместрах при осложненном течении 
беременности или экстрагенитальных заболеваниях чрезвычайно 
актуальна и в то же время недостаточно разработана. 

Досрочное прерывание беременности в интересах плода являет-
ся, по существу, новой областью акушерства, получившей право на 
существование сравнительно недавно. 

При клиническом применении простагландинов серии Е необ-
ходимо отметить их положительные свойства, в частности что эф-
фекты, например, ПГЕ2 снижают артериальное давление, непосред-
ственно расширяют мелкие артерии в различных органах, ингибируют 
действие прессорных гормонов, улучшают кровоснабжение головно-
го мозга, почек, печени, конечностей, повышают гломерулярную филь-
трацию, клиренс креатинина, уменьшают реабсорбцию натрия и воды 
в почечных канальцах и увеличивают их экскрецию, снижают исход- 

но повышенную способность тромбоцитов к агрегации, улучшают 
микроциркуляцию, увеличивают оксигенацию крови, приводят к рас-
сасыванию свежих ишемических очагов на глазном дне и уменьшают 
количество свежих геморрагии в сетчатке глаз, что очень важно при 
сахарном диабете у беременных. 

В то же время при применении простагландинов серии F необ-
ходимо помнить, что эффекты, например, ШТ2а повышают систем-
ное артериальное давление, повышают артериальное давление в ле-
гочной артерии, уменьшают насыщение крови кислородом, снижают 
кровоток в органах, непосредственно повышают тонус сосудов го-
ловного мозга, почек, сердца, кишечника, потенцируют вазоконст-
рикторное действие прессорных гормонов, увеличивают натрийурез 
и диурез. 

П; 

За последние годы все более широкое применение в акушерско-
гинекологической практике начинает получать аналог синтетического 
простагландина Егмизопростол (сайтотек) в акушерско-гинекологи-
ческой практике с целью осуществления выполнения терапевтическо-
го аборта в I и во II триместрах беременности, с целью профилакти-
ки и лечения акушерских кровотечений. 

Анализ данных современной литературы и собственные иссле-
дования по применению мизопростола в акушерстве и гинекологии и 
отсутствие обобщающих работ на эту тему послужили основанием 
для написания монографии. 




