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Выводы
1.	У беременных, постоянно проживающих на террито¬риях расположенных в 40-км зоне от Астраханского газопе-рерабатывающего комплекса (АГПК), отмечается более высо¬кая частота акушерских (в 1,4 раза) и перинатальных (в 1,3 раза) осложнений в сравнении с жительницами других районов Астраханской области. Основным осложнением ге¬стационного периода является фетоплацентарная недоста¬точность, которая развивается у 60% беременных женщин указанной группы.
2.	Наибольшее значение в развитии перинатальной патологии при беременности у женщин, проживающих вблизи от АГПК, имеют следующие клинико-анамнестические факто¬ры: наличие анемии до настоящей беременности и (или) за-болевания системы кроветворения (ПК=12;-1), развитие преэклампсии в предыдущей и (или) настоящей беременности (ПК=8;0), проживание более 10 лет на территории в радиу¬се ближе 40 км от АГПК (ПК=6;0).
3.	В структуре плацент родильниц, проживающих в экологически неблагоприятных условиях Астраханской обла-сти, отмечается сложный комплекс морфологических измене-ний, проявляющийся увеличением до 45% количества ворсин от их общего числа, имеющих синцитио-капиллярные мембра¬ны, повышением (до 32%) образования синцитиальных узел¬ков, обладающих высокой активностью, возникновением (до 15-22%) ангиоматоза стромы ворсин. Указанные морфологи¬ческие особенности жительниц данной группы являются предрасполагающими к развитию и прогрессированию фето-плацентарной недостаточности.
4.	Прием препарата, содержащего экстракт листьев артишока оказывает положительное влияние на фетоплацен-тарный комплекс, что морфологически подтверждается сни-жением на 15% кровенаполнения лакун, и нормализацией уровня общего белка в структурных элементах плаценты (эндотелий, цитотрофобласт, синцитиотрофобласт), а также повышением на 20-30% в сыворотке крови уровня плацентар-ного лактогена и эстриола.
5.	Применение дифференцированного подхода к ведению беременности и прогнозированию перинатальных исходов у жительниц, проживающих на территориях, расположенных в 40-км зоне от АГПК, способствует снижению в 2,5 раза об¬щего числа неблагоприятных перинатальных исходов и про¬явлений дезадаптации у их новорожденных детей.
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