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ВЛИЯНИЕ ВАКЦИНАЦИИ ПРОТИВ COVID-19  
НА ИСХОДЫ БЕРЕМЕННОСТИ И РОДОВ

На сегодняшний день все еще остается актуальным вопрос о влиянии вируса COVID-19 на здоровье и жизнь человека. 
Безусловно, тяжелые формы проявления данного вирусного заболевания негативно сказываются на репродуктивном 
здоровье женщины. Вакцинация против новой коронавирусной инфекции COVID-19 комбинированной векторной 
вакциной Гам-КОВИД-Вак не оказывает негативного слияния на течение беременности и не влияет на исходы родов. 
Напротив, вероятность возникновения осложнений и сопутствующих патологий уменьшается. Таким образом, можно 
сказать о том, что вакцинопрофилактика – важный этап прегравидарной подготовки.
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THE EFFECT OF VACCINATION AGAINST COVID-19 ON PREGNANCY AND CHILDBIRTH OUTCOMES

To date, the question of the impact of the COVID-19 virus on human health and life is still relevant. Of course, severe 
manifestations of this viral disease negatively affect a woman’s reproductive health. Vaccination against the new 
COVID-19 coronavirus infection with the combined Gam-COVID-Vac vector vaccine does not have a negative effect on the 
course of pregnancy and does not affect the outcome of childbirth. On the contrary, the probability of complications and 
concomitant pathologies decreases. Thus, it can be said that vaccination is an important stage of pre-gravidar preparation.
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На сегодняшний день все еще остается актуаль-
ным вопрос о влиянии вируса COVID-19 на 

здоровье и жизнь человека. Наиболее важным 
аспектом в существовании людей является продол-
жение рода. Безусловно, тяжелые формы проявле-
ния данного вирусного заболевания негативно ска-
зываются на репродуктивном здоровье женщины 
[1, 2]. Уже доказано, что вакцинация облегчает 
течение и исходы болезни [3-5]. Поэтому, считаем 
актуальным вопрос изучения влияния комбиниро-
ванной векторной вакцины Гам-КОВИД-Вак на 
исходы беременности и родов.

Цель исследования – провести анализ течения 
беременности и исходов родов для матери и плода 
в зависимости от наличия или отсутствия вакцина-
ции против новой коронавирусной инфекции.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ

На первом этапе проведен ретроспективный ана-
лиз 968 стационарных карт и историй родов. На 

втором этапе сформированы 2 группы: 1 группа – 
вакцинированные женщины (360 человек, 37,2 %), 
2 группа – не вакцинированные (608 человек, 
62,8 %). Каждая группа представлена переболевши-
ми Covid-19 роженицами [1-А группа – 16 (4,4 %), 
2-А группа – 37 (6,1 %)] и не переболевшими [1-Б 
группа – 344 (95,6 %), 2-Б группа – 571 (93,9%)].

Сравнение исходов беременности и родов в груп-
пах проведено с помощью пакета прикладных про-
грамм интегральной системы для комплексного ста-
тистического анализа и обработки данных 
STATISTICA 10.0. Статистическая гипотезы о ра-
венстве средних в двух независимых группах по 
количественным признакам проверялась с помощью 
непараметрического критерия Манна-Уитни при 
уровне значимости p < 0,05. Для представления 
качественных признаков использовали относитель-
ные показатели (абс., %). Для оценки статистиче-
ской значимости качественных признаков использо-
ваны таблицы сопряженности – критерий 
χ2 Пирсона.
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РЕЗУЛЬТАТЫ

Число заболевших Covid-19 среди вакциниро-
ванных беременных было гораздо меньше, чем не-
вакцинированных. Переболевшие Covid-19 во время 
беременности вакцинированные составили 16 (4,4 %) 
женщин, невакцинированные – 37 (6,1 %) (χ2 = 0,23, 
p = 0,03).

Как вакцинированные, так и невакцинированные 
женщины имели осложнения беременности. Самым 
частым осложнением беременности была хрониче-
ская плацентарная недостаточность. Однако в груп-
пе вакцинированных беременных она встречалась в 
два раза реже, у 207 (57,5 %) пациенток в сравне-
нии с невакцинированными – у 542 (89,1 %) 
(χ2 = 0,32, p = 0,02). В группе переболевших не-
вакцинированных женщин частота данного ослож-
нения увеличивалась с течением беременности 
(χ2 = 0,34, p = 0,01).

Вторым по частоте осложнением была гестаци-
онная артериальная гипертензия, которая также 
чаще диагностировалась у женщин 2-й группы 
(496 (81,2 %) против 197 (54,7 %), χ2 = 0,32, 
p = 0,03). Такие осложнения, как ожирение, геста-
ционный сахарный диабет и преэклампсия у паци-
енток обеих группы встречались с одинаковой ча-
стотой (χ2 = 0,89, p = 0,05).

Во время беременности вакцинированные бере-
менные реже болели острыми респираторными ви-
русными заболеваниями (18 (5 %) против 81 (13,3 %), 
χ2 = 0,95, р = 0,03). У вакцинированных перебо-
левших ОРВИ протекала в легкой форме, в то 
время как у невакцинированных имело место тече-
ние ОРВИ средней степени тяжести (67 (11 %); 
χ2 = 0,02, р = 0,003) и тяжёлой (4 (0,7%); χ2 = 0,05, 
р = 0,002), что явилось показанием для госпитали-
зации в стационар.

Осложнённые роды чаще имели женщины 2-й 
группы. Среди осложнений преобладало проведение 
экстренного кесарева сечения (χ2 = 0,02, р = 0,003). 
Основным показанием для него была тяжелая пре-
эклампсия. Данное осложнение у невакцинирован-
ных женщин встречалось в 2 раза чаще, чем у 
вакцинированных рожениц (χ2 = 0,85, р = 0,03). 
Тяжелая преэклампсия оставалась показанием для 
экстренного родоразрешения и у переболевших 
Covid-19 вакцинированных и невакцинированных 
женщин. Однако невакцинированные переболевшие 
Covid-19 роженицы имели тяжелую преклампсию в 
5 раз чаще (χ2 = 0,85, р = 0,04).

У вакцинированных и не вакцинированных бе-
ременных с одинаковой частотой встречались доро-
довое излитие околоплодных вод (χ2 = 0,85, 
p = 0,06) и хорионамнионит (χ2 = 0,95, p = 0,06).

Преждевременные роды чаще имели женщины 
2-й группы (χ2 = 0,97, р = 0,03).

Среди невакциниванных переболевших 
Covid-19 женщин преобладали такие осложнения 
для плода, как недоношенность (χ2 = 0,95, 
р = 0,006), респираторный дистресс синдром ново-
рождённого (χ2 = 0,32, р = 0,013) и дыхательная 

недостаточность (χ2 = 0,05, р = 0,04). У женщин 
вакцинированных переболевших Covid-19 данные 
осложнения у плодов не наблюдались.

ОБСУЖДЕНИЕ

После появления в России первых случаев но-
вой коронавирусной инфекции COVID-19 на осно-
ве имеющихся разработок в кратчайшие сроки был 
создан, исследован на животных и здоровых добро-
вольцах новый препарат Гам-КОВИД-Вак (торго-
вое название «Спутник V») [7]. 11 августа 2020 г. 
в России была зарегистрирована первая в мире 
вакцина против COVID-19. Пострегистрационные 
клинические исследования вакцины «Спутник V» с 
привлечением более 40 тыс. человек были запуще-
ны в России и Беларуси 25 августа 2020 г. Вакцина 
от коронавируса – векторная двухкомпонентная 
вакцина. Первый компонент – рекомбинантный 
репликативно-дефектный вектор на основе аденови-
руса человека 26-го серотипа, несущий ген S-белка 
вируса SARS-CoV-2; второй компонент – рекомби-
нантный репликативно-дефектный вектор на основе 
аденовируса человека 5-го серотипа, несущий ген 
S-белка вируса SARS-CoV-2. По результатам 
III фазы клинических исследований препарата его 
эффективность составляет 91,6 %. Из 19866 добро-
вольцев, получивших вакцину в ходе испытаний, 
заразились 78. Среди добровольцев старше 60 лет 
вакцина показала эффективность 91,8 %. Вакцина, 
как и заявлялось ранее, обеспечивает полную защи-
ту против тяжелых случаев заболевания, а также 
одинаково эффективна против всех известных 
штаммов коронавируса, включая новые (например, 
«британский»). Антитела к коронавирусу после 
вакцинации российским препаратом были обнару-
жены у 98 % добровольцев. Клеточный иммунитет 
был выявлен у всех участников испытаний. 
Иммунитет после прививки оказался в 1,3-1,5 раза 
выше, чем после перенесенного заболевания. У 
«Спутника V» один из самых низких рисков серьез-
ных побочных эффектов – 0,27 % против 0,58 % у 
вакцины Pfizer-BioNTech и 0,97 % у разработки 
Moderna. Аллергических реакций и анафилактиче-
ского шока после вакцинации российским препара-
том зафиксировано не было. О серьезных послед-
ствиях применения зарубежных вакцин, в том 
числе Pfizer-BioNTech, сообщалось неоднократно. 
Большинство побочных явлений вакцинации 
«Спутником V», как отмечают разработчики из 
Центра им. Н.Ф. Гамалеи, оказались легкими и 
непродолжительными [6].

Для успеха кампании по вакцинопрофилактике 
коронавирусной инфекции необходимо как наличие 
качественных, эффективных и безопасных препара-
тов (что уже сделано), так и внимательное и ответ-
ственное отношение врачей и пациентов, их взаим-
ное доверие, соблюдение необходимых правил и 
рекомендаций. Лишь все эти факторы, собранные 
вместе, позволят достичь успеха, снизить число 
заболевших и сохранить жизни. С 2021 года препа-
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рат разрешен для вакцинации беременных женщин 
с 22 недель беременности [7].

ВЫВОДЫ

Вакцинация против новой коронавирусной ин-
фекции COVID-19 комбинированной векторной 
вакциной Гам-КОВИД-Вак не оказывает негативно-
го слияния на течение беременности и исходы ро-
дов для плода. Напротив, вероятность возникнове-
ния осложнений и сопутствующих патологий умень-

шается как для матери, так и для плода. Таким 
образом, можно сказать о том, что вакцинопрофи-
лактика – важный этап прегравидарной подготов-
ки.
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