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Аннотация:  
 
Введение. Телемедицинские технологии находят все более широкое применение в различных направлениях ме-
дицины. Не являются исключением такие дисциплины, как акушерство, гинекология. Был проведен поиск в рос-
сийских и международных базах данных. Релевантные статьи были отобраны для детального изучения.  
Цель исследования. Провести поиск публикаций, посвященных применению телемедицинских технологий в 
области акушерства и гинекологии, осуществить анализ и систематизацию, и на основе представленного в 
статьях опыта определить состояние, проблемы и перспективы развития телеакушерства и телегинекологии. 
Материалы и методы. Статистический поиск научных статей на профильных зарубежных и российских сайтах, 
поиск информации на сайтах медицинских учреждений, наукометрический. 
Результаты. С 1999 года по 2018 год количество работ колеблется от одной до четырех в год. В 2019-2020 г. от-
мечается значительный рост числа публикаций, что отражает резкое повышение интереса к теме применения 
телемедицины в акушерстве и гинекологии. В 2020 году скачок (рост на 62% по сравнению с 2019 годом) об-
условлен распространением коронавирусной инфекции. Так, среди всех статей за 2020 год 42% посвящены усло-
виям COVID-19. 
Выводы. Применение ТМТ в акушерстве и гинекологии имеет хорошие перспективы, так как позволяет повысить 
доступность, качество и безопасность медицинской помощи, что особенно актуально в условиях пандемии  
COVID-19. 
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 ВВЕДЕНИЕ 
 

Телемедицинские технологии находят все 
более широкое применение в различных направ-
лениях медицины. Не являются исключением 
такие дисциплины, как акушерство, гинекология. 
Был проведен поиск в российских и международ-
ных базах данных. Релевантные статьи были ото-
браны для детального изучения. По теме обзора 
найдено 65 статей за период 1999 – 2020 гг., в том 
числе 8 российских, со значительным ростом пуб-
ликаций за последние два года. При анализе те-
матики статей выявлено, что большинство из них 
посвящено дистанционному наблюдению за жен-
щинами во время беременности и в послеродовой 
период, коррекции соматической патологии (арте-
риальная гипертония, сахарный диабет), психиче-
ских проблем. Отмечается рост публикаций по 

телегинекологии в связи с пандемией COVID-19. 
По сравнению с некоторыми другими направле-
ниями телемедицины число публикаций по теле-
акушертву и телегинекологии невелико, однако их 
рост в последние годы и имеющийся опыт реали-
зованных проектов показывают перспективность 
их развития. 

 
 АКТУАЛЬНОСТЬ 

 
Телемедицинские технологии (ТМТ) находят 

все более широкое распространение в различ-
ных сферах здравоохранения. В Федеральном 
проекте «Создание единого цифрового контура 
в здравоохранении на основе единой государст-
венной информационной системы в сфере здра-
воохранения (ЕГИСЗ)», входящем в Националь- 
ный проект «Здравоохранение», предусмотрено, 
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что к концу 2022 г. во всех регионах страны 
будет функционировать централизованная под-
система «Телемедицинские консультации» [1]. 

Известно, что ТМТ, и в частности, телекон-
сультации, неравномерно используются в раз-
личных клинических специальностях, что об- 
условлено, в том числе спецификой заболева-
ний, объемом и видами необходимой для врача-
консультанта диагностической информации, 
возможностью ее цифровой визуализации, пе-
редачи и другими факторами. 

Актуальность исследования обусловлена 
востребованностью применения телемедицинских 
технологий в акушерстве и гинекологии.  

Цель исследования: провести поиск публи-
каций, посвященных применению телемедицин-
ских технологий в области акушерства и гине- 
кологии, осуществить анализ и систематизацию, 
и на основе представленного в статьях опыта 
определить состояние, проблемы и перспективы 
развития телеакушерства и телегинекологии. 

 
 МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

 
Методы исследования: статистический, поиск 

научных статей на профильных зарубежных и 
российских сайтах, поиск информации на сайтах 
медицинских учреждений, наукометрический. 

Для формулировки англоязычных терминов 
при поиске были использованы медицинские 
предметные заголовки (Medical Subject Headings – 
MeSH), сформированы такие поисковые за-
просы: «teleobstetrics», «telegynecology», «tele-
consultations», telemedicine AND «obstetrics» OR 
«gynecology» OR «abortion» OR «pregnancy». 

Аналогичные поисковые операции были 
проведены в Научной электронной библиотеке 
для поиска русскоязычных публикаций – «теле-
гинекология» или «телеакушерство»; «информа-
ционные технологии» и «гинекология» и «аку- 
шерство». 

Результаты запросов: PubMED – 57; НЭБ – 9. 
Результаты поиска были актуальны по со-

стоянию на 31.03.2021 г. Релевантные полнотекс-
товые статьи в количестве 21 были отобраны для 
детального изучения.  

Кроме того, авторы сочли возможным вклю-
чить в обзор 4 материала, размещенных в 2017 – 
2020 г. в Интернете, которые принадлежат сай-
там клиник и иллюстрируют современные при-

меры информационных ресурсов по исследуе-
мой проблеме.  

 
 РЕЗУЛЬТАТЫ 

 
Научные исследования, посвященные при-

менению телемедицины в акушерстве и гинеко-
логии, начались в середине 20 века. Одними из 
первых научных работ были статьи, в которых 
приведено использование телемедицины в виде 
дидактического телевидения в акушерско-гине-
кологических клиниках и проведение клиниче-
ских лекций посредством телевидения [2-3].  

В этот период времени начинает разви-
ваться использование телеметрических систем 
в перинатальной медицине [4]. Например, с 1973 
года в США происходит формирование телеме-
дицинских акушерских сетей между районными 
больницами и медицинскими центрами для осу-
ществления телеконсультаций наиболее слож-
ных пациентов с получением рекомендаций 
касательно тактики их ведения по телефону. 
Эффекты внедрения подобных способов связи 
между специалистами разных уровней оказа-
лись достаточно продуктивными как в плане 
улучшения качества оказания акушерской по-
мощи, так и снижения финансовых затрат, что 
послужило источником распространения си-
стемы в других странах, например, в 1975 году в 
Японии. 

Во многих европейских странах уделялось 
внимание применению дистанционных техноло-
гий для проведения непрерывного медицинского 
образования врачей акушеров-гинекологов с 
целью улучшения их профессиональной подго-
товки. 

В России первые публикации, посвященные 
применению телемедицинских и телеобразова-
тельных технологий в области акушерства и ги-
некологии появились на рубеже ХХ и ХХI веков. 
Дистанционные технологии нашли свое приме-
нение в оказании акушерской помощи, для ре-
шения перинатальных проблем, а также для 
повышения квалификации специалистов [5-6].    

На рисунке 1 изображен график, отражаю-
щий количество научных работ по применению 
телемедицины в акушерстве и гинекологии в за-
висимости от даты публикации. 

Как видно из диаграммы, интерес к тематике 
проявился несколько лет назад. С 1999 года 8 
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по 2018 год количество работ колеблется от 
одной до четырех в год. В 2019-2020 г. отмеча-
ется значительный рост числа публикаций, что 
отражает резкое повышение интереса к теме 
применения телемедицины в акушерстве и гине-
кологии. В 2020 году скачок (рост на 62% по 
сравнению с 2019 годом) обусловлен распро-
странением коронавирусной инфекции. Так, сре- 
ди всех статей за 2020 год 42% посвящены усло-
виям COVID-19 [7]. 

На диаграмме представлены основные на-
правления научных работ в сфере применения 
телемедицины в акушерстве и гинекологии за 
все годы, начиная с 1999 г. (рис. 2). Отметим, что 
некоторые исследования могут быть отнесены к 
нескольким группам одновременно. 

Из рисунка 2 видно, что свыше 70% научных 
работ посвящены теме применения телемеди-
цинских технологий при ведении беременности 

(26.3%), проведению абортов (15,8%), внедре-
нию и апробации новых технологий (15.8%). За 
последний год в связи с актуальностью воз-
росло число статей, посвященных различным 
аспектам гинекологической и акушерской по-
мощи в условиях пандемии. 

 
 ОБСУЖДЕНИЕ 

 
Авторами статей приводится опыт дистан-

ционного наблюдения за женщинами, беремен-
ность или послеродовой период которых ослож- 
няется артериальной гипертензией, приемом 
опиоидов, сахарным диабетом и психическими 
проблемами. В научных работах, посвященных 
ведению беременности с артериальной гипер-
тензией (далее – АГ), отмечается, что внедрение 
дистанционного консультирования показало вы-
сокую эффективность и удовлетворенность ме-
дицинской помощью среди участниц исследо- 
вания, способствовало снижению частоты гос-
питализаций в послеродовом периоде с тяже-
лыми проявлениями АГ [8].  

Подчеркивается, что использование теле-
медицины способствует уменьшению количе-
ства осложнений, а также упрощает коммуника- 
цию во время беременности с врачами других 
специальностей, например, анестезиологами  
[9, 10]. В некоторых научных работах рассмат-
ривается опыт дистанционного контроля у бере-
менных женщин опиоидной зависимости, сахар- 
ного диабета, развития или прогрессирования 

Рис. 2. Основная тематика публикаций, посвященных телеакушерству и телегинекологии, за 1999-2020 г. (в процентах) 
Fig. 2. The main topics of publications devoted to tele-obstetrics and telegynecology, 1999-2020 (in percent)

Рис. 1. Динамика количества статей, посвященных телеакушерству и те-
легинекологии, за 1999-2020 г. (в абсолютных числах) 
Fig. 1. Dynamics of the number of articles on tele-obstetrics and telegynecology 
for 1999-2020 (in absolute numbers)



27

ПРАКТИКУЮЩЕМУ ВРАЧУ

психических заболеваний, в том числе послеро-
довой депрессии и профилактики материнского 
суицида. Отмечается, что это не только эконо-
мически эффективно, но и значительно снижает 
риски невынашивания беременности, прежде-
временных родов [11]. 

Опыт проведения медицинских абортов с 
применением телемедицинских технологий так- 
же является востребованным в современной 
науке. Так, в некоторых статьях подчеркивается, 
что телемедицинский аборт позволяет женщи-
нам обратиться к специалисту в более короткие 
сроки. Также проведенные исследования свиде-
тельствуют о том, что неблагоприятные события 
при дистанционно проведенном аборте также 
редки, как и при обычном аборте.  В работах от-
мечается высокая удовлетворенность женщин 
таким подходом, так как в результате примене-
ния телемедицинских технологий снижается  
количество личных посещений, финансовых за-
трат и эмоциональной нагрузки, связанных с 
очным приемом и увеличением времени ожида-
ния приема специалиста лично. Телемедицин-
ский аборт понимается как предоставление всех 
следующих услуг: оценка и консультирование 
перед абортом, медикаментозное лечение абор- 
та, инструкции по лечению и последующее на-
блюдение, посредством любой формы устного 
или письменного обмена информацией, про-
исходящего между женщиной и лицом, которое 
берет на себя медицинскую ответственность за 
оценку или содержание предоставленной ин-
формации. 

Были выбраны исследования, в которых те-
лемедицина использовалась для комплексного 
медицинского обслуживания абортов, то есть 
оценки/консультирования, лечения и последую-
щего наблюдения, отчетности об успешности 
(продолжение беременности, полный аборт и 
хирургическая эвакуация), безопасности (ско-
рость переливания крови и госпитализации) или 
приемлемости (удовлетворенность, неудовле-
творенность и рекомендация службы) [12]. 

Другая группа статей отражает опыт внед-
рения новых технологий для диагностики и лече-
ния заболеваний с применением телемедицинс- 
ких технологий [13, 14]. 

Некоторые исследования описывают ре-
зультаты дистанционного мониторинга плода, 
состояния его сердечно-сосудистой системы, 

проведения цитогенетического анализа, дистан-
ционного УЗИ и КТГ в сельских районах, где не-
возможно лично обратиться к специалисту. Так, 
была научно обоснована возможность и целесо-
образность, безопасность и информативность 
использования методики дистанционной кардио-
токографии в диагностике ранних признаков по-
вреждения плода при плацентарной недоста- 
точности в динамике III триместра беременности 
[15]. 

Не менее интересным является использова-
ние Систем поддержки принятия врачебных ре-
шений (СППВР) в акушерской практике [16]. В 
целях реализации этой системы разрабаты-
ваются приложения для мобильных устройств.  В 
результате исследований было установлено, что 
внедрение подобных технологий не только повы-
шает возможность наблюдения за женщинами в 
труднодоступных районах, но и уменьшает 
сроки ожидания и расходы, связанные с оказа-
нием акушерско-гинекологической помощи. 

Использование телемедицины для консуль-
таций женщин в связи с лечением и профилак-
тикой гинекологических заболеваний также 
получило свое распространение в научных ис-
следованиях. Дистанционные технологии нашли 
свое применение в лечении бесплодия, ведении 
онкологических пациентов, а также женщин с 
воспалительными заболеваниями органов ре-
продуктивной системы и нарушениями тазового 
дна. Онлайн-консультации дают возможность на-
блюдения за пациентами в сельской местности, 
а также увеличивают обращаемость подростков 
за гинекологической помощью. 

Необходимость оказания помощи в акушер-
ско-гинекологическом профиле при угрозе рас-
пространения коронавирусной инфекции вывела 
телемедицину на первый план. Так, в 2020 году 
появились исследования дистанционного мони-
торинга беременных с высоким риском, гинеко-
логическими заболеваниями и проведением 
удаленного аборта в условиях COVID-19. В рабо-
тах отмечается, что оказание медицинской по-
мощи таким образом позволяет снизить риски 
заражения пациентов, медицинских работников 
и дает возможность вести наблюдение за со-
стоянием пациентов, которым в данный момент 
невозможно оказание плановой помощи очно. 

Телемедицина в акушерстве и гинекологии 
является не только предметом исследования8 
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науки, но и применяется в практике. Рассмотрим 
несколько примеров на основе данных сайтов 
учреждений здравоохранения. Так, например, в 
презентации КБУЗ «Медицинский центр – Управ-
ляющая компания Алтайского медицинского кла-
стера» в 2010 году выделяется телеакушерство 
и телеконсультирование данных УЗИ как способ 
дистанционной диагностики врожденных анома-
лий развития плода и проведения консультиро-
вания женщин по вопросам беременности, что 
должно прийти на смену самостоятельно орга-
низующимся сообществам граждан, в которых 
может распространяться недостоверная инфор-
мация.  

В 2016 г. ФГБУ «Научный центр акушерства, 
гинекологии и перинатологии им. академика В.И. 
Кулакова» Минздрава России представил отчет 
о своем опыте работы в телемедицинском 
центре. Телекоммуникационная система позво-
лила проводить ежедневные консультации паци-
ентов из многих округов РФ. Основными при- 
чинами обращения были различные патологии 
плода, акушерские и экстрагенитальные патоло-
гии женщин, послеоперационные осложнения, 
уточнение диагноза или тактики лечения. Кроме 
того, рассматривается внедрение единой кон-
цепции телемедицинских технологий, которая 
позволит обеспечивать связь медицинских ра-
ботников и учреждений, проводить профессио-
нальные конференции, а также осуществлять 
удаленное обучение, в том числе с применением 
симуляционно-тренинговых технологий [17].  

В 2020 году ФГБУ "ВЦМК Защита" Минзд-
рава России была организована телемедицин-
ская конференция для врачей по разным про- 
филям, в том числе акушерству и гинекологии. 
Рассматривались аспекты применения клиниче-
ских рекомендаций, репродуктивной медицины, 
продемонстрированы показательные операции, 
проведен симуляционный тренинг и освящены 
другие вопросы данной сферы.  

Дистанционную консультацию акушера-ги-
неколога можно получить на сайтах различных 
клиник. Также существуют сайты, на которых 
врачи различных медицинских организаций пре-
доставляют платные или бесплатные услуги по 
расшифровке анализов и решают вопрос не-
обходимости обращения к акушеру-гинекологу 
лично. Онлайн-консультации проводятся также 
по поводу ведения беременности, воспалитель-

ных заболеваний органов малого таза и пробле-
мам бесплодия [18-20]. 

В Нижегородской области в 2008 г. была 
разработана и внедрена информационная си-
стема мониторинга и курации беременных с мо-
мента постановки на учет до 42-го дня после 
родов, объединившая все женские консультации 
и роддома области. Эффективность ее внедре-
ния выразилась, в частности, в положительной 
динамике показателя младенческой смертности, 
который за 5 лет использования системы сни-
зился на 16,3%.  Потенциальный экономический 
эффект, рассчитанный по методике ВОЗ, соста-
вил 927,1 млн. рублей [21]. 

Аналогичная по задачам облачная автома-
тизированная система «Региональный акушер-
ский мониторинг» была внедрена на территории 
Свердловской области. Она включала амбула-
торные и стационарные этапы оказания меди-
цинской помощи с дистанционным управлением 
и технологиями СППВР [22]. 

В большей части зарубежных статей ука-
зано то, что использовать ТМ более выгодно – 
она снижает затраты на проезд до клиники, лич-
ное посещение, отсутствует необходимость про-
пускать рабочие дни [23].  

Более узкие тематические статьи отражают 
эффективность телемедицины и удовлетворен-
ность пациентов в конкретных ситуациях – напри-
мер, была показана средняя экономия в размере 
14 459 долл. США на одну беременность с ис-
пользованием телемедицинских услуг [24, 25].   

 
 ВЫВОДЫ 

 
Таким образом, анализируя состав публика-

ций в различных базах видно, что телемедицина 
в акушерстве и гинекологии является во многом 
нераскрытым направлением (доля таких публи-
каций по разным базам данных составляет всего 
0,15% – 0,26% в общей телемедицинской тема-
тике). Первые публикации по использованию 
ТМТ в акушерстве и гинекологии появились в се-
редине 70-х годов ХХ века (по дистанционному 
образованию врачей акушеров-гинекологов – 
еще в 60-х годах), однако на протяжении деся-
тилетий подобные статьи оставались единич-
ными. 

Однако судя по динамике статей за послед-
ние 2 года (рост в 2019 г. к 2018 г. составил  
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4,0 раза, в 2020 г. к 2019 г. – 1,69 раза), интерес на-
учной общественности к этим направлениям рас-
тет. В частности, оказание акушерско-гинекологи- 
ческой помощи в условиях COVID-19 стало спуско-
вым механизмом для разработки и внедрения 
новых технологий и приложений для проведения 
дистанционного консультирования. Принципиаль-
ное значение имеют статьи, материалы интернет-
конференций и другие формы публикаций об 
опыте реализации телемедицинских проектов в 
области акушерства и гинекологии в журналах и 
на сайтах ведущих федеральных научных центров, 
что послужит методической базой для развития 
этого направления в регионах России. 

Исходя из результатов анализа проведен-
ных исследований стоит отметить, что при ис-

пользовании ТМТ в ведении беременности с 
факторами риска, оказании медицинской по-
мощи женщинам с гинекологической патоло-
гией, а также при проведении абортов коли- 
чество осложнений не превышало показатели 
очного приема.  

В России становится все больше медицин-
ских учреждений, которые предлагают услуги 
онлайн, проводят профессиональные конфе-
ренции и описывают свой опыт применения дис-
танционных консультаций.  

Применение ТМТ в акушерстве и гинеколо-
гии имеет хорошие перспективы, так как позво-
ляет повысить доступность, качество и безопас- 
ность медицинской помощи, что особенно акту-
ально в условиях пандемии COVID-19. / 
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