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ОСНОВНЫЕ ВОПРОСЫ 

1. Как влияет COVID-19 на репродуктивную 
функцию/фертильность мужчин и женщин? 

2. Как влияет COVID-19 на беременность и новорожденных? 
3. Каковы причины высокой материнской смертности при 

COVID-19? 
4. Какова роль вакцинации от COVID-19 в снижении 

материнской смертности и акушерских/перинатальных 
осложнений? 

5. Как влияет вакцинация от COVID-19 на репродуктивную 
функцию/фертильность мужчин и женщин? 



ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ и ЛЕТАЛЬНОСТЬ от COVID-19 в РОССИИ и в МИРЕ 

На 12.12.2021 – 75-е место из 195 стран 
по числу заражений на 100 000 человек 

https://yandex.ru/covid19/stat#world 

На 12.12.2021 – 33-е место из 195 стран 
по числу смертей на 100 000 человек 



ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ и СМЕРТНОСТЬ от COVID-19 во время БЕРЕМЕННОСТИ, 
РОДОВ и ПОСЛЕРОДОВОГО ПЕРИОДА 

Chmielewska B, et al. Effects of the COVID-19 pandemic on maternal and 
perinatal outcomes: a systematic review and meta-analysis. Lancet Glob 

Health. 2021;9(6):e759-772 

Материнская летальность ↑ в 1,37 раза 
согласно данным мета-анализа  

США 

2018 - 17,4 
2021 - до 58,1 

https://worldpopulationreview.com/state-
rankings/maternal-mortality-rate-by-state 

БРАЗИЛИЯ 

Siqueira TS, et al. Spatial clusters, social determinants of 
health and risk of maternal mortality by COVID-19 in Brazil: a 

national population-based ecological study. Lancet Reg 
Health Am. 2021;3:100076.  
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ПРИЧИНЫ СМЕРТИ ПАЦИЕНТОК с COVID-19 ВО ВРЕМЯ БЕРЕМЕННОСТИ, 
РОДОВ и в ПОСЛЕРОДОВОМ ПЕРИОДЕ в 2020-2021 ГОДАХ (%) 

24% 

20% 
20% 

28% 

4% ОРДС, взрослый тип, прогрессирующая 
дыхательная недостаточность 

Тромбоэмболические осложнения 

Сепсис, септический шок 

Полиорганная недостаточность 

Кровотечение 

13% 

32% 
35% 

16% 

4% 

2020 год 

2021 год 



АНАЛИЗ ОКАЗАНИЯ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ПАЦИЕНТАМ С 
КОРОНАВИРУСНОЙ ИНФЕКЦИЕЙ COVID-19 ВО ВРЕМЯ БЕРЕМЕННОСТИ, 
РОДОВ И ПОСЛЕРОДОВОМ ПЕРИОДЕ 

Показатель 2020 г.  
(показатели за весь год) 

2021 г.  
(показатели на 10.12.2021) 

Количество COVID-19 положительных беременных, 
рожениц и родильниц 

30 282 66 250 

Количество COVID-19 положительных беременных, 
рожениц и родильниц, которым проводилось ИВЛ 

300 (0,99%) 769 (1,2%) 

Количество пациенток, которым проводилась 
процедура ЭКМО 

10 (0,03%) – снято с процедуры 

ЭКМО 3 пациентки (30%) 

75 (0,1%) – снято с процедуры 

ЭКМО 28 пациенток (37,3%) 

% COVID-19 положительных беременных, рожениц 
и родильниц, которые были экстубированы после 
проведения ИВЛ  

68,5% 50% 



За I-III квартал 2021 г. было выполнено > 120 000 
исследований из них > 20 000 в срочном режиме 

За 2020 г. было выполнено > 166 000 исследований, из них 
> 22 000 в срочном режиме  

Использование новой 
тест-системы для 

определения 
коронавирусной 

инфекции COVID-19   
 

 
Наименование исследования  

 

                           
 Результат 

              Выявление РНК коронавируса SARS-CoV-2 (COVID-19) методом ПЦР  
 
• SARS-CoV-2, ген E выявлено 
• SARS-CoV-2, ген N выявлено 
• SARS-like выявлено 
  

Набор реагентов для выявления РНК коронавирусов SARS-CoV-2 и подобных SARS-CoV 
методом обратной транскрипции и полимеразной цепной реакции в режиме реального 

времени (SARS-CoV2/SARS-CoV) по ТУ 21.20.23-116-46482062-2020 – ООО "ДНК-Технология ТС" 

• Соответствует всем требованиям ВОЗ 
• Высокая специфичность и устойчивость к мутациям, благодаря тестированию трех 

мишеней вирусных генов 
• Контроль адекватности клинического материала 

ФГБУ «НМИЦ АГП им. В.И. КУЛАКОВА» МИНЗДРАВА РОССИИ 



ФГБУ «НМИЦ АГП им. В.И. КУЛАКОВА» МИНЗДРАВА РОССИИ:  
ОЦЕНКА Т-КЛЕТОЧНОГО ИММУНИТЕТА к SARS-CoV-2 

ELISPOT – проверенная технология 

обнаружения активных Т-клеток, 

реагирующих на инфекционный антиген 

(впервые была применена для диагностики 

туберкулеза, Oxford Immunotec) 

 

Компания ГЕНЕРИУМ (РФ) на платформе 

ELISPOT разработала тест-систему ТиграТест® 

SARS-CoV-2 (T-Interferon Gamma Release 

Assay, Enzyme-Linked SPOT analysis), которая 

предназначена для выявления Т-клеток, 

отвечающих выработкой интерферона-гамма 

на стимуляцию специфическими для SARS-

CoV-2 антигенами, что позволяет подсчитать 

отдельные активированные Т-клетки в виде 

спотов (пятен) 

Пример результата исследования образца крови через 
месяц после вакцинации «Гам-КОВИД-Вак»  

Отрицательный контроль Положительный контроль Панель антигенов 1 Панель антигенов 2 

    

1 Более 300 55 10 
 



ФГБУ «НМИЦ АГП им. В.И. КУЛАКОВА» МИНЗДРАВА РОССИИ:  
ПРЕДИКЦИЯ ТЯЖЕЛОГО ТЕЧЕНИЯ COVID-19 

Параметры иммунограммы у больных с различной 
степенью тяжести COVID-19 

Кречетова Л.В., Инвияева Е.В., Садыков В.Ф., Вторушина В.В., Иванец Т.Ю., 
Силачев Д.Н., Пырегов А.В., Долгушина Н.В., Сухих Г.Т. Акушерство и 
гинекология 2021;8:75-85. 
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Цитокиновый профиль плазмы периферической крови в 
группе больных с тяжелой формой COVID-19  

Долгушина Н.В., Кречетова Л.В., Иванец Т.Ю., Вторушина В.В., Инвияева Е.В., 
Климов В.А., Сухих Г.Т. Акушерство и гинекология 2020; 9:129-137. 



ФГБУ «НМИЦ АГП им. В.И. КУЛАКОВА» МИНЗДРАВА РОССИИ:  
ПЕПТИДНЫЕ ЭПИТОПЫ при COVID-19 

Ryzhov IM, Tuzikov AB, Nizovtsev AV, Baidakova LK, Galanina OE, Shilova NV, Ziganshina MM, Dolgushina NV, Bayramova GR, Sukhikh GT, Williams EC, Nagappan R, Henry SM, Bovin NV. SARS-
CoV-2 Peptide Bioconjugates Designed for Antibody Diagnostics. Bioconjug Chem. 2021 Jun 28. doi: 10.1021/acs.bioconjchem.1c00186. Epub ahead of print. PMID: 34181851. 

Разработана тест-система  для определения  антител к пептидам S-белка SARS-CoV-2  на основе ИФА  с модифицированной 
пептидо-липидной подложкой 

Исследования группы Зиганшиной М.М. совместно с ИБХ РАН и Технологическим университетом Окленда, НЗ 

Расчетные пептидные 
 эпитопы S-белка 

Химический синтез  
расчетных пептидов S-белка 

Получение пептидо-
липидных 

 конъюгатов, встраивание их  
в мембрану кодецитов 

Разработана тест-система  для определения  антител на основе агглютинации кодецитов с пептидами S-белка 

Тест-система, оценивающая 
количество специфичных антител к 

пептидам S-белка по степени 
аглютинации кодецитов 

Transfusion, 2021 



КООРДИНИРУЮЩАЯ РОЛЬ ФГБУ «НМИЦ АГП им. В.И. КУЛАКОВА» 
МИНЗДРАВА РОССИИ в ПЕРИОД COVID-19 

Организационно-
методическая 
деятельность 

ВИМИС  

Регистр КАС 

 

Федеральный 
дистанционный 

консультативный 
центр для 

беременных  

 

 

Координирующая 
научная 

деятельность 

Версия 13 

Версия 4 (01.07. 2021) 

 
С марта 2020 г. по  

декабрь 2021 г. проведено 
>15 тыс.ТМК пациенток из  

  субъектов РФ 
Максимальное число 

консультаций за сутки - 98 

 
COVID-19 

 

Репродук
тивное 

здоровье 
Беремен-

ность 

Неонато
логия 

Иммуни
тет 

Гемостаз 

Вакцнация 

Диагно
стика 

ВРТ 

На 12.12.2021 

Всего пациенток состоит 
под наблюдением 

135 

Количество новых случаев 
за прошедшие сутки 

54 

Всего пациенток с КАС 7423 

Завершение случая  КАС 7288 



ПУБЛИКАЦИИ по ВЛИЯНИЮ SARS-COV-2 на РЕПРОДУКТИВНУЮ 
ФУНКЦИЮ/ФЕРТИЛЬНОСТЬ МУЖЧИН и ЖЕНЩИН 

ВЛИЯНИЕ SARS-COV-2 И COVID-19  

НА РЕПРОДУКТИВНУЮ ФУНКЦИЮ У ЖЕНЩИН 

«(COVID OR SARS-CoV-2) AND (Female fertility OR ovary OR oocyte OR ovarian reserve)» 

 

ВЛИЯНИЕ SARS-COV-2 И COVID-19  

НА РЕПРОДУКТИВНУЮ ФУНКЦИЮ У МУЖЧИН 

«(COVID OR SARS-CoV-2) AND (Semen OR men fertility OR male fertility OR orchitis)»  

 

Значительное число публикаций посвящено социо-экономическому влиянию COVID-

19 на различные сферы здравоохранения, включая особенности проведения 

программ ВРТ в условиях пандемии. 

250 публикаций 
(на 12.12.2021 г.).  

280 публикаций 
(на 12.12.2021 г.).  



ВЛИЯНИЕ COVID-19 на РЕПРОДУКТИВНУЮ ФУНКЦИЮ: НАЛИЧИЕ 
РЕЦЕПТОРОВ к SARS-CoV-2 в ОРГАНИЗМЕ ЧЕЛОВЕКА 

АПФ2 (ACE2):  
• Пневмоциты II типа  
• Энтероциты  
• Эндотелий артерий и вен  
• Клетки головного мозга 
• Щитовидная железа 
• Надпочечники 
• Жировая ткань 
• Яички 
• Яичники 
• Ооциты 
• Эндометрий 
• Плацента 

 

Коэкспрессия TMPRSS2 (мембрано-

связанная сериновая протеаза) и ACE2 
• Пневмоциты II типа  
• Энтероциты  
• Кардиомиоциты 
• Почечный эпителий 
• Яички 
• Эндометрий  
• Плацента 

 

CD147 - экспрессируется 
большим числом клеток 

организма, включая:  
• Пневмоциты II типа  
• Макрофаги 
• Эпителий яичников 
• Клетки теки и гранулезы 
• Эндометрий 
• Плацента 

 

Li M-Y, et al. Expression of the SARS-CoV-2 cell receptor gene ACE2 in a wide variety of human tissues. 
Infect Dis poverty. 2020;9(1):45; Wang Z, Xu X. scRNA-seq Profiling of Human Testes Reveals the 
Presence of the ACE2 Receptor, A Target for SARS-CoV-2 Infection in Spermatogonia, Leydig and Sertoli 
Cells. Cells. 2020;9(4); Vaz-Silva J, et al. The Vasoactive Peptide Angiotensin-(1—7), Its Receptor Mas 
and the Angiotensin-converting Enzyme Type 2 are Expressed in the Human Endometrium. Reprod Sci. 
2009;16(3):247–56; Valdés G, et al. Distribution of Angiotensin-(1-7) and ACE2 in Human Placentas of 
Normal and Pathological Pregnancies. Placenta. 2006;27(2–3):200–7.   

Guillot S, et al. Increased extracellular matrix metalloproteinase inducer (EMMPRIN) 
expression in pulmonary fibrosis. Exp Lung Res. 32(3–4):81–97. Smedts AM, Lele SM, 
Modesitt SC, Curry TE. Expression of an extracellular matrix metalloproteinase 
inducer (basigin) in the human ovary and ovarian endometriosis. Fertil Steril. 
2006;86(3):535–42; Li K, Nowak RA. The role of basigin in reproduction. 
Reproduction. 2019;Sep 1;REP-. doi:10.1530/REP-19-0268.  

Wang X, et al. Transcriptional inhibition of host viral entry proteins 
as a therapeutic strategy for SARSCoV- 2. Available at: 
https://www.preprints.org/manuscript/202003.0360/v1; Qi J, et al. 
The scRNA-seq expression profiling of the receptor ACE2 and the 
cellular protease TMPRSS2 reveals human organs susceptible to 
COVID-19 infection.  

https://www.genecards.org/ 
https://bgee.org/ 

https://www.genecards.org/
https://www.genecards.org/
https://www.genecards.org/
https://www.genecards.org/
https://www.genecards.org/
https://www.genecards.org/
https://www.genecards.org/
https://bgee.org/
https://bgee.org/
https://bgee.org/
https://bgee.org/
https://bgee.org/


На основании проведенных экспериментальных 
исследований можно предположить следующие 
вероятные пути поражения женской 
репродуктивной системы:  
(i) поражение SARS-CoV-2 тканей яичников, 

что может способствовать нарушению 
овуляторной функции или получению 
инфицированных ооцитов со сниженным 
потенциалом фертилизации;  

(ii) поражение SARS-CoV-2 ооцитов, что может 
способствовать получению 
инфицированных анеуплоидных ооцитов 
или ооцитов с метаболическими 
нарушениями, также не способными к 
фертилизации;  

(iii) инфицирование ранних эмбрионов; 
(iv) поражение SARS-CoV-2 клеток эндометрия, 

что может приводить к нарушению 
имплантации эмбрионов.  

В клетках кумулюса человека из 18 образцов экспрессия ACE2 и 
CD147 наблюдалась во всех образцах, TMPRSS2 – всего лишь в 3 
из 18 образцов в очень низкой концентрации. У приматов:  
выявлена коэкспрессия ACE2 и TMPRSS2, которая усиливалась 
по мере созревания фолликулов.  
Stanley KE, Thomas E, Leaver M, Wells D. Coronavirus disease-19 and fertility: viral host entry protein 
expression in male and female reproductive tissues. Fertil Steril. 2020;114(1):33–43.  

Выявлена коэкспрессия ACE2 и TMPRSS2 в ТФЭ бластоцист и в 
синцитиотрофобласе в 8 недель гестации. 
Chen W, et al. SARS-CoV-2 Entry Factors: ACE2 and TMPRSS2 Are Expressed in Peri-Implantation 
Embryos and the Maternal-Fetal Interface. Engineering (Beijing). 2020 Aug 17.  

В эндометрии экспрессия TMPRSS4, CTSL, CTSB, FURIN, MX1 и 
BSG была высокой, экспрессия TMPRSS2 и ACE2 - низкой. 
Экспрессия ACE2, TMPRSS4, CTSB, CTSL и MX1 повысилась в 
период окна имплантации.  

Henarejos-Castillo I, Sebastian-Leon P, Devesa-Peiro A, Pellicer A, DiazGimeno P, SARS-CoV-2 infection 
risk assessment in the endometrium: Viral infection-related gene expression across the menstrual 
cycle, Fertility and Sterility (2020), doi: https://doi.org/10.1016/ j.fertnstert.2020.06.026.  

Выявлена коэкспрессия ACE2 и TMPRSS2 в МII, зиготах и ТФЭ 
бластоцист. 
Rajput SK, et al. F S Sci. 2021 Feb;2(1):33-42.  

ВЛИЯНИЕ COVID-19 на РЕПРОДУКТИВНУЮ ФУНКЦИЮ : НАЛИЧИЕ 
РЕЦЕПТОРОВ к SARS-CoV-2 в ТКАНЯХ ЖЕНСКИХ РЕПРОДУКТИВНЫХ ОРГАНОВ 



На сегодняшний день 
недостаточно данных, чтобы 

однозначно доказать или 
исключить непосредственную 

вертикальную передачу 
вирусной РНК SARS-CoV-2 в 

ооциты и эмбрионы человека. 

ВЛИЯНИЕ COVID-19 на РЕПРОДУКТИВНУЮ ФУНКЦИЮ :  
ПЕРЕДАЧА РНК SARS-CoV-2 в ООЦИТЫ и ЭМБРИОНЫ ЧЕЛОВЕКА 



МАТЕРИНСКАЯ СМЕРТНОСТЬ в ПЕРИОД ПАНДЕМИИ COVID-19 

Jing H, Chen X, Zhang S, Liu H, Zhang C, Du J, Li Y, Wu X, Li M, Xiang M, Liu L, Shi J. Neutrophil extracellular traps (NETs): the role of inflammation and coagulation 
in COVID-19. Am J Transl Res. 2021 Aug 15;13(8):8575-8588.  

Повреждение 
клеток эндотелия 

под действием 
гипоксии: 

увеличение вязкости 
крови,  

ROS и активация HIF-1α,  
↑ SDF-1 (CXCL12) и 

миграцию моноцитов 
путем связывания с 
рецептором CXCR4, 
дифференцировка 
моноцитов в M1 

макрофаги и синтез 
провоспалительных 

цитокинов 

Воспаление 
NETs и макрофаги 

способствуют выработке 
цитокинов и 

привлечению клеток-
эффекторов воспаления 

в легкие и другие органы 

Повреждение клеток 
эндотелия под 

действием SARS-CoV-2: 
активация DABK/BKB1R, 
увеличение сосудистой 

проницаемости, высокие 
уровни цитокинов,  

NETs снижает экспрессию 
внутриклеточных протеинов 

CD31 и VE-кадгерина, что 
нарушает целостность слоя 

эндотелия 

Развитие легочной 
гипертензии: 

SARS-CoV-2 ↓ экспрессию 
ACE2, что ↑ ангиотензин 

II, вазоконстрикцию путем 
связывания с рецептором 

ангиотензина II 1 типа 



COVID-19 И ЭКСПРЕССИЯ АСЕ2 В ПЛАЦЕНТЕ 

SARS-CoV-2 может вызывать дисфункцию 
плаценты:  
• системное воспаление (цитокиновый 

шторм),  
• нарушение оксигенации в 

межворсинчатом пространстве 
(коагулопатия, связанная с COVID 19, 
тромботический шторм),  

• прямое инфицирование плаценты. 
  
Так как экспрессия ACE2 более выражена 

на ранних сроках беременности по 
сравнению с поздними сроками, 

проникновение вируса и повреждение 
клеток трофобласта, возможно, более 

выражено на ранних сроках 
беременности по сравнению с поздними 

сроками 

Цитокиновый шторм 

Гиперкоагуляция 

   Гипоксия 

Инфицирование плаценты 

Hanna N, Hanna M, Sharma S. Is pregnancy an immunological contributor to severe or 
controlled COVID-19 disease? Am J Reprod Immunol. 2020 Nov;84(5):e13317. 
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УЗ-признаки внутриутробной инфекции 

Иммуногистохимическое исследование 
тканей плаценты 



ФГБУ «НМИЦ АГП им. В.И. КУЛАКОВА» МИНЗДРАВА РОССИИ:  
ВЛИЯНИЕ COVID-19 на СИСТЕМУ ГЕМОСТАЗА 

33,3% 

15,4% 
15,4% 

23,1% 

12,8% 

21,5% 

12,3% 
9,2% 

10,8% 

15,4% 

37,8% 

32,4% 

16,2% 

13,5% 

29,7% 

Повышение уровня АФА_всего Повышение АФА IgM Повышение АФА IgG Повышение АФА в 1-й точке Повышение АФА во 2-й точке 

Группа 1 Группа 2 Группа 3 

Маркелов М.И., Безнощенко 
О.С., Иванец Т.Ю., Пырегов А.В., 
Есаян Р.М., Гаврилова Т.Ю., 
Кречетова Л.В. Акушерство и 
гинекология 2020. № 9 С. 138-
144. Уровень 
антифосфолипидных антител у 
больных с различной степенью 
тяжести COVID-19 
 

Анализ по выявлению конкретных параметров, 
различающих группы с различной тяжестью COVID-19 и 
различным риском ТЭО по главной компоненте 1 (А) и 

главной компоненте 2 (Б) с помощью метода частичных 
наименьших квадратов с 

дискриминантным ортогональным анализом (opthogonal 
partial least squares discriminant analysis, OPLS-DA): 

↑ vWF-антиген/ADAMTS13-антиген 
↑ vWF-ристоцетин-кофакторная активность /ADAMTS13-

активность 
↑NLR - отношение нейтрофилов к лимфоцитам  

↑ PAI – ингибитор активатора плазминогена 
↑ активности плазминогена 

 



ОСНОВНЫЕ ПОДХОДЫ В  ЛЕЧЕНИИ ПАЦИЕНТОК с COVID-19 в ПЕРИОД 
БЕРЕМЕННОСТИ, РОДОВ и ПОСЛЕРОДОВОГО ПЕРИОДА 

ТОЦИЛИЗУМАБ (блокатор рецептора ИЛ-6) 

АНТИКОАГУЛЯНТЫ 
РЕКОМЕНДАЦИИ ПРОФЕССИОНАЛЬНЫХ СООБЩЕСТВ МИРА 

 Обязательно проводить профилактику НМГ 
с момента выявления заболевания до 7-14 
дней после выздоровления  

 Расширение времени профилактики НМГ 
по индивидуальным показаниям 

АНТИБИОТИКИ 

Подтвержденная инфекция COVID-19 не является 
показанием для назначения рутинной 

антибактериальной терапии 

ГЛЮКОКОРТИКОСТЕРОИДЫ 

Снижают смертность в течение 28 дней у пациенток, 
нуждающихся в кислородной поддержке / ИВЛ 

RECOVERY-study по назначению 
тоцилизумаба пациентам с COVID-19 

РОДОРАЗРЕШЕНИЕ 

Междисциплинарный консилиум для оценки 
состояния беременной и плода, и решения 

вопроса о сроках, виде и экстренности 
родоразрешения 

МОНОКЛОНАЛЬНЫЕ АНТИТЕЛА: 
Сотровимаб, Бамланивимаб 

Применение препаратов на основе МКА 
рекомендуется в стационарных условиях, а также в 

условиях дневного стационара в срок не позднее 7 дня 
от начала болезни беременным и женщинам в 

послеродовом периоде, имеющие хотя бы один 
фактор риска тяжелого течения COVID-19 



СТАТИСТИКА ВАКЦИНАЦИИ от COVID-19 

https://coronavirus-control.ru/statistika-vakczinaczii/  https://yandex.ru/covid19/stat  

Доля вакцинированных лиц в РФ растет,  
но низкими темпами 

https://coronavirus-control.ru/statistika-vakczinaczii/
https://coronavirus-control.ru/statistika-vakczinaczii/
https://coronavirus-control.ru/statistika-vakczinaczii/
https://coronavirus-control.ru/statistika-vakczinaczii/
https://coronavirus-control.ru/statistika-vakczinaczii/
https://coronavirus-control.ru/statistika-vakczinaczii/
https://yandex.ru/covid19/stat
https://yandex.ru/covid19/stat


СТАТИСТИКА ВАКЦИНАЦИИ от COVID-19 БЕРЕМЕННЫХ ЖЕНЩИН 

9,5% 

8,1% 

10,6% 

71,8% 

Перенесли 
COVID-19 

Вакцинировались 
до беременности 

Вакцинировались 
во время 
беременности 

ВСЕГО: не болели 
и не 
вакцинированы 

Оперативные данные  
НМИЦ АГП им. Кулакова  

на 12.12.2021 

NEJM, June 2021 827 беременных женщин, 
вакцинированных BNT162b2 
(Pfizer–BioNTech) и mRNA1273 
(Moderna).  
Доля акушерских и перинатальных 
осложнений у женщин, 
вакцинированных от COVID-19 во 
время беременности, 
соответствовала показателям у 
невакцинированных беременных 
женщин. 

АиГ, Ноябрь 2021 
773 беременных женщин, 
вакцинированных отечественными 
вакцинами (91,6% - Гам-КОВИД-
Вак).  
Доля акушерских и перинатальных 
осложнений у женщин, 
вакцинированных от COVID-19 во 
время беременности, 
соответствовала показателям у 
невакцинированных беременных 
женщин. 



ИССЛЕДОВАНИЯ ПО ВЛИЯНИЮ ВАКЦИНЫ от COVID-19 на 
РЕПРОДУКТИВНУЮ СИСТЕМУ ЧЕЛОВЕКА 

В исследование включены 36 пар 
пациентов, прошедших 
овариальную стимуляцию 
дважды, до и после вакцинации. 
 
Значимых различий в исходах в 
овариальной стимуляции и 
параметрах спермограммы 
между группами выявлено не 
было. 

В исследование включены пациентки, 
переболевшие COVID-19, 
вакцинированные от COVID-19 и не 
болевшие COVID-19. 
 
Значимых различий в исходах 
овариальной стимуляции, 
овариальной функции, включая 
стероидогенез, и биомаркеры 
качества ооцитов выявлено не было. 

В исследование включены 75 
пациентов, сдавших сперму после 
вакцинации вакциной Pfizer. 
 
Средняя концентрация 
сперматозоидов составляла 63,2 ± 33,6 
× 106 / мл, только у одного участника 
(1,3%) отмечалась одигоспермия по 
критериям ВОЗ.  
Средний процент подвижности 
сперматозоидов составил 64,5 ± 
16,7%, при этом только один мужчина 
(1,3%) продемонстрировал снижение 
подвижности.  
Заметных морфологических 
отклонений в спермограмме не было. 



В исследование включены 45 пациентов, 
сдавших сперму дважды, до и после 
вакцинации. 
 
Параметры спермограммы после 
вакцинации улучшились. 

В исследование включены 663 774 пациентов, 
получивших хотя бы 1 дозу вакцины, и 9 985 154 
невакцинированных мужчин (данные регистра). 
 
В группе вакцинированных частота орхита была 
ниже: у 340 (0,051%) мужчин, в группе 
невакцинированных – у 8257 (0,083%) мужчин. 
ОШ = 0,568; 95% ДИ: 0,497–0,649; p < 0,0001. 

ИССЛЕДОВАНИЯ ПО ВЛИЯНИЮ ВАКЦИНЫ от COVID-19 на 
РЕПРОДУКТИВНУЮ СИСТЕМУ ЧЕЛОВЕКА 
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ФГБУ «НМИЦ АГП им. В.И. КУЛАКОВА» МИНЗДРАВА РОССИИ:  
ВЛИЯНИЕ ВАКЦИНЫ от COVID-19 на ОВАРИАЛЬНЫЙ РЕЗЕРВ 

Это 1-е исследование, посвященное 
изучению влияния отечественной 
вакцины Гам-КОВИД-Вак на 
овариальную функцию и уровень 
АФА, как маркера аутоиммунных 
процессов, у женщин.  
 
Вакцина Гам-КОВИД-Вак                                 
НЕ оказывает негативного влияния 
на овариальный резерв у женщин, в 
том числе у пациенток позднего 
репродуктивного возраста. Кроме 
того, не отмечается повышение 
уровня АФА, а также связи 
изменения уровня ФСГ, АМГ и АФА, 
что косвенно свидетельствует об 
отсутствии изменения 
репродуктивной функции 
аутоиммунного генеза под 
влиянием вакцины. . 



ФГБУ «НМИЦ АГП им. В.И. КУЛАКОВА» МИНЗДРАВА РОССИИ:  
ВЛИЯНИЕ ВАКЦИНЫ от COVID-19 на СПЕРМАТОГЕНЕЗ 

Это 1-е исследование, 
посвященное изучению 
влияния отечественной 
вакцины Гам-КОВИД-Вак на 
сперматогенез, 
гормональный профиль и 
уровень АФА у мужчин.  

Вакцина Гам-КОВИД-Вак НЕ оказывает негативного 
влияния на сперматогенез и гормональный профиль у 
мужчин, в том числе у мужчин с умеренной патоспермией. 
Вакцинация не вызывает повышения уровня АФА, а также 
антиспермальных антител, что косвенно может 
свидетельствовать об отсутствии изменений 
репродуктивной функции аутоиммунного генеза под 
влиянием вакцины.  



ВРЕМЕННЫЕ МЕТОДИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ МЗ РФ по ВЕДЕНИЮ БЕРЕМЕННЫХ, 
РОЖЕНИЦ, РОДИЛЬНИЦ И НОВОРОЖДЕННЫХ при COVID-19 (версия 4, 01.07.2021) 

«В связи с высокой вероятностью инфицирования SARS-CoV-2 во 
время беременности при отсутствии достаточного титра 
противовирусных антител рекомендовано проведение вакцинации 
от COVID-19 мужчинам и женщинам репродуктивного возраста на 
этапе планирования рождения детей. В пользу этого 
свидетельствует то, что на сегодняшний день нет данных о 
негативном влиянии вакцин от COVID-19 на репродуктивную 
функцию мужчин и женщин. Также в отношении данных вакцин не 
описаны механизмы, которые могут снизить овариальный резерв у 
женщин или вызвать нарушение сперматогенеза у мужчин.  

В то же время влияние перенесенной инфекции, вызванной 
SARS-CoV-2, на репродуктивную функцию человека, может быть 
негативной…»   



РЕКОМЕНДАЦИИ ПО ВАКЦИНАЦИИ БЕРЕМЕННЫХ 

Разрешена вакцинация 
препаратом  

Гам-КОВИД-Вак с 22-х 
недель беременности и 

в период грудного 
вскармливания   



ИССЛЕДОВАНИЕ ПО ВАКЦИНАЦИИ БЕРЕМЕННЫХ 

Антитела после 
вакцинации 
передаются 

трансплацентарно 
плоду 



ОСНОВНЫЕ ВЫВОДЫ 

1. COVID-19 неоднозначно влияет на репродуктивную 
функцию/фертильность мужчин и женщин. Требуется оценка 
отдаленных результатов. 

2. COVID-19 влияет негативно на течение беременности, 
увеличивая риск акушерских и перинатальных осложнений и 
материнскую смертность.  

3. Вакцинация от COVID-19 способствует снижению смертности, в 
том числе в группе беременных и родильниц. 

4. Не доказано негативного влияния вакцинации от COVID-19 на 
репродуктивную функцию/фертильность мужчин и женщин. 
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