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Problemin aktuallığı. Hestasiya müddətində 

kəskin-respirator virus infeksiyası hamiləliyin gedi-

şatına, embriona, dölə, ciftin formalaşmasına təsir 

edən amildir. Müəyyən edilmişdir ki, kəskin respira-

tor virus infeksiyasında düşüklərin rastgəlmə tezliyi 

20-25%, vaxtından qabaq doğuşların rastgəlmə 

tezliyi - 16,5%, fetoplasentar çatmamazlıq 15,2%-də, 

dölün bətndaxili inkişaf ləngiməsi 6,7%-də qeyd 

olunur [1,2]. 

2019-cü ildə kəskin respirator sindromla (SARS-

CoV-2) müşahidə edilən koronavirus infeksiyasının 

bu ilə qədər epidemiyası qeydə alınırdı. 

2020-ci ildə ÜST koronavirus infeksiyasını (SARS-

CoV-2) pandemiya elan etdi. 2021-ci ildə dünyada 

119 mln insan bu infeksiyayla xəstələndi. Bunlardan 

94,7 mln insan sağaldı, 2,6 mln insan tələf oldu [3]. 

Müasir ədəbiyyat məlumatlarına görə COVİD-19-

la yoluxan hamilələrdə yüksək tezliklə spontan dü-

şüklər, dölün inkişafdan qalması, fetoplasentar çat-

mamazlıq, vaxtından qabaq doğuşlar, xroniki soma-

tik xəstəliklərin kəskinləşməsi qeyd olunur [1,3,4]. 

2021-ci ildə Moskvada keçirilən beynəlxalq kon-

qresdə hamiləlik müddətində COVİD-19 infeksiya-

sına yoluxan qadınların vəziyyətinin nəticələri açıq-

lanmışdır. Müəyyən edilmişdir ki, hamilələrin 8,6%-

i evdə müalicə almışdır, 91,4%-i hospitalizasiya ol-

muş, 38,2%-da bu xəstəliyin yüngül gedişatı, 59,3%-

da orta ağır, 1,9%-da ağır gedişatı, 0,7%-da kritik və-

ziyyəti qeyd edilmişdir. 

Hamilələrin 65,3%-i evə yazılmış, 32,2%-i doğuş-

dan sonra evə getmişdir. Hestasiya müddətini araş-

dırarkən müəyyən edilmişdir ki, 6,8%-də hamiləlik 

22 həftəyə qədər, 93,82%-da hamiləliyin 22 həftə-

sində sonra pozulmuşdur. Onlardan 15,1%-də doğuş 

37 həftəsinə qədər baş vermişdir. Müəyyən edilmiş-

dir ki, 22-27,6 həftədə çox erkən vaxtından qabaq 

doğuşların tezliyi 7,5%, 28-33,6 həftədə vaxtından 

qabaq doğuşların tezliyi 42,5%, 34-36,6 həftədə 50% 

qadınlarda hamiləlik başa çatmışdır [5,6]. 

Aparılan tədqiqatlar əsasında müəyyən edilmiş-

dir ki, 55,8% koronavirus-19-a yoluxan hamilə qadın-

larda doğuş təbii yolla, 45,5%-da Qeysəriyyə kəsiyi 

əməliyyatı ilə, 1,7%-da vakuum-ekstraksiya əməliy-

yatı ilə başa çatmışdır. Qeyd etmək lazımdır ki, ha-

miləliyin müxtəlif dövrlərində koronavirusa yoluxan 

qadınlarda embrionun, dölün, dölyanı mayenin, 

ciftin exoqrafik müayinəsinə aid tədqiqatlar azdır və 

ziddiyətlidir.  

Problemin aktuallığını nəzərə alaraq tədqiqatın 

məqsədi təyin edilib: Hamiləliyin müddətində sta-

sionara daxil olan kəskin COVİD-19 infeksiyasına 

yoluxan qadınlarda ciftin, dölyanı mayenin exoqra-

fik göstəricilərinin dəyişmə xüsusiyyətlərinin öyrə-

nilməsi olmuşdur. 

Kliniki material və müayinə metodları. Məqsədə 

uyğun olaraq hamiləliyin müxtəlif müddətlərində 

145 COVİD-19 infeksiyası ilə yoluxan qadın müşa-

hidə edilmişdir. Onlardan hestasiyanın 38-40 həftə-

sində 55 (37,9%) hamilə və doğan qadın (1-ci əsas 

qrup), hestasiyanın 22-37 həftəsinə qədər 58 (40%) 

hamilə (2-ci əsas qrup), hestasiyanın 22-ci həftəsinə 

qədər 32 (22,1%) COVİD-19 hamilə (3-cü qrup) müa-

yinə edilmişdir. 

Bütün hamilələr Azərbaycan Tibb Universitetinin 

Tədris Cərrahiyyə Klinikasının I Mamalıq və Gineko-

logiya şöbəsinə və 1 saylı Şəhər Klinik xəstəxanasına 

təcili olaraq əsas xəstəlik fonunda hamiləlik və do-

ğuşla əlaqədar daxil olmuşdurlar. 

Daxil olan bütün hamilələr və doğan qadınlara 

COVİD-19 pandemiya şəraitini nəzərə alaraq sanitar 

epidemioloji rejimə riayət edərək kliniki, funksional, 

radioloji, biokimyəvi, laborator müayinələr aparıl-

mışdır. Bütün hamilə və doğan qadınlarda polimeraz 

zəncirvari reaksiya (PZR) üsulu ilə burundan və bo-

ğazdan götürülən yaxmada SARS-COV-2 infeksiyası 

təyin edilmişdir. 

Tədqiqat zamanı alınan nəticələr statistik işlə-

nilmişdir. Qrup göstəriciləri variasiya sırasında 
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yerləşdirilmişdir. Hər qrup üçün orta qiymət (M), 

orta qiymətin orta kvadratik meyli (λ2), onun stan-

dart xətası (Se), eyni zamanda sıraların minimal 

(min) və maksimal (max) qiymətləri müəyyən olun-

muşdur. Statistik işləmə orta qiymətin parametrik və 

qeyri-parametrik üsullarla hesablanması üçün 

nəzərdə tutulmuş “Statgraph” proqramı tətbiq et-

məklə aparılmışdır. 

Tədqiqatın nəticələr və müzakirəsi. Hamiləlik 

müddətində stasionara daxil olan kəskin COVİD-19 

infeksiyasına yoluxan qadınlara mütləq olaraq em-

brionun dölün, dölyanı mayenin, ciftin ultrasəs müa-

yinəsi transvaginal və transabdominal ötürücülərlə 

aparılmışdır. Dölün fetometrik ölçüləri, ciftin yerləş-

məsi, dölyanı mayenin miqdarı və amniotik indeksi 

təyin edilmişdir. Amniotik maye indeksini təyin 

uşaqlığın səthinə düz bucaq altında ölçülmüşdür. 

AMİ-in 5 sm-dən az olması (AMİ < 5 sm) azsululuq 

kimi, AMİ 5-25 sm olması – dölyanı mayenin normal 

miqdarı, AMİ > 25 sm olması - çoxsululuq kimi qiy-

mətləndirilmişdir. Eyni zamanda exoqrafik müayi-

nədə hamilələrdə ciftin yerləşməsi və qalınlığı ölçül-

müşdür.  

Hamiləliyin 38-40 həftəsində kəskin koronavirus-

19 infeksiyasına yoluxan qadınların exoqrafik göstə-

riciləri cədvəl 1-də göstərilmişdir. 

 

Cədvəl 1. 

Hamiləliyin 38-40 həftəsində kəskin koronavirus-19 infeksiyası ilə yoluxan  

qadınların ciftin və dölyanı mayenin exoqrafik göstəriciləri 

 

 

Exoqrafik göstəricilər 

38-40 həftəsində olan 

hamilələr (n=55) 

Müt. % 

Ciftin yerləşməsi: 

-ön divar 

-arxa divar 

-uşaqlığın dibi 

 

35 

14 

6 

 

63,6 

25,5 

10,9 

Ciftin qalınlığı, mm 33,8±1,21 (27,6-39,2) 

Dölyanı mayenin miqdarı 

-AMİ – 5-25 sm (normal)  

-AMİ< 5 sm (azsululuq) 

 

53 

2 

 

96,4 

3,6 

 

Cədvəl 1-dən göründüyü kimi 38-40 həftəsində 

kəskin koronavirus-19 infeksiyasına yoluxan hamilə-

lərin 63,6%-da cift ön divarda, 25,5%-da arxa divar-

da, 10,9%-da isə uşaqlığın dibində yerləşmişdir. Alı-

nan exoqrafik nəticələrə görə 96,4% hamilələrdə AMİ 

normal miqdarda, şəffaf olmuşdur. Ciftin qalınlığı 

33,8±1,21 mm olmuşdur. US müayinəsinə görə azsu-

luluğun rastgəlmə tezliyi 3,6% olmuşdur. 

Aparılan tədqiqatda hamiləliyin 22-37 həftəsində 

kəskin koronavirus-19 infeksiyasına yoluxan qadın-

lara (n=58) hospitalizasiya olunarkən dölün və ciftin 

ultrasəs müayinəsi aparılmışdır.  

Alınan nəticələr cədvəl 2-də təqdim edilmişdir. 

 

 

Cədvəl 2. 

Hamiləliyin 22-37 həftəsində kəskin koronavirus-19 infeksiyasına yoluxan  

qadınlarda ciftin və dölyanı mayenin ultrasəs müayinəsinin nəticələri 

 

 

Exoqrafik göstəricilər 

22-37 həftədə exoqrafik göstəricilər 

(n=58) 

Müt. % 

Ciftin yerləşməsi: 

-ön divar 

-arxa divar 

-uşaqlığın dibi 

 

29 

12 

8 

 

50 

20,7 

13,8 
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-sağ yan divar 

-sol yan divar 

5 

4 

8,6 

6,9 

Ciftin qalınlığı, mm 26,3±0,43 (18-30) 

Dölyanı mayenin miqdarı 

AMİ – 5-25 sm 

AMİ<5 sm (azsululuq) 

 

33 

25 

 

56,9 

43,1 

Dölyanı mayenin şəffaflığı: 

-şəffaf 

-bulanıq 

 

38 

20 

 

65,5 

34,5 

 

Cədvəl 2-dən göründüyü kimi, 22-37 həftəsində 

koronavirus-19 olan qadınların 50%-da cift ön 

divarında, 20,7%-da cift arxa divarda, 13,8%-da 

uşaqlığın dibində, 8,6%-da sağ yan divarda, 6,9%-da 

sol yan divarda yerləşmişdir. Aparılan tədqiqatda 

müəyyən edilmişdir ki, 56,9% qadınlarda AMİ 

normal, 43,1%-da azsululuq təyin edilmişdir. Təyin 

edilmişdir ki, hamilələrin 65,5%-da dölyanı maye 

şəffaf, 34,5%-da bulanıq olmuşdur. 

Aparılan tədqiqatda hamiləliyin 22 həftəsinə 

qədər koronavirus-19 infeksiyasına yoluxan stasio-

nara hospitalizasiya olunan 32 qadına ultrasəs müa-

yinəsi aparılmışdır. Hamiləliyin 12 həftəsinə qədər 

aparılan exoqrafik müayinənin nəticələri cədvəl 3-də 

təqdim edilmişdir. 

 

 

Cədvəl 3. 

Hamiləliyin 12 həftəsinə qədər kəskin koronavirus-19-a yoluxan  

qadınların exoqrafik müayinələrinin nəticələri (n=9) 

 

Exoqrafik göstəricilər 

Kəskin koronavirus-19 infeksiyasına hamiləliyin 12 

həftəsinə qədər yoluxan qadınların göstəriciləri (n=9) 

Müt. % 

Uşaqlığın hipertonusu 9 100 

İnkişafdan qalmış hamiləlik (embrionunun ürək vurğusu 

təyin edilmir) 

 

3 

 

33,3 

Embrionun uzunluğu, mm 4,1±0,21 (2,0-5,6) 

Embrionun exoqrafik görüntüləri Düz embriotik disk (n=4), embrion düz və zəif 

bükülmüş vəziyyətdə (n=5)  

Yumurta sarısı kisəsinin diametri, mm 5,12±0,82 (3,2-5,9) 

Embrionun ürək vurğusu 1 dəq-də (n=6) 141±12,9 (110-158) 

Xorion saçaqlarının birləşməsi: 

-uşaqlığın ön divarında 

-arxa divarda 

-dibdə 

 

3 

4 

2 

 

33,3 

44,4 

22,2 

 

Cədvəl 3-də göründüyü kimi 12 həftəyə qədər 

kəskin koronavirus-19 infeksiyasına yoluxan hami-

lələrdə uşaqlığın hipertonusu 100%-də, embrionun 

ürək vurğusunun olmaması 33,3%-da qeyd olunur. 

Müayinə olunan hamilələrin 44,4%-da (n=4) xorion 

saçaqlarının uşaqlığın arxa divarına, 33,3%-i (n=3) ön 

divarına, 22,2%-də (n=2) uşaqlığın dibində vizualiza-

siya olunur. 

Aparılan tədqiqatda kəskin koronavirus-19-a yo-

luxan hamilələrin 23-də hestasiya müddəti 20,6±0,98 

həftə və 18-21 həftə arasında tərəddüd edirdi. 

Ultrasəs müayinəsinin nəticələri cədvəl 4-də təqdim 

edilir. 

Cədvəl 3-dən göründüyü kimi hamiləliyin 18-22 

həftəsində kəskin koronavirus-19 infeksiyasına yolu-

xan hamilələrdə cift 47,8%-də ön divarda, 43,5%-da 

arxa divarda, 8,7%-da uşaqlığın dibində yerləşir. 

Təyin edilmişdir ki, 56,5%-da dölyanı mayenin 

miqdarı normal, 43,5%-da dölyanı mayenin azalması 

(azsululuq) vizualizasiya olunmuşdur. Müayinə olu-

nan xəstələrin 78,3%-da dölyanı maye şəffaf, 21,7%-

da bulanıq olmuşdur.
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Cədvəl 4. 

Kəskin koronavirus-19 infeksiyasına yoluxan qadınlarda hamiləliyin 18-21 həftədə  

ciftin və dölyanı mayenin exoqrafik göstəriciləri (n=23) 

 

 

Exoqrafik göstəricilər 

18-22 həftəsində exoqrafik göstəricilər 

(n=23) 

Müt. % 

Ciftin yerləşməsi 

-ön divar 

-arxa divar 

-uşaqlığın dibi 

 

11 

10 

2 

 

47,8 

43,5 

8,7 

Ciftin qalınlığı, mm 2,46±1,3 (17-31) 

Dölyanı mayenin miqdarı 

AMİ – 5-25 sm 

AMİ<5 sm 

 

13 

10 

 

56,5 

43,5 

Dölyanı mayenin şəffaflığı: 

-şəffaf 

-bulanıq 

 

18 

5 

 

78,3 

21,7 

 

Beləliklə, hamiləliyin 38-40 həftəsində kəskin ko-

ronavirus-19-a yoluxan hamilələrdə 63,6%-da cift ön 

divarda, 25,3%-da arxa divarda, 10,9%-da uşaqlığın 

dibində yerləşmişdir. Bu hestasiya müddətində 

azsululuğun rastgəlmə tezliyi 3,6% olmuşdur. Ciftin 

qalınlığı 33,8±1,21 mm qeyd edilmişdir. Hamiləliyin 

22-37 həftəsində kəskin koronavirus-19-a yoluxan 

qadınların 50%-da cift ön divarda, 20,7%-da arxa di-

varda, 13,8%-da uşaqlığın dibində yerləşmişdir. Az-

sululuğun rastgəlmə tezliyi 43,1% olmuşdur. Ciftin 

qalınlığı 26,3±0,43 mm olmuşdur. Hamiləliyin 12 həf-

təsinə qədər bütün xəstələrdə uşaqlığın hipertonusu, 

33,3%-də embrionun ürək vurğusu təyin edilmir, 

33,3%-da xorion saçaqlarının birləşməsi uşaqlığın ön 

divarında, 44,4%-da arxa divarda 22,2% uşaqlığın 

dibində vizualizasiya olunmuşdur.  

Hamiləliyin 18-22 həftəsində 47,8% hamilələrdə 

cift ön divarda, 43,5%-da arxa divarda, 8,7% uşaqlı-

ğın dibində yerləşmişdir. Hamilələrin 56,5%-da döl-

yanı maye normal, 43,5%-da azsululuq qeyd olun-

muşdur. Ciftin qalınlığı 2,46±1,3 mm olmuşdur. 

Aparılan tədqiqat nəticəsində təyin edilmişdir ki, 

SARS-CoV-2 infeksiyanın hamiləliyin gedişatına tə-

siri hamiləliyin hestasiya müddətindən asılıdır: ha-

miləliyin erkən müddətində hamiləliyin inkişafdan 

qalması, azsululuğun artması ilə nəticələnir.
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Цель исследования: Изучить эхографические 

особенности плаценты, околоплодных вод в дина-

мике беременности у больных с острой коронави-

русной инфекцией. Клинический материал и 

методы исследования: Обследовано 145 беремен-

ных с острой коронавирусной инфекцией, из них 

55 (37,9%) больных и рожениц были в 38-40 недель 

беременности (I основная группа). 58 (40%) боль-

ных были в 22-27 недель беременности (II основ-

ная группа). 32 (22,1%) больные с коронавирусной 

инфекцией были до 22 недель гестации (III основ-

ная группа). Всем беременным и роженицам с ко-

ронавирусной инфекцией в условиях пандемии с 

соблюдением санитарно-эпидемиологического 

режима были проведены клинические, функцио-

нальные, лабораторные, биохимические, радио-

логические методы исследования. Для определе-

ния SARS CoV-2 были взяты мазки из носа и горла 

с последующим проведением полимеразной 

цепной реакции (ПЦР). Результаты исследова-

ния. Установлено, что у беременных с острой ко-

ронавирусной инфекцией в 38-40 недель частота 

маловодия составила 3,6%, толщина плаценты 

была в пределах 33,8±1,21 мм. У больных в 22-37 

недель беременности частота маловодия увели-

чилась до 43,1%, толщина плаценты составила 

26,3±0,43 мм. У всех беременных до 12 недель бере-

менности отмечался гипертонус матки, у 33,3% 

отсутствовало сердцебиение эмбриона. У бере-

менных со сроком гестации 18-22 недели частота 

маловодия была в пределах 43,5%, толщина пла-

центы 2,46±1,3 мм. В результате проведенного 

исследования установлено, что влияние SARS-

CoV-2 инфекции на течение беременности зави-

сит от срока гестации, при которой произошло 

инфицирование: в ранних сроках беременности 

инфицирование сопровождается спонтанным 

выкидышем, угрозой преждевременных родов, в 

последующие недели беременности развитием 

маловодия. 

The goal of investigation is to study echographic 

features of the placenta and amniotic fluid in the 

course of pregnancy on the background of acute 

coronavirus infection. Material & methods. 145 preg-

nant women with acute coronavirus infection were 

examined, of which 55 (37.9%) of patients were at 38-

40 gestational weeks (main group I). 58 (40%) 

patients were at 22-27 weeks of pregnancy (main 

group II), and 32 (22.1%) of patients with coronavirus 

infection were at gestational age less than 22 weeks 

(main group III). Following all sanitary and epide-

miological regimen according to the Covid-19 pande-

mic, all patients underwent clinical, functional, labo-

ratory, biochemical, radiological methods of exami-

nation. To determine SARS CoV-2, swabs were taken 

from the nose and throat, followed by polymerase 

chain reaction (PCR). Results. It was found that in 

pregnant women with acute coronavirus infection at 

38-40 weeks, the frequency of oligohydramnios was 

3.6%, the average thickness of the placenta was 

33.8±1.21 mm. In patients at 22-37 weeks of gestation, 

the frequency of oligohydramnios increased to 

43.1%, the thickness of the placenta was 26.3 ± 0.43 

mm. All pregnant women up to 12 weeks of preg-

nancy had uterine hypertonus, 33.3% had absence of 

fetal heart rate. In pregnant women with a gestatio-

nal age of 18-22 weeks, the frequency of oligohyd-

ramnios was within 43.5%, the thickness of the pla-

centa was 2.46±1.3 mm. As a result of the study, it was 

found that the effect of SARS-CoV-2 infection on the 

course of pregnancy depends on the gestational age at 

the moment of contamination: in the early stages of 

pregnancy, infection is accompanied by spontaneous 

miscarriage, the threat of premature birth. The main 

diagnostic finding in the later weeks of pregnancy was 

the development of oligohydramnios. 
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