
Рішення 
разової спеціалізованої вченої ради  

про присудження ступеня доктора філософії 
 

Здобувач ступеня доктора філософії Наталія Єсип, 1995 року народження, грома-
дянка України, освіта вища: закінчила у 2018 році Національний медичний університет 
імені О. О. Богомольця за спеціальністю «Лікувальна справа», у 2021 році – інтернатуру 
за фахом «Акушерство та гінекологія» на базі кафедри акушерства і гінекології № 1 
Національного університету охорони здоров’я України імені П. Л. Шупика, заочний цикл 
інтернатури проходила на базі КНП КОР «Київський обласний перинатальний центр», 
працює на посаді лікаря акушера-гінеколога Комунального некомерційного підприємства 
Київської обласної ради «Київський обласний перинатальний центр». З 2021 року по 
теперішній час навчається в аспірантурі за очною денною формою навчання на кафедрі 
акушерства і гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика (термін навчання з 01.10.2021 
по 30.09.2025), виконала акредитовану освітньо-наукову програму 222 «Медицина». 

Разова спеціалізована вчена рада, утворена відповідно до рішення вченої ради 
Національного університету охорони здоров’я України імені П. Л. Шупика від 14 травня 
2025 року (протокол № 5), у складі: 

Голови разової 
спеціалізованої вченої ради 

- Надії Жилки, доктора медичних наук, професора, 
професора кафедри акушерства і гінекології НУОЗ 
України імені П. Л. Шупика; 

Рецензентів - Ауріки Суханової, доктора медичних наук, професора, 
професора кафедри репродуктивної та пренатальної 
медицини НУОЗ України імені П. Л. Шупика; 

- Христини Зарічанської, кандидата медичних наук, 
доцента, доцента кафедри акушерства і гінекології 
НУОЗ України імені П. Л. Шупика; 

Офіційних опонентів - Олександри Загородьої, доктора медичних наук, про-
фесора, професора кафедри акушерства і гінекології 
№ 1 Національного медичного університету імені 
О. О. Богомольця; 

- Віталія Заболотнова, доктора медичних наук, професора, 
завідувача кафедри медсестринства  Житомирського 
медичного інституту Житомирської обласної ради

на засіданні «27» червня 2025 року прийняла рішення про присудження ступеня доктора 
філософії з галузі знань 22 «Охорона здоров’я» Наталії Єсип на підставі публічного 
захисту дисертації «Профілактика акушерських та перинатальних ускладнень у вагітних 
з алогенним плодом» за спеціальністю 222 «Медицина». 

Дисертацію виконано у Національному університеті охорони здоров’я імені 
П. Л. Шупика, МОЗ України, м. Київ. 

Науковий керівник – кандидат медичних наук доцент Галина Жалоба, доцент 
кафедри акушерства і гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика. 

Дисертацію подано у вигляді спеціально підготовленого рукопису, містить нові 
науково обґрунтовані результати проведених здобувачем досліджень, які виконують 
конкретне наукове завдання, що має істотне значення для певної галузі знань. Дисертація 
виконана державною мовою, оформлена відповідно до вимог наказу МОН України від 
12.01.2017 № 40 «Про затвердження Вимог до оформлення дисертації». Обсяг основного 
тексту дисертації відповідає встановленим освітньо-науковою програмою НУОЗ України 
імені П. Л. Шупика відповідно до специфіки галузі знань 22 «Охорона здоров’я» та 
спеціальності 222 «Медицина». 



Здобувач має 7 наукових публікацій за темою дисертації, зокрема 2 одноосібних 
статті у наукових виданнях, включених на дату опублікування до переліку наукових 
фахових видань України, 3 статті у періодичних наукових виданнях, індексованих у базі 
даних Scopus, а також 4 тез доповідей на фахових науково-практичних конференціях 
з міжнародною участю з напряму, за яким підготовлено дисертацію аспірантки: 
1. Романенко ТГ, Єсип НВ. Сучасний погляд на профілактику акушерських та перинатальних 
ускладнень у вагітних з алогенним плодом. Український журнал «Здоров’я жінки». 2022;1 
(158):34-43. DOI: 10.15574/HW.2022.158.34 Фахове видання (ISSN 2786-6009) (Здобувачем 
проведено підбір та аналіз сучасних літературних джерел, підготовлено статтю до друку) 
2. Романенко ТГ, Єсип НВ. Клініко-статистичний аналіз акушерських та перинатальних 
ускладнень у вагітних з алогенним плодом. Український журнал «Здоров’я жінки». 2022;4 
(161):32-42. DOI: 10.15574/HW.2022.161.32 Фахове видання (ISSN 2786-6009) (Здобувачем 
проведено набір та аналіз клінічного матеріалу, виконано статистичну обробку даних, підго-
товлено статтю до друку) 
3. Romanenko T, Yesyp N. The features of psychological status of pregnant women with an allo-
geneic fetus. Reproductive Health of Woman. 2022;8(63):60–67. DOI: 10.30841/2708-8731.8.2022. 
273297 Видання Scopus (ISSN 2708-8723) (Здобувачем проведено набір та аналіз клінічного 
матеріалу, виконано статистичну обробку даних, підготовлено статтю до друку) 
4. Єсип НВ. Клінічна характеристика вагітних з алогенним плодом. Український журнал 
«Здоров’я жінки». 2023;1(164):51-58. DOI: 10.15574/HW.2023.164.51 Фахове видання (ISSN 
2786-6009) 
5. Романенко ТГ, Єсип НВ. Особливості функціонування фетоплацентарного комплексу у 
вагітних із алогенним плодом. Український журнал Перинатологія і Педіатрія. 2024;1(97):22-
28. DOI: 10.15574/PP.2024.97.22 Видання Scopus (ISSN 2706-8757) (Здобувачем проведено 
набір та аналіз клінічного матеріалу, підготовлено статтю до друку) 
6. Єсип НВ. Особливості перебігу вагітності, пологів та стану новонароджених у вагітних 
з алогенним плодом. Перинатологія та репродуктологія: від наукових досліджень до 
практики [Електронне науково-практичне видання]. 2024;4(3-1):7-17. DOI: 10.52705/2788-
6190-2024-03.1-01 Фахове видання (ISSN 2788-6190) 
7. Романенко ТГ, Єсип НВ. Зміни психологічного стану вагітних з алогенним плодом на тлі 
спілкування з перинатальним психологом. Український журнал Перинатологія і Педіатрія. 
2024;4(100):42-50. DOI: 10.15574/PP.2024.4(100).4250 Видання Scopus (ISSN 2706-8757) 
(Здобувачем проведено набір та аналіз матеріалу, сформульовано висновки, підготовлено 
статтю до друку) 

У дискусії взяли участь голова та члени спеціалізованої вченої ради:  
1) Жилка Надія Яківна, доктор медичних наук професор, професор кафедри 

акушерства і гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика. Зауважень немає. 
Запитання 1. Де проводилися лабораторні обстеження? 
Єсип Н., відповідь: Виконання лабораторних обстежень здійснювалося на базі лабо-

раторії Комунального некомерційного підприємства Київської обласної ради «Київський 
обласний перинатальний центр» та медичної лабораторії «Сінево (Synevo)». 

Запитання 2. Чим обумовлена ефективність удосконаленого алгоритму? 
Єсип Н., відповідь: Вона обумовлена комплексним підходом, що здійснює вплив на 

виявлені у вагітних з алогенним плодом відхилення. До них належать порушення психоло-
гічного статусу, що стають фактором розвитку плацентарних порушень та підлягають 
корекції за допомогою психотерапевтичних підходів, гормональний дисбаланс, що корегу-
ється адекватним призначенням прогестерону, та дефіцит мікронутрієнтів, що ліквідову-
ється за рахунок збалансованого вітамінно-мінерального комплексу. 



2) Суханова Ауріка Альбертівна, доктор медичних наук професор, професор кафедри 
репродуктивної та пренатальної медицини НУОЗ України імені П. Л. Шупика. Зауважень 
немає. 

Запитання 1. Якими були критерії виключення для участі пацієнток у дослідженні? 
Єсип Н., відповідь: До критеріїв виключення належали: відмова від участі у дослід-

женні на будь-якому з його етапів, вік менше 18 років або більше 40 років, багатоплідна 
вагітність з кількістю плодів більше двох, наявність важкої екстрагенітальної патології, 
наявність психіатричної патології, декомпенсований стан плода чи наявність у нього пато-
логії з несприятливим прогнозом на момент початку дослідження. 

Запитання 2. Чому до вдосконаленого алгоритму ведення було включено мікронізовану 
вагінальну форму прогестерону та відповідне дозування? 

Єсип Н., відповідь: Дана форма продемонструвала високу клінічну ефективність 
у великій кількості досліджень та має підтверджений профіль безпеки, відповідне дозування 
є стандартною середньодобовою дозою згідно з даними ряду досліджень та настанов. 

3) Зарічанська Христина Володимирівна, кандидат медичних наук доцент, доцент 
кафедри акушерства і гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика. Зауважень немає. 

Запитання 1. Чому вдосконалений алгоритм ведення передбачав застосування методик 
як когнітивно-поведінкової, так і тілесно-орієнтованої терапії? 

Єсип Н., відповідь: Когнітивно-поведінкова терапія має відповідну доказову базу 
застосування для корекції депресивних та тривожних розладів у вагітних та породіль. 
Тілесно-орієнтовані практики, зокрема техніки релаксації, також широко використовуються 
при роботі з вагітними та демонструють ефективність у питаннях боротьби з тривожністю у 
пацієнток. 

Запитання 2. Чому для оцінки тривожності використано саме опитувальник Спілбергера-
Ханіна? 

Єсип Н., відповідь: Даний опитувальник дозволяє диференційовано оцінити тривож-
ність, пов’язану з особистісними рисами, та таку, яка обумовлена конкретним впливом 
стресогенної ситуації. Його широко використовують при роботі з вагітними як вітчизняні, 
так і закордонні дослідники, що дає можливість здійснювати більш широкий порівняльний 
аналіз отриманих даних. 

4) Загородня Олександра Сергіївна, доктор медичних наук професор, професор 
кафедри акушерства і гінекології № 1 Національного медичного університету імені 
О. О. Богомольця. Зауважень немає. 

Запитання 1. Яким є патогенетичний зв'язок розвитку акушерських ускладнень з пору-
шеннями психологічного статусу вагітних з алогенним плодом? 

Єсип Н., відповідь: Порушення психологічного статусу у вагітних з алогенним плодом 
асоційоване зі стійкою дисфункцією гіпоталамо-гіпофізарно-наднирникової осі. Це проявля-
ється рядом гормональних змін, дисбалансом факторів імунної регуляції, змінами судинного 
тонусу і, як наслідок, порушенням формування і функціонування фетоплацентарного 
комплексу. Останнє і лежить в основі розвитку великих акушерських синдромів, таких як 
невиношування, передчасні пологи, затримка росту плода, гіпертензивні розлади під час 
вагітності. 

Запитання 2. У яких випадках варто розглянути скерування пацієнток до психіатра та 
чи були відповідні випадки? 

Єсип Н., відповідь: Скерування пацієнток до психіатра доцільно розглянути у випадку 
ознак у вагітної бажання заподіяти собі шкоду, зокрема, при відповіді на запитання Един-
бурзької шкали післяпологової депресії, а також, за прогресивного погіршення показників 
психологічного статусу, що не піддається корекції застосованими психотерапевтичними 
підходами. Таких випадків у групах дослідження не було виявлено. 



5) Заболотнов Віталій Олександрович, доктор медичних наук професор, завідувач 
кафедри медсестринства Житомирського медичного інституту Житомирської обласної ради. 
Зауважень немає. 

Запитання 1. Які з опитувальників варто включити до можливих скринінгових програм 
для оцінки психологічного статусу вагітних з алогенним плодом? 

Єсип Н., відповідь: Оскільки серед вагітних з алогенним плодом було виявлено ознаки 
депресивних та тривожних розладів, до можливих скринінгових програм варто включити 
тест Спілбергера–Ханіна для диференційованої оцінки особистісної і ситуативної тривож-
ності та Единбурзьку шкалу післяпологової депресії, що вже передбачена до використання 
у вагітних згідно з чинними настановами. Також варто розглянути використання опитуваль-
ника самопочуття, активності та настрою, що також дозволяє виявити відхилення психо-
логічного статусу на ранніх етапах і є простим в роботі, та шкалу якості життя, яка, однак, є 
більш складною для обробки та аналізу, але дозволяє оцінити вплив аспектів психічного 
здоров’я на щоденне функціонування жінки. 

Запитання 2. Який із напрямків відхилень психологічного статусу у вагітних з алогенним 
плодом є провідним та чому? 

Єсип Н., відповідь: Згідно з результатами дослідження, провідними порушеннями є 
тривожно-депресивні розлади, що пояснюється великою кількістю медичних втручань при 
підвищеній частоті ускладнень перебігу вагітності, низьким вихідним рівнем соціально-
матеріального благополуччя жінок (зокрема, відсутність підтримки партнера, стигматизація 
серед оточення, фінансові складнощі), та внутрішніми конфліктами внаслідок усвідомлення 
чужорідності дитини, з одного боку, та потреби відмовитися від дитини, що виношувалася, 
з іншого. 

 

Результати відкритого голосування: 
«За» 5 членів ради, 
«Проти» немає членів ради, 
недійсних бюлетенів немає 

На підставі результатів відкритого голосування разова спеціалізована вчена рада 
присуджує Наталія Єсип ступінь доктора філософії з галузі знань 22 «Охорона здоров’я» 
за спеціальністю 222 «Медицина». 

Відеозапис трансляції захисту дисертації додається. 
 

Голова разової спеціалізованої  
вченої ради ДФ 26.613.234 

 
_____________

(підпис) 

 
      Надія ЖИЛКА 

 

М.П.   

 


