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Аннотация 

Актуальность проведенного исследования определяется увеличением количества 

преждевременных родов и недостаточностью научных знаний о психологической 

готовности к материнству, как к ценностному конструкту личности, у женщин, 

беременность которых завершилась родами со сроком гестации менее 30 недель. Цель – 

анализ и описание особенностей психологической готовности к материнству, как к 

ценностному конструкту личности, у женщин, на современном этапе. Методология. В 

исследовании приняли участие 210 респондентов: 88 женщин, беременность которых 

завершилась при сроке гестации до 30 недель, в возрасте от 18 до 48 лет и 122 женщины в 

возрасте от 18 до 41 года, беременность которых завершилась срочными родами со сроком 

гестации 37-42 недели гестации. Для диагностики особенностей психологического 

компонента гестационной доминанты использовались метод клинической беседы и 

методика Тест отношений беременной (ТОБ)р И. В. Добрякова. Результаты и их 

обсуждение. Выявленные факторы и их распределение по частоте встречаемости в виде 

кластеров «чайлдфри», «тревожные женщины», «женщины с оптимальной ролевой 

установкой» указывают на имеющиеся нарушения формирования психологической 

готовности к материнству, как к ценности, у представительниц основной и контрольной 

групп. Выводы: Полученные данные могут быть использованы при разработке 

индивидуальных программ сопровождения женщины на всех этапах перинатального 

периода. 
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Введение 

Материнство, являясь одной из основных ценностей и занимая значительную частью 

самосознания женщины, может рассматриваться как важный аспект ее самореализации через 

формирование отношений со своим ребенком. Проблема изучения материнства на современном 

этапе развития общества сохраняет свою актуальность, в связи с нарастающей тенденцией 

изменения семейных стереотипов и семейных ценностей, снижения показателей 

репродуктивного здоровья населения, увеличения роста представителей движения «чайлдфри» 

– «свободные от детей» среди молодых людей детородного возраста. Кроме того, согласно 

источникам, не снижается количество преждевременных родов. Их регистрируют в 6,0 – 14,5% 

случаев от всего количества рождений [Blüml, 2014; Tau, 2010]. Исследователи в области 

перинатальной медицины отмечают высокий риск возникновения у детей с легкой и средней 

степенью недоношенности отклонений в развитии разной степени выраженности, а у 

экстремально недоношенных детей, высокий процент инвалидизации. Одной из основных 

задач, отраженных в Концепции демографического развития РФ на период до 2025 года, 

является задача по укреплению психического и репродуктивного здоровья населения 

[Добряков, 2010]. Что, в свою очередь, также подтверждает актуальность исследования 

феномена материнства, с точки зрения физиологической и психологической готовности.  

Основная часть 

На современном этапе к проблеме ценностных ориентаций женщин с разными вариантами 

психологического компонента гестационной доминанты беременности, в своих исследованиях 

обращались Рыбовалюк Л.Н. и Кравцова Н.А. (2014) [Рабовалюк, 2012; Рабовалюк, Кравцова, 

2012], особенности психоэмоционального статуса и ценностно-смысловой сферы женщин в 

перинатальном периоде изучали Лохина Е.В. (2013) и Золотова И.А. (2021) [Золотова, 2012; 

Золотова, 2021; Корниенко, Радостева, Харламова, 2018]. Но несмотря на разнообразные 

аспекты изучения многогранного феномена «материнства», нашедшие свое отражение в 

многочисленных публикациях междисциплинарного уровня – исследований, позволяющих 

рассматривать особенности психологической готовности к материнству, как к ценностному 

конструкту личности, у женщин, беременность которых завершилась преждевременными 

родами, на данный момент недостаточно.  

Цель. Нами было проведено исследование особенностей психологической готовности к 

материнству, как ценностному конструкту личности, у женщин, беременность которых 

завершилась преждевременными родами со сроком гестации менее 30 недель. 

В данном исследовании были реализованы следующие задачи:  

− изучение особенностей психологического компонента гестационной доминанты у 

женщин, беременность которых завершилась преждевременными родами сроком 

гестации менее 30 недель;  

− описание особенностей психологической готовности к материнству, как к ценностному 

конструкту у женщин на современном этапе. 

Методический комплекс исследования 

Метод клинической беседы с целью установления комплаенса и создания благоприятного 

фона для исследования. Особенность его проведения заключается в необходимости учитывать 
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состояние женщины в раннем послеродовом периоде. Исследование проводилось на 4 сутки 

после родов. 

Методика Тест отношений беременной (ТОБ)р И. В. Добрякова (2003). При обработке 

результатов применялся авторский подход анализа количественных характеристик, 

реализованный в глубоком статистическом анализе особенностей каждого типа гестационной 

доминанты по каждому типу отношений с помощью точного критерия Фишера. Результаты, 

полученные при проведении данной методики, были конкретизированы по всем видам 

отношений у представительниц основной и контрольной групп.  

База исследования и выборка 

Исследование проводилось на базе родильных отделений различных медицинских 

организаций Центрального Региона в течение 3 лет. Выборка составила 210 респондентов. Нами 

была сформирована основная группа в количестве 88 человек. Ее представили женщины, 

беременность которых завершилась преждевременными родами до 30 недель гестации в 

возрасте от 18 до 48 лет. Контрольную группу, в количестве 122 человек представили – 

женщины в возрасте от 18 до 41 года, беременность которых завершилась срочными родами со 

сроком гестации 37-42 недели гестации.  

Результаты исследования и их обсуждение 

В результате исследования были выявлены достоверные различия по выраженности 

эйфорического отношения к новорожденному, к близким значимым, и по выраженности 

гипогестогнозического отношения к образу жизни, грудному вскармливанию, а также к мужу у 

представительниц основной и контрольной групп.  

Таблица 1- Различия в выраженности психологического компонента 

гестационной доминанты по группам отношений 

 основная группа / контрольная группа 

эйфорическое отношение к ребенку φ*=0,023, р⩽0,05 

эйфорическое отношение ко мне беременной близких 

людей 
φ*=0,054, р⩽0,05 

гипогестогнозическое отношение к образу жизни и 

грудному вскармливанию 
φ*=0,023, р⩽0,05 

гипогестогнозическое отношение к мужу φ*=0,058, р⩽0,05 

 

Исследуя разные типы отношений, мы выделили несколько признаков, по которым различия 

проявились наиболее ярко. Вычисленные оценки признаков, как новые переменные, 

являющиеся независимыми и отражающими реальную структуру взаимосвязей исходных 

данных, позволили нам выделить два особо выраженных, но не связанных между собой фактора. 

Фактор 1, условно названный «Женщины «Чайлдфри», характеризуется оптимальным 

отношением к беременности, гипогестогнозическим отношением к образу жизни во время 

беременности, к грудному вскармливанию и к мужу, эйфорическим отношением ко мне 

беременной близких значимых. Реже эйфорическим отношением к новорожденному. Такие 

женщины имеют желание сохранить беременность, но испытывают обеспокоенность в связи с 

риском изменения своего физического облика, эмоционального комфорта и собственного 

благополучия в целом.  
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Фактор 2, условно названный «Тревожные женщины» характеризуется тревожным 

отношением к ребенку, к грудному вскармливанию, к образу жизни во время беременности и 

отсутствием оптимального отношения к родам. Посредством кластерного анализа, нами было 

выделено три кластера, объединенных совокупностью признаков. 

 

Рисунок 1 – Результаты кластерного анализа 

Кластер 1 отражает наличие высокого значения по фактору 1 и низкое значение по фактору 

2. К данному фактору относятся женщины, транслирующие тенденции «Женщины «Чайлдфри». 

Кластер 2 отражает наличие низкого значения по фактору 1 и высокого значения по фактору 

2. Женщины, относящиеся к данной группе, транслируют выраженную тревогу.  

Кластер 3 отражает наличие низкого значения по фактору 1 и низкого значения по фактору 

2, то есть женщины, относящиеся к данной группе, не имеют сильно выраженной тревоги, но и 

не стремятся быть женщинами, транслирующими тенденции «Чайлдфри». Они демонстрируют 

оптимальную ролевую установку на материнство.  

При анализе результатов было выявлено, что в кластере 1 «Женщины «Чайлдфри» 

респонденты основной группы составили 43%, респонденты контрольной группы 22% из 

общего количества испытуемых. Женщины, беременность которых завершилась 

преждевременными родами до 30 недель гестации, чаще демонстрируют индифферентное 

отношение к образу жизни во время беременности, к грудному вскармливанию, к мужу, при 

оптимальном отношении к беременности и эйфорическом отношении к близким значимым. При 

проведении клинической беседы было выявлено, что у женщин, которые представили данную 

группу в период беременности, в ценностно-смысловой сфере личности на первое место 

выходили текущие проблемы жизнеобеспечения и самореализации, а также, самопрезентации 

внешних данных. В каждом индивидуальном случае они были представлены по – особому.  

В кластере 2 «Тревожные женщины» респонденты распределились следующим образом: 

контрольную группу представили 26% респондентов, основную группу – 16% респондентов. В 
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группе женщин, родивших доношенных детей, частота встречаемости по фактору 1 «Чайлдфри» 

и по фактору 2 «Тревожные женщины» приблизительно одинаковы. В группе женщин, 

родивших детей со сроком гестации 30 недель и менее, встречаемость по фактору 1 «Чайлдфри» 

в 3 раза превышает встречаемость по фактору 2 «Тревожные женщины». 

52% женщин контрольной группы и 41% представительниц основной группы относятся к 

кластеру 3 «Женщины с оптимальной ролевой установкой на материнство».  

 

Рисунок 2 - Распределение по частоте встречаемости кластеров «чайлдфри», «тревожные 

женщины», «женщины с оптимальной ролевой установкой» 

Таким образом, выявленные нами факторы и полученные результаты кластерного анализа 

указывают на нарушение формирования психологической готовности к материнству, как к 

ценности, у представительниц основной группы, и контрольной групп. Но распределение по 

частоте встречаемости имеет значимые различия. 

Заключение 

Полученные в исследовании данные подтверждают необходимость психологического 

сопровождения женщин с момента наступления беременности, с целью формирования 

ценностного отношения к предстоящему материнству.  

Полученные данные при исследовании возможной категоризации по частоте встречаемости 

кластеров «чайлдфри», «тревожные женщины», «женщины с оптимальной ролевой установкой» 

транслируют дисбаланс состояния эмоциональных сил в соответствии с ситуацией реализации 

беременности в виде преобладания эйфорического или тревожного компонентов.  

Это объясняет наличие иррациональных форм поведения данной категории женщин, не 

соответствующих меняющимся требованиям реальной действительности, связанных с 

появлением новорожденного. Искажаются индивидуальные особенности принятия ролевого 

статуса «матери» в условиях неоднозначности ценностно-смысловой сферы личности с 

доминирующими текущими проблемами жизнеобеспечения и ориентацией на собственное 

благополучие. Следует отметить, что внутриличностный конфликт в виде конкуренции равно 

значимых ценностей: материнство и карьера, материнство и независимость, материнство и 

самопрезентация, материнство и саморазвитие, явление достаточно распространенное 

[Золотова, 2021]. В готовности к материнству имеет значение ответственность матери за 

развитие эмбриона и свой жизненный стиль [Молдабаева, 2018]. 

Данная информация может быть учтена при разработке индивидуальных программ 



Medical psychology 415 
 

A study of psychological readiness for motherhood … 
 

сопровождения женщины на всех этапах перинатального периода и транслировать 

профилактическую направленность по снижению угрозы преждевременных родов и 

формирование дисфункциональных диадических отношений в системе «мать-дитя» [Щукина, 

Макарова, Чумакова, 2008].  

Конфликт интересов отсутствует.  
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Abstract 

The relevance of the study is determined by the lack of scientific knowledge about the 

psychological readiness for motherhood, as a value construct of the personality, in women whose 

pregnancy ended in premature birth with a gestational age of less than 30 weeks. Intention. The 
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purpose is to analyze and describe the features of psychological readiness for motherhood, as a value 

construct of the personality, in women, at the present stage. Methodology. A study of the features 

of the psychological component of the gestational dominant in women whose pregnancy ended in 

premature birth was carried out. The study involved 210 respondents: 88 women whose pregnancy 

ended with a gestational age of up to 30 weeks, aged 18 to 48 years and 122 women aged 18 to 41 

years, whose pregnancy ended with an urgent birth with a gestation period of 37 to 42 weeks of 

gestation. To diagnose the features of the psychological component of the gestational dominant, the 

method of clinical conversation and the method of the Pregnancy Relations Test (TOB) by I.V. 

Dobryakov were used. Results and Discussion. The factors identified by us and the distribution by 

frequency of occurrence of clusters of "childfree", "anxious women", "women with optimal role 

attitudes" indicate the existing violations of the formation of psychological readiness for 

motherhood, as a value, in representatives of the main and control groups. Conclusion. The data 

obtained can be used in the development of individual programs to accompany a woman at all stages 

of the perinatal period.  
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