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Контингентная модель скрининга  

 

Комбинированный скрининг первого триместра 

Анамнез, биомаркеры,  ультразвуковые и др.маркеры 

ЧВ:Т21 90%, Т18/13 95% при ЛПР 3,1%* 

 

 

Низкий риск Высокий риск Средний риск 

 

НИПТ/вкДНК 

Дополнительный 

генетический тест 

Трисомия 21, 18, 13 

  

Ничего 

Рутинный визит 2Т 
Диагностический тест 

Высокий риск 
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Низкий риск 

Материнский компонент 

• Преэклампсия 

• Гестационный диабет 

• Выкидыши 

• Мертворождение 

• Преждевременные роды 

Фетальный компонент 

• Трисомии 

• Отклонения роста 

• Отклонения развития 

органов и систем 

• Пороки сердца 

• Дефекты нервной трубки 

 

 

Дополнительный 

скрининг на 

генетические 

аномалии плода 

 Выявление широкого 

спектра возможных 

осложнений беременности 

 Дальнейшее снижение 

ненужных инвазивных тестов 

*Kagan KO et al. Hum Reprod 2008; 23: 1968-1975  

**Nicolaides KH et al. Ultrasound Obstet Gynecol 2013; 42: 41-50 
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Страны, рекомендующие контингентный скрининг 

Страна Методические рекомендации 

  

Решение НИПТ после 

комбинированного теста 

Швейцария  Федеральное ведомство 

общественного здравоохранения 

Возмещение мед страховкой 

Июль 2015 

  

 ТВП≥95 до  ≥ 1/1000 

 

Англия  Национальный комитет по 

скринингу 

Январь 2016 Для высокого риска ≥ 1:150  

Швеция Шведское общество акушерства 

и гинекологии 

Июнь 2016 1/51 до 1/1000 

Норвегия Норвежское управление 

здравоохранения 

Апрель 2017 Для высокого риска ≥1: 250  

Дания Датское управление 

здравоохранения 

2017 Для высокого риска ≥1:300 

Франция Национальный орган 

здравоохранения 

Май 2017 1/50 до 1/1000    

Испания Испанское общество 

гинекологии и акушерства 

Июнь 2017 

(до публикации) 

 

1:50 до 1:250 
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Контингентный скрининг в Дании 

worldtravelguide.net 
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• Рекомендации национального уровня 

с 2004 года*  

• Скрининг всем беременным  

• 8-10н анализ крови  

• РАРР-А, св.β - ХГЧ 

• Платформа Криптор 

• 11-13н УЗИ (ТВП) 

• Подсчет - программа Астрайя 

• Инвазивный тест 

• Риск >1:300 

• Структурные аномалии на УЗИ  

• Подозрение хромосомных аномалий и 

моногенных заболеваний 

• Датский цитогенетический регистр  

 

 

Пренатальный скрининг в Дании 

* Доклад Др.Фрис-Хансен на ПНС форуме в Будапеште 2014 

  Регистр Eurocat. Политика Пернатального скрининга в Европе, 2010 
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Пренатальный скрининг в Дании 

• Число беременностей около 64.000 в год* 

• 90% охват 1Т скрининга к 2007 

• ЧВ >90%, позитивный скрининг <5% 

• Настолько хороший скрининг, что в 2011 из 20 рожденных с Т21, только 6 были 

пропущены скринингом 1 триместра 

 Нет клинической и экономической необходимости в НИПТ** 

* Доклад Др.Фрис-Хансен на ПНС форуме в Будапеште 2014 

** Доклад Др. А.Табор на FMF курсе 2015 

Число Т21 выявленных пренатально 

(красный) и постнатально (серый) 

 

Общее число инвазивных процедур 
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• Сами беременные интересуются НИПТ* 

• 4 лаборатории начали НИПТ для группы 

высокого риска 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Управление здравоохранения Дании с августа 

2016 рассмотрены схемы: 

• 1:301 – 1:1000 НИПТ 

• <1:300 НИПТ 

 2017 дополнительная рекомендация на 

основании экономических соображений 

 

Пренатальный скрининг в Дании 

*Доклад Др. А.Табор на FMF конгрессе 2016 
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• Датское управление здравоохранения 

• Пренатальный диангоз и скрининг бесплатен для граждан 

Контингентный скрининг в Дании 

Комбинированный скрининг 1Триместра (T21, T13, T18) 

8+0 – 13+6 нед.забор крови (PAPP-A, св.β - ХГЧ) 

11+2-14+1 нед.УЗИ (ТВП) 

•Риски  ≥ 1/300 

•Структурные аномалии на УЗИ  

•Подозрение хромосомных аномалий и моногенных 

заболеваний 

 

Риски < 1/300 

Инвазивный 

диагностический тест 

(Amnio, CVS) 

Рутинный контроль 

беременности 

НИПТ 

С 2017 предлагается как 

альтернатива инвазивного теста 

Тест 

положительный 

Тест 

отрицательный 

www.sundhedsstyrelsen.dk 

 

http://www.sundhedsstyrelsen.dk/


9 Proprietary & Confidential 

 

Контингентный скрининг в Англии 

worldtravelguide.net 
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• Национальный комитет по скринингу 

• Скрининг для всех беременных Т21, Т18, Т13 

• Около 800.000 беременностей в год 

 

• 1Т: рекомендован комбинированный тест в 10-14нед* 

• ЧВ >90% при ЛПР <2% 

• 2Т: Четверной тест в 14-20 нед  

• ЧВ 75% при ЛПР 3% 

Порог отсечки для высокого риска 1:150 

 

• Янв 2016: контингентный скрининг, НИПТ для высокого риска 1:150 

 Уменьшить число инвазивных тестов 

 Оценить эффективность в рамках программы мониторинга NHS 

 Повторная оценка в 2018/2019 

(Экономические соображения: НИПТ за счет стоимости инвазивного теста) 

 

 

Контингентный скрининг в Англии 

https://legacyscreening.phe.org.uk/fetalanomalies 

 

*Регистр Eurocat. Политика Пернатального скрининга в Европе, 2010 

 

https://legacyscreening.phe.org.uk/fetalanomalies


11 Proprietary & Confidential 

 

Контингентный скрининг в Швейцарии 

worldtravelguide.net 
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• Федеральное бюро общественного здравоохранения Швейцарии 

• Комбинированный скрининг T21, T18, T13 по стандартам ФМФ (FMF) 

Контингентный скрининг в Швейцарии 

6 - 9 нед.забор крови (PAPP-A, св.β - ХГЧ) 

12 - 14 нед.УЗИ (ТВП) и подсчет рисков T21, T18, T13 

-Пороки 

-Подозрение 

хромосомных аномалий 

-Многоплодные 

беременности 

-ТВП≥95 Процентиль 

 

Риски  ≥ 1/1000 

 

Риски < 1/1000 

Экспертное мнение: 

Инвазивный 

диагностический тест 

Или НИПТ  

Или повтор НИПТ 

Инвазивный 

диагностический тест 

(Amnio, CVS) 

Регулярный контроль 

беременности 

НИПТ 

Нет 

результата 

Тест 

положительный 

Тест 

отрицательный 

www.bag.admin.ch 

7 июля 2015 года 

NIPT 

http://www.bag.admin.ch/
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• Федеральное бюро общественного здравоохранения Швейцарии с 7 июля 2015 года 

• Комбинированный скрининг T21, T18, T13 по стандартам ФМФ (FMF) 

• Возмещается страхованием 

Контингентный скрининг в Швейцарии 

6 - 9 нед.забор крови (PAPP-A, св.β - ХГЧ) 

12 - 14 нед.УЗИ (ТВП) и подсчет рисков T21, T18, T13 

-Пороки 

-Подозрение 

хромосомных аномалий 

-Многоплодные 

беременности 

-ТВП≥95 Процентиль 

 

Риски  ≥ 1/1000 

 

Риски < 1/1000 

Экспертное мнение: 

Инвазивный 

диагностический тест 

Или НИПТ  

Или повтор НИПТ 

Инвазивный 

диагностический тест 

(Amnio, CVS) 

Регулярный контроль 

беременности 

НИПТ 

Нет 

результата 

Тест 

положительный 

Тест 

отрицательный 

www.bag.admin.ch 

http://www.bag.admin.ch/
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 • Стандарты ФМФ (FMF) 

• Беременности в год  86.559* 

• Скрининг 1Т - 65.500 (76%) 

• ~14% в средней группе риска  1>1000  

• Результат скрининга НИПТ* за год: 

• Номальный 96% 

• Аномальный 1.7%  

• Нет результата 2.3% 

НО.... 

Фокус на НИПТ может привести к 

учащению ошибочного диагноза 

других аномалий  

Увеличилось число поздней 

диагностики и поздних абортов 

 

Контингентный скрининг в Швейцарии 

*Доклад Др.Терканли на ПНС форуме в Берлине 2017 
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Контингентный скрининг в Швеции 

worldtravelguide.net 
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• Пренатальный тест для всех беременных Т21, Т18, Т13 

• 1Т комбинированный скрининг: биохимия и УЗИ (12-13Н) 

• Около 120.000 беременностей в год 

 

2016  рекомендации Шведского общества акушерства и гинекологии 

• По результатам комбинированного скрининга: 

• ≥1 / 50 риск инвазивный тест   

• <1/1000 рутинный уход за беременными 

• НИПТ может быть предложен для группы 1/51 – 1/1000 

• НИПТ когда желательно избежать инвазивной диагностики 

(пр.инфицированные ВИЧ, гепатитом) 

• НИПТ с осторожностью для многоплодных беременностей 

 

 Не предлагать НИПТ всем из-за низких доказательств для всех групп риска 

и экономических причин 

 

 

Контингентный скрининг в Швеции 

www.nfog.org 

 

http://www.nfog.org/
http://www.nfog.org/
http://www.nfog.org/
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Контингентный скрининг во Франции 

worldtravelguide.net 
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• Около 800.000 беременностей в год 

• Высший орган агентства здравоохранения  

• Закон от 23 июня 2009 г. для Трисомии 21 

 

• Страхование возмещает пренатальный скрининг и 

последующий диагностический тест 

 

• Комбинированный скрининг: УЗИ + (1T или 2Т) 

• ТВП: 11+0 – 13+6 Н  

• Биохимический скрининг 

• 11+0 до 13+6 (PAPP-A, св. β - ХГЧ) 

• 14+0 до 17+6 (св. β - ХГЧ или ХГЧ + АФП или 

св.эстриол) для опоздавших в 1Т 

• Кариотипирование при риске >1/250 

 

Контингентный скрининг во Франции 

www.legifrance.gouv.fr 

www.has-sante.fr 

 

http://www.has-sante.fr/
http://www.has-sante.fr/
http://www.has-sante.fr/
http://www.has-sante.fr/
http://www.has-sante.fr/
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17 Мая 2017 : 

 

• НИПТ рекомендован для средней группы риска 1/51 – 1/1000  

• Кариотипирование  для высокого риска > 1/50  

 

• Ожидается сокращение инвазивных тестов в 4 раза 

• Необходима система котроля качества НИПТ 

• минимальные критерии эффективности 

• формат отчета 

• сроки получения результата, и т.д. 

• Необходимо информирование беременных о всех этапах скрининга 

• Пока не включен в страхование 

 

Оценить влияние интеграции НИПТ в скрининг Т21 

Переоценка через 3 года 

 

 

Контингентный скрининг во Франции 

www.legifrance.gouv.fr 

www.has-sante.fr 

 

http://www.has-sante.fr/
http://www.has-sante.fr/
http://www.has-sante.fr/
http://www.has-sante.fr/
http://www.has-sante.fr/
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Контингентный скрининг в Испании 

worldtravelguide.net 
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Пренатальный скрининг в Испании 

• Испанское министерство здравоохранения 2014 

• Рекомендации от испанского общества акушерства и гинекологии 

• Около 430.000 беременностей в год   

 

• Скрининг на T21, T18, T13 полностью покрывается страхованием 

• 1Т УЗИ: ТВП в 75%, ТВП + НК в 25% 

• 1Т биохимия  (9-14Н) PAPP-A, св. β - ХГЧ  

 ЧВ в 1T примерно 85%, при 2.7 – 3.5% ЛПР 

• 2Т биохимия  (15-18Н) – двойной, тройной или четверной тест 

 

•  Диагностический тест 

•  При риске >1:50 

•  При ТВП  3.5 mm  

•  При пороках развития у плода 

 

 

 

www.sego.es 

 

Alcaine et al. Rev Clin Lab 2015 

http://www.sego.es/
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Июнь 2017  

• Рекомендации по контингентному 

скринингу были представлены, но еще 

не опубликованы 

 

• НИПТ рекомендован для риска 1:50 до 

1:250 

• Диагностический тест 

•  При риске >1:50 

•  При ТВП  3.5 mm  

•  При пороках развития у плода 

 

• НИПТ возмещается страховкой в 

некоторых регионах 

 

 

Контингентный скрининг в Испании 

www.sego.es 

 

http://www.sego.es/
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Страны, рекомендующие контингентный скрининг 

Страна Методические рекомендации 

  

Решение НИПТ после 

комбинированного теста 

Швейцария  Федеральное ведомство 

общественного здравоохранения 

Возмещение мед страховкой 

Июль 2015 

  

 ТВП≥95 до  ≥ 1/1000 

 

Англия  Национальный комитет по 

скринингу 

Январь 2016 Для высокого риска ≥ 1:150  

Швеция Шведское общество акушерства 

и гинекологии 

Июнь 2016 1/51 до 1/1000 

Норвегия Норвежское управление 

здравоохранения 

Апрель 2017 Для высокого риска ≥1: 250  

Дания Датское управление 

здравоохранения 

2017 Для высокого риска ≥1:300 

Франция Национальный орган 

здравоохранения 

Май 2017 1/50 до 1/1000    

Испания Испанское общество  

акушерства и гинекологии 

Июнь 2017 

(до публикации) 

 

1:50 до 1:250 

Австралия  Консультативный комитет 

медицинских услуг 

на рассмотрении 

с 2016  

 >1:10 до <1:1000  

Германия Федеральный объединенный 

комитет (G-BA) 

на рассмотрении 

до середины 2019 

После комб.скрининга или 

УЗИ   
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Страны, рекомендующие контингентный скрининг 

Страна Методические рекомендации 

  

Решение НИПТ после 

комбинированного теста 

Швейцария  Федеральное ведомство 

общественного здравоохранения 

Возмещение мед страховкой 

Июль 2015 

  

 ТВП≥95 до  ≥ 1/1000 

 

Англия  Национальный комитет по 

скринингу 

Январь 2016 Для высокого риска ≥ 1:150  

Швеция Шведское общество акушерства 

и гинекологии 

Июнь 2016 1/51 до 1/1000 

Норвегия Норвежское управление 

здравоохранения 

Апрель 2017 Для высокого риска ≥1: 250  

Дания Датское управление 

здравоохранения 

2017 Для высокого риска ≥1:300 

Франция Национальный орган 

здравоохранения 

Май 2017 1/50 до 1/1000    

Испания Испанское общество  

акушерства и гинекологии 

Июнь 2017 

(до публикации) 

 

1:50 до 1:250 

Австралия  Консультативный комитет 

медицинских услуг 

на рассмотрении 

с 2016  

 >1:10 до <1:1000  

Германия Федеральный объединенный 

комитет (G-BA) 

на рассмотрении 

до середины 2019 

После комб.скрининга или 

УЗИ   
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Контингентный скрининг в России 

Продолжение следует?.. 
worldtravelguide.net 


