Аборт и его последствия.
В 1920 году Лениным был подписан декрет, разрешающий проведение абортов в медицинских учреждениях по социальным показаниям, а также по желанию женщины. Так Россия оказалась первой в мире страной, где проведение абортов стало, разрешено законодательством. В других странах это произошло значительно позже, в 70-80-х годах XX столетия, и явилось следствием сексуальной революции. Сегодня производится приблизительно 4 млн абортов в год, что позволяет ей уверенно занимать первое место в мире по этому показателю. При этом на каждого новорожденного младенца приходится двое, не появившихся на свет в результате аборта, и этот показатель растет год от года. Многие специалисты считают, что для отражения реального положения вещей эти показатели следует как минимум удвоить.
Говорят и пишут об абортах настолько мало, что далеко не каждая женщина вообще знает что-нибудь про аборт - помимо того, что он существует. Возможно, причина этого достаточно проста - те, кто может и должен говорить и писать об абортах, не хотят делать этого, подсознательно чувствуя свою вину за причастность к этому деянию в том или ином виде. Никто не отрицает, что проблема эта "неприятная", поэтому стоит говорить о чем-нибудь более приятном. Но если руководствоваться таким подходом, то нужно начать уверять больного человека в том, что он здоров, вместо того, чтобы начать лечить его. Поэтому следует попробовать рассказать об абортах, показав эту проблему с разных точек зрения и осветив ее как можно объективнее.
Кто и зачем это делает.
Можно   выделить три  группы женщин,   идущих  на эту  варварскую,   но   порою необходимую процедуру:
1
Сексуально бесграмотные подростки- молоденькие девочки (15% от всех аоортируемых),
которые недавно познали "взрослую" жизнь. Как правило, они полностью зависимы от
родителей, социально несостоятельны. У девочек - подростков 15-17 лет 75/о
беременностей заканчивается абортом, т.е. на 1 роды приходится около 5 аоортов. Из - за
того, что девочки бояться наказания со стороны мам. Которые, в большинстве случаев,
узнают о беременности чада поздно.
2 Женщины с "безвыходной" ситуацией. В эту группу входят более физически и нравственно зрелые женщины. На аборт их вынуждает пойти не планируемая беременность возникшая в результате, неэффективности таблеток или других средств от беременности, изнасилования или при невозможности продолжать беременность в связи с тяжелой остро возникшей болезнью, со смертью или разводом с мужем, при отсутствии социальных условий для воспитания ребенка.

3 Женщины, сознательно использующие аборт, как средство для "предохранения от беременности". Подобно нашим 60 -70 летним бабушкам, которые не знали другого средства защиты от беременности, как аборт, их современницы, в силу своей непросвещенности, низкого социального и образовательного уровня, нищеты, идут на аборт.

Виды абортов.
Существуют различные виды выполнения операции по прерыванию беременности, • при этом каждая операция предназначена для выполнения лишь на определенном сроке беременности и отличается своими особенностями и осложнениями.
Мини-абоот - этот метод применяется до срока 4 недель беременности. 
Считается, что мини-аборт был изобретён в 1927 году русским учёным. 
Противопоказаниями к проведению мини-аоорта могут быть гинекологические или общевоспалительные и инфекционные заболевания.
Классический аборт.
К сожалению для многих женщин, этот метод является главным средством предохранения от беременности. За год в мире 60 000 000 представительниц прекрасного пола проходит через абортарий. Из трех беременностей лишь одна заканчивается родами, а две - абортами. 
Иные виды абортов.
На сроке 18-27 недель часто применяется метод интраамниального введения жидкостей.Согласно научным данным, на этих сроках у ребенка уже появляется чувствительность, и смерть подобным образом является для него наиболее мучительной. Тельца младенцев чернеют и сморщиваются от обезвоживания и ожога концентрированным раствором соли. Через несколько часов после гибели ребенка начинается родовая деятельность, и организм женщины избавляется от мертвого плода.
При сроке беременности до 27 недель может применяться метод внутривенного введения простогландинов, вызывающих родовую деятельность. На таком сроке младенцы нередко появляются на свет живыми и жизнеспособными, но доктора не применяют никаких терапевтических мероприятий по отношению к ним, оставляя младенцев умирать. Применение простагландинов в нужных дозах часто вызывает резкие нарушения в организме женщины.
 Операция малого кесарева сечения обычно применяется на сроке 18-27 недель. однако при необходимости может быть использована при сроке от 13 недель до самых последних дней беременности. При этой операции вскрывается передняя брюшная стенка и передняя стенка матки, после чего из матки удаляется плод и все окружающие его ткани, а стенка матки выскабливается. При проведении этой операции на поздних сроках плод обычно уже бывает жизнеспособным. В этом случае ребенка кладут на окна между рамами или в холодильник с тем, чтобы он погиб от переохлаждения. Трудно поверить, чтс описанная сцена - это не фрагмент фильма ужасов, а реальные будни многих гинекологических клиник и отделений городских больниц. 
Малораспространенные и малоэффективные методы искусственного прерывания беременности. К ним относится иглоукалывание, при котором стимулируются рефлексогенные зоны, которые могут вызвать начало родовой деятельности, и метод использования магнитофорных колпачков, которые надеваются на шейку матки и, создавая сильные магнитные поля, вызывают родовую деятельность. Оба эти метода применяются на ранних сроках беременности (иглоукалывание - до 10 недель, магнитофорные колпачки - дс 3 недель) и не дают никакой гарантии результатов. 
Последствия.
Осложнения со стороны матки - в первую очередь это разрыв шейки матки кровотечение, перфорация и разрыв стенки матки. Наиболее распространенные методик; проведения прерывания беременности предполагают манипуляции внутри матки "вслепую"
вследствие чего риск повреждения шейки или стенки матки весьма высок. В зависимости от разменов и локализации такого повреждения производят или его ушивание, или полное удаление матки. Кроме того, при многократных выскабливаниях стенка матки может истончаться настолько, что вынашивание беременности становится невозможным. В этом случае женщине рекомендуется стерилизация. Воспалительные процессы в матке нередко возникают в результате инфицирования травмированной шейки или стенки матки во время проведения искусственного прерывания беременности. Следует отметить, что такой воспалительный процесс отличается стойким продолжительным течением и лечение его крайне затруднено. Результатом этого может стать привычное невынашивание беременности и бесплодие.
Воспалительные процессы в малом тазу Исходом этих заболеваний может стать бесплодие женщины, а в отдельных случаях даже ее
гибель.Осложнения после абортов могут развиться у женщины, спустя некоторое время (через нескольких месяцев и даже несколько лет. Одним из наиболее розных осложнений аброртов является резкое увеличение риска развития рака груди. Как известно, этот вид рака занимает первое место   среди   причин   смертности   от   онкологических   заболеваний   во   всем   мире. Исследования показывают,  что у нерожавших женщин,  сделавших аборт,  вероятность развития рака груди увеличивается на 300%, а если такая женщина имела несколько абортов, и первый ребенок у нее родился не раньше 35 лет, то риск возрастает в 8 раз. Наиболее распространенными признаками постабортного синдрома являются: бесплодие и проблемы   с  зачатием,   преждевременные  роды,   выкидыши,   внематочная беременность,    сексуальные   расстройства,    депрессии,    чувство    вины,    суицидальные наклонности, злоупотребление алкоголем и наркотиками, отчаяние, доминирующее желание еще одной беременности, анорексия (отсутствие аппетита и желания есть), ночные кошмары о   детях.   вследствие чего риск повреждения шейки или стенки матки весьма высок. В зависимости от разменов и локализации такого повреждения производят или его ушивание, или полное удаление матки (гистерэктомию). Кроме того, при многократных выскабливаниях стенка матки может истончаться настолько, что вынашивание беременности становится невозможным. В этом случае женщине рекомендуется стерилизация.Воспалительные процессы в матке нередко возникают в результате инфицирования травмированной шейки или стенки матки во время проведения искусственного прерывания оеременности. Следует отметить, что такой воспалительный процесс отличается стойким продолжительным течением и лечение его крайне затруднено. Результатом этого может стать привычное невынашивание беременности и бесплодие.
Воспалительные процессы в малом тазу. Исходом этих заболеваний может стать бесплодие женщины, а в отдельных случаях даже ее
гибель.
Осложнения после абортов могут развиться у женщины спустя некоторое время (через нескольких месяцев и даже несколько лети. У 18% женщин через два месяца после сделанного аборта разовьется хроническое воспаление придатков матки, у 11% - эрозия шейки матки, у 7% - эндоцервицит, у 4% - различные/йашшения менструального цикла. Спустя два года после сделанного аборта эти показатели увеличиваются в несколько раз.
Одним из наиболее грозных осложнений абортов у нерожавших женщин является резкое увеличение риска развития рака груди. Как известно, этот вид рака занимает первое место   среди   причин   смертности   от   онкологических   заболеваний   во   всем   мире. Исследования показывают,  что у нерожавших женщин,  сделавших аборт,  вероятность развития рака груди увеличивается на 300%, а если такая женщина имела несколько абортов, и первый ребенок у нее родился не раньше 35 лет, то риск возрастает в 8 раз., Особое место среди всех осложнений абортов занимает постабортный синдром. Этот синдром включает в себя различные симптомы, как физиологические, так и психологические. Многие из этих симптомов женщина никак не связывает с прошедшим абортом.Наиболее распространенными признаками постабортного синдрома являются: бесплодие и   проблемы   с  зачатием,   преждевременные  роды,   выкидыши,   внематочная беременность,    сексуальные   расстройства,    депрессии,    чувство    вины,    суицидальные наклонности, злоупотребление алкоголем и наркотиками, отчаяние, доминирующее желание еще одной беременности, анорексия (отсутствие аппетита и желания есть), ночные кошмары о   детях.  

 В нашей стране нет ничего проще, чем сделать женщине аборт. Доходит до того, что гинекологи записывают на аборт всех молодых незамужних девушек, только что узнавших, что они беременны, даже не спрашивая на то их согласия. До срока 12 недель аборт разрешен по желанию матери, до срока 22 недель - по социальным показаниям
Практически до дня родов разрешен аборт по медицинским показаниям, которые среди прочего включают в себя психологические проблемы, то есть для получения разрешения на аборт чуть ли не за день до родов женщине достаточно заявить о суицидальных мыслях, связанных с беременностью. 
Любой человек, мало-мальски следующий в вопросах генетики, знает, что жизнь человека начинается в момент слияния мужской и женской половых клеток. Начиная с этого момента образовавшаяся зигота начинает обладать индивидуальным для каждого существа на планете набором хромосом, который не изменится до самой его смерти. Этот набор определяет какого роста будет человек, какого цвета у него будут волосы, глаза, какой у него будет1 тембр голоса, группа крови, даже какие у него будут способности, таланты.
желания и стремления.
Сессия Совета Европы по биоэтике в декабре 1996 г. постановила, что эмбрион является человеком уже на 14 день после зачатия. В это время еще не каждая женщина знает о том, что она беременна. Таким образом, с этого момента официальная медицина признала совершение аборта прерыванием человеческой жизни, то есть преднамеренным убийством. Однако пока еще не предпринято никаких попыток обеспечить этого маленького человека его самыми простейшими правами, среди которых первое - это право на жизнь, на существование и на рождение.
