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Актуальность исследования: в течение последних десятилетий наблюдается тенденция 
к неуклонному росту ревматических заболеваний в детской популяции. В структуре первичной 
заболеваемости ревматическими болезнями 56% принадлежит реактивным артритам [1].

Цели исследования: изучить особенности терапии реактивного артрита у детей с хрони-
ческим течением.

Материалы и методы: проведено комплексное клинико- лабороторное обследование 32 де-
тей с хроническим течением РеА, находившихся на лечении в клинике таШПмИ за период 
2015–2018 гг.

Результаты: эффективность комбинированной терапии полиоксидонием и антибиотиком 
(левофлоксацин) при лечении хронического реактивного артрита, ассоциированного с хла-
мидийной инфекцией, составила 70%. Через 6месяцев после завершения терапии у 70% 
больных развилась клинико- лабороторная ремиссия. У этих детей перестал рецидировать 
суставной синдром, полностью восстановилась функция суставов, нормализовались лабо-
раторные показатели и перестали выявляться иммунологические маркеры хламидийной 
инфекции.

Выводы: больным с острым и хроническим течением реактивного артрита показано диффе-
ренцированное назначение противохламидийной терапии. монотерапию антибиотиками или 
комбинированную терапию с использованием иммуномодулятора и антибиотика целесообразно 
назначать в зависимости от длительности заболевания и характера ранее проводимой терапии.
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Актуальность исследования: нарушения функции тонкой кишки одна из актуальных 
проблем педиатрии, остается нерешённой проблемой детской гастроэнтерологии. В патоге-
незе заболеваний значение отводится роли лимфатической системой кишечника, которая 
выполняет защитную, противовоспалительную и противоаллергическую функцию [1].

Цели исследования: изучение роли IgE и медиаторной активности лимфоцитов в развитии 
аллергического энтероколита.

Материалы и методы: обследованы 40 детей с аллергическим энтероколитом в возрасте 
от 6 месяцев до 4 лет. Контрольную группу составили 31 практические здоровые дети. Аллер-
гический энтероколит установлен на основании тщательного сбора анамнеза, определения 
иммуноглобулина Е, определения антигенсвязывающих лимфоцитов.


