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Актуальность исследования: в настоящее время аллергия является проблемой для всего 
мира, особенно для развитых стран, где заболеваемость составляет более 30 % и с каждым го-
дом продолжает расти [1, 2]. На 1 место ставится задача выявления пациентов с риском разви-
тия атопии в самом раннем возрасте, прогнозирования и предотвращения аллергических реак-
ций в перинатальном периоде [3].

цель исследования: оценка рисков развития АД и гастроинтестинальных проявлений ал-
лергии (АЭ) у детей, выявление особенностей течения АД и сочетания АД и АЭ.

Материалы и методы: истории болезни 55 пациентов от 3 месяцев до 10 лет 2020–2021 гг. 
отделения Дерматовенерологии и отделения Гастроэнтерологии СПбГПмУ 30- с диагнозом 
«Атопический дерматит»- 1 группа, 25-«Аллергическая энтеропатия. Соп. Атопический дер-
матит»-2 группа. Для проведения исследования была разработана анкета из 20 вопросов.

Результаты: у матерей пациентов 1 группы инфекции во время беременности наблюдались 
всего на 2 % чаще, чем у детей 2 группы. У пациентов 2 группы матери страдали токсикозом 
на 20 % чаще, чем матери детей 1 группы. отягощенный аллергический анамнез встречался в 
3 раза чаще у пациентов 2 группы. Во 2 группе в 10 раз чаще встречаются другие проявления 
атопии — БА и аллергический ринит и у 65 % была доказанная пищевая аллергия. манифеста-
ция АД у детей 1 группы чаще всего была в возрасте 3 и 6 месяцев, в то время как у детей с 
сочетанной патологией чаще АД проявлялся либо в 3 месяца, либо после 3 лет, и в клинике 
появлялись гастроинтестинальные нарушения. У 65 % пациентов 1 группы после обследова-
ния в клинике СПБГПмУ был поставлен сопутствующий диагноз АЭ.

Выводы: таким образом факторами риска являются отягощенная наследственность, тече-
ние беременности и способ родоразрешения. У пациентов с сочетанной патологией на 33 % 
чаще встречается БА, пищевая аллергия на 45 %, аллергический ринит на 25 %, сочетание ал-
лергического ринита и БА диагностируется с одинаковой частотой 15 % у пациентов обеих 
групп, поэтому должно проводится комплексное обследование в т.ч. на сенсибилизацию к раз-
личным аллергенам, наблюдение гастроэнтеролога и профилактика атопии.
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