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Цель исследования – проанализировать отношение к иммунизации родителей детей, 

родившихся после 2014 года, выявить причины отказа от вакцинации и оценить степень их 
осведомленности о ПИ.  

Материалы и методы исследования. Обзор литературы, разработка анкеты, 

проведение опроса родителей, анализ полученных результатов.  
Результаты и их обсуждение. В исследовании, проведенном на базе Детской 

республиканской клинической больницы РТ, участвовало 60 родителей в возрасте 20-50 лет, 

Анализ результатов показал, что у 56.7 % опрошенных дети привиты по Нац. Календарю, 6.6 
% имеют медицинские отводы и более трети родителей (36.7%) отказались от вакцинации. 
Отказ участники опроса объясняли боязнью побочных эффектов вакцин – 53.8%, не видят 

необходимости в вакцинации – 15.4 %, 15.4% затруднились ответить. Источником 
информации о прививках для большинства родителей является медицинский персонал – 
81.7%, на втором месте Интернет – 23.3 %, на третьем- родственники и знакомые (18.3%), 

13,3% отметили другие источники. Большинство (71.7 %) считают, что знают о последствиях 
отказа от прививок, 11,7% не знают, а 16,7% затруднились ответить. При этом только 55% 

родителей отметили, что знакомы с вакциной «Превенар 13», а 45 % ничего не знают о 
данной вакцине. Только 35% респондентов ответили, что их ребенок привит этой вакциной, 
большинство (65%) не привиты. Опрошенные в большинстве своем знают об опасных 

последствиях, перенесенной ПИ: тугоухость, абсцесс легкого, летальный исход отметили 
55%. 36,7% участников опроса ошибочно считают данную инфекцию незначительной 
(насморк, хронический тонзиллит), 6,7% считают ПИ причиной анемии, извращение вкуса, 

утомляемости, аутоиммунного гепатита, панкреатита 1,7%. Из всех опрошенных 55% не 
знают, что пневмококковые вакцины предупреждают такие тяжелые заболевания, как 
пневмония, отит, менингит. Подавляющее большинство родителей (85%) высказали желание 

получать больше информации о пневмококковых инфекциях и вакцинах (информационные 
стенды, брошюры). 

Исследование позволило нам сделать следующие выводы: 

1. Значительная часть родителей настроена против вакцинации, поскольку многие из 
них не осведомлены о последствиях ПИ. 

2. Необходимо информирование населения о ПИ и эффективности вакцинации 

(распространение брошюр, проведение лекций и т.д.). 
3. Медицинские работники являются источником информации для родителей и должны 

уделять больше внимания вопросам вакцинации.  

 
СРАВНИТЕЛЬНЫЙ АНАЛИЗ ЛИПИДНОГО СПЕКТРА КРОВИ 

ПРИ ДИАРЕЕ У ВИЧ-ИНФИЦИРОВАННЫХ ДЕТЕЙ 
Саидмуродов К.С., Сабриддинов М.Х. 

Научный руководитель – к.м.н., доц. Муминова М.Т. 

Ташкентская медицинская академия 
 

Увеличение количества липидов в крови в детском возрасте может повлечь за собой 

много грозных болезней таких как ожирение, атеросклероз,инсульт и т.д. А также это 
состояние может усугубиться у детей больних вирусом иммунодефицита человека(ВИЧ) а 
также острой диареей. В этой работе идет анализ и сравнение состояния липидного спектра 

у детей больных вич инфекцией, детей с вич и диареей и контрольной группой детей.  
Цель исследования: Провести сравнительный анализ липидного спектра у детей с 

синдромом острой диареи у ВИЧ инфицированных детей.  

Материал и методы исследования: Были обследованы 90 пациентов (53 мальчиков 37 
девочек) в возрасте от 5 до 18 лет из трех групп детей: 1-ая группа состоит из 30 детей 
инфицированных ВИЧ инфекцией с синдромом острой диареи; во 2-ую группу включены 35 
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детей инфицированных ВИЧ инфекцией без синдрома острой диареи. 3-ая группа состоит из 

25 детей не инфицированных но с синдромом острой диареи. Была проведена работа по 
сравнению результатов липидного спектра (уровень общего холестерина (ОХС), 
липопротеины низкой плотности (ЛПНП), липопротеины высокой плотности (ЛПВП), 

липопротеины очень низкой плотности (ЛПОНП), коэффициент атерогенности (КА)) у детей.  
Результаты: У детей 1-ой группы ОХС 1,8 раза была достоверно ниже по сравнению с 

детьми контрольной группы. 

 
СИНДРОМ БЛОХА-СУЛЬЦБЕРГА, ОСЛОЖНЕННОГО СТАФИЛОКОККОВОЙ ИНФЕКЦИИ 

У НОВОРОЖДЕННОГО РЕБЕНКА 

Старостина И.А., Герасимоа А.Ю. 
Научный руководитель –к.м.н., доц. Сабитова А.М. 

Казанский государственный медицинский университет 

 
Актуальность: Экзантемы у детей часто встречаются как при инфекционных, так и при 

неинфекционных заболеваниях. Поэтому дифференциальная диагностика и лечение 
заболеваний кожи у маленьких пациентов нередко является сложной междисциплинарной 
проблемой.   

Цель исследования: Описание клинического случая синдрома Блоха-Сульцбергера 
(синдром недержания пигмента), редкого наследственного заболевания кожи у 
новорожденной девочки, осложненного стафилококковой инфекцией.  

Материалы и методы: Клиническое наблюдение, анализ данных лабораторных и 
инструментальных исследований, медицинской литературы. Результаты: Девочка Х. 
поступила в отделение патологии новорожденных и недоношенных детей РКИБ в возрасте 21 

дня. Из анамнеза известно, что через несколько часов после рождения на коже волосистой 
части головы, конечностей у ребенка появилась обильная сыпь. При поступлении в ОПН 
РКИБ состояние ребенка средней степени тяжести, на коже туловища, конечностей, лица, 

волосистой части головы были множественные везикулы, пузыри, пустулы до 5 мм. Также 
отмечались признаки гнойного конъюнктивита, стул с примесью слизи. За время пребывания 
в стационаре у ребенка отмечалось несколько волн новых высыпаний, которые носили 

полиморфный характер, располагались линейно на конечностях, боковых поверхностях 
туловища, лице. Высыпания проявлялись в виде пятен, папул, везикул, пустул и корочек.  
После исчезновения сыпи на коже оставались линейные участки депигментации. Характер 

сыпи и появление свежих элементов не зависели от смены питания ребенка, назначения 
антибактериальных, антигистаминных препаратов. Самочувствие ребенка не страдало, в 

весе он прибавлял хорошо. При обследовании в ОАК отмечался лейкоцитоз (до 30.4*109/л), 
эозинофилия (27-45%), в биохимическом анализе крови - гипербилирубинемия (173,5 
ммоль/л) за счет непрямой фракции с умеренным повышением трансаминаз (АЛТ 59,9 

ммоль/л, АСТ 60,6 ммоль/л). В бактериологических анализах крови, отделяемого из глаз и 
пупочной ранки был выделен S.aureus,  с кожи – S.hominis. В ПЦР ДНК ВЭБ, ЦМВИ, ВГЧ6, ВПГ 
1,2 типа не обнаружены. Ребенок был консультирован дерматологом, который подтвердил 

диагноз: синдром Блоха-Сульцбергера. Пациенту был выставлен клинический диагноз: 
Генерализованная стафилококковая инфекция, тяжелая форма. Сопутствующие 
заболевания: Конъюгационная гипербилирубинемия. Церебральная ишемия 1 ст. Синдром 

диффузной мышечной гипотонии. Синдром Блоха-Сульцбергера (недержание пимента). 
Ребенок выписан из отделения в возрасте 1 месяца 6 дней. При выписке из стационара 
состояние ребенка средней тяжести. Самочувствие удовлетворительное. На конечностях, 

спине, боковых поверхностях туловища, лице, волосистой части головы сохранялись линейно 
расположенные пятнисто-папулезные элементы, а также множественные корочки.  Для 
уточнения диагноза рекомендована консультация врача-генетика и молекулярно-


