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Аннотация. Геморрагический васкулит (IgA-васкулит, болезнь 

Шенлейна–Геноха) является одним из наиболее распространённых системных 

васкулитов детского возраста, характеризующимся иммунокомплексным 

поражением сосудов микроциркуляторного русла. Заболевание встречается 

преимущественно у детей дошкольного и школьного возраста и проявляется 

поражением кожи, суставов, желудочно-кишечного тракта и почек. 

Несмотря на значительные достижения в изучении патогенеза заболевания, 

геморрагический васкулит остаётся актуальной проблемой педиатрии 

вследствие высокой частоты рецидивов и риска развития осложнений. 

Геморрагический васкулит (IgA-васкулит) является наиболее 

распространённым системным васкулитом у детей и характеризуется 

воспалительным поражением мелких сосудов с отложением иммунных 

комплексов, содержащих иммуноглобулин А. Заболевание занимает важное 

место в структуре ревматической патологии детского возраста и может 

сопровождаться поражением кожи, суставов, желудочно-кишечного 

тракта и почек. Несмотря на относительно благоприятное течение в 

большинстве случаев, развитие нефрита и рецидивирующих форм заболевания 

может существенно ухудшать прогноз и качество жизни пациентов. 

Анализ литературных данных показал, что пик заболеваемости 

приходится на возраст от 4 до 11 лет. Заболевание чаще развивается после 

перенесённых инфекций верхних дыхательных путей и ассоциируется с 

воздействием различных триггерных факторов, включая бактериальные и 
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вирусные инфекции, аллергические реакции и неблагоприятные факторы 

окружающей среды. Установлено, что своевременная диагностика и 

адекватное наблюдение позволяют снизить риск развития тяжёлых 

осложнений, прежде всего поражения почек. 

Установлено, что наиболее высокая заболеваемость геморрагическим 

васкулитом наблюдается среди детей в возрасте от 4 до 10 лет. Развитию 

заболевания часто предшествуют острые респираторные инфекции, 

бактериальные заболевания, аллергические реакции, вакцинация и воздействие 

неблагоприятных факторов окружающей среды. Анализ эпидемиологических 

данных свидетельствует о сохраняющейся актуальности проблемы и 

необходимости раннего выявления пациентов с высоким риском осложнений. 

Полученные результаты подчёркивают важность своевременной 

диагностики, динамического наблюдения и профилактики осложнений у детей 

с геморрагическим васкулитом. Совершенствование методов раннего 

выявления заболевания и оптимизация лечебно-профилактических 

мероприятий способствуют улучшению прогноза и повышению качества 

жизни пациентов. 

Таким образом, геморрагический васкулит остаётся актуальной 

проблемой педиатрии, требующей дальнейшего изучения эпидемиологических 

закономерностей, факторов риска и механизмов развития заболевания. 

Совершенствование методов ранней диагностики и профилактики 

осложнений способствует улучшению прогноза и повышению качества 

медицинской помощи детям. 

Ключевые слова: геморрагический васкулит, IgA-васкулит, болезнь 

Шенлейна–Геноха, дети, эпидемиология, заболеваемость, 

распространённость, факторы риска, поражение почек, педиатрия, 
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Цель исследования. Изучить современные особенности 

заболеваемости геморрагическим васкулитом у детей, проанализировать 

эпидемиологические показатели, возрастные особенности, факторы риска и 
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основные тенденции распространения заболевания для совершенствования 

мер ранней диагностики и профилактики осложнений. 

Задачи исследования 

Изучить современные литературные данные по проблеме 

геморрагического васкулита у детей. 

Проанализировать показатели заболеваемости и распространённости 

геморрагического васкулита среди детского населения. 

Определить возрастные и половые особенности возникновения 

заболевания у детей. 

Оценить влияние инфекционных, аллергических и других факторов 

риска на развитие геморрагического васкулита. 

Изучить клинические особенности течения заболевания в детском 

возрасте. 

Проанализировать частоту поражения кожи, суставов, желудочно-

кишечного тракта и почек у детей с геморрагическим васкулитом. 

Выявить современные тенденции заболеваемости и факторы, 

влияющие на прогноз заболевания. 

Обосновать необходимость ранней диагностики, диспансерного 

наблюдения и профилактики осложнений у детей с геморрагическим 

васкулитом. 

Методы исследования. Исследование выполнено в виде 

аналитического обзора отечественной и зарубежной научной литературы, 

посвящённой изучению заболеваемости геморрагическим васкулитом у детей. 

Для поиска информации использовались научные публикации, 

представленные в международных базах данных PubMed, Scopus, Web of 

Science, Google Scholar, а также материалы Всемирной организации 

здравоохранения и специализированных педиатрических и ревматологических 

изданий. 

В работе применялись методы систематического поиска, анализа, 

сравнения и обобщения научных данных. Проведена оценка показателей 
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заболеваемости, распространённости, возрастных и половых особенностей 

геморрагического васкулита у детей, а также анализ факторов риска, 

способствующих развитию заболевания. 

Особое внимание уделено изучению роли инфекционных агентов, 

аллергических реакций, генетической предрасположенности и факторов 

окружающей среды в возникновении геморрагического васкулита. 

Полученные данные были систематизированы и подвергнуты сравнительному 

анализу для выявления современных эпидемиологических тенденций и 

закономерностей течения заболевания у детей. 

Результаты исследования представлены в виде обобщённой 

характеристики современных данных о заболеваемости геморрагическим 

васкулитом, особенностях его распространения и основных направлениях 

профилактики осложнений в детской популяции. 

Результаты исследования 

В результате анализа отечественных и зарубежных научных 

публикаций установлено, что геморрагический васкулит (IgA-васкулит) 

является наиболее распространённым системным васкулитом детского 

возраста. Наиболее высокая заболеваемость отмечается среди детей в возрасте 

от 4 до 11 лет, при этом мальчики болеют несколько чаще, чем девочки. 

Заболевание регистрируется во всех регионах мира, однако показатели 

заболеваемости могут варьировать в зависимости от климатогеографических, 

социально-экономических и этнических особенностей населения. 

Проведённый анализ показал, что в большинстве случаев развитию 

геморрагического васкулита предшествуют острые респираторные инфекции, 

бактериальные заболевания верхних дыхательных путей, аллергические 

реакции, вакцинация или воздействие неблагоприятных факторов 

окружающей среды. Установлено, что важную роль в патогенезе заболевания 

играет нарушение иммунной регуляции с образованием иммунных 

комплексов, содержащих иммуноглобулин А (IgA), которые откладываются в 

стенках мелких сосудов и вызывают развитие воспалительного процесса. 
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Выявлено, что ведущим клиническим проявлением заболевания 

является кожный геморрагический синдром, который наблюдается 

практически у всех пациентов. Поражение суставов отмечается у значительной 

части детей и проявляется артралгиями или артритами. Абдоминальный 

синдром сопровождается болями в животе различной интенсивности и 

встречается у многих пациентов. Наиболее серьёзным осложнением является 

поражение почек, которое может определять дальнейший прогноз заболевания 

и требует длительного диспансерного наблюдения. 

Полученные результаты свидетельствуют о том, что своевременная 

диагностика геморрагического васкулита, раннее выявление поражения почек 

и проведение адекватных лечебно-профилактических мероприятий 

способствуют снижению риска осложнений и улучшению исходов 

заболевания. Анализ современных данных подтверждает необходимость 

дальнейшего изучения факторов риска и совершенствования методов ранней 

диагностики геморрагического васкулита у детей. 

Выводы. Геморрагический васкулит (IgA-васкулит) является наиболее 

распространённым системным васкулитом у детей и занимает важное место в 

структуре ревматических заболеваний детского возраста. Наиболее высокая 

заболеваемость отмечается среди детей в возрасте от 4 до 11 лет, при этом 

заболевание несколько чаще встречается у мальчиков. 

Основными факторами, способствующими развитию геморрагического 

васкулита, являются острые респираторные инфекции, бактериальные 

заболевания, аллергические реакции, воздействие неблагоприятных факторов 

окружающей среды и генетическая предрасположенность. 

В основе патогенеза заболевания лежат иммунные нарушения, 

связанные с образованием и отложением IgA-содержащих иммунных 

комплексов в стенках мелких сосудов, что приводит к развитию системного 

воспалительного процесса. 

Наиболее частыми клиническими проявлениями геморрагического 

васкулита являются кожный геморрагический синдром, поражение суставов, 
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желудочно-кишечного тракта и почек. Поражение почек является наиболее 

значимым прогностическим фактором и требует своевременного выявления, 

длительного наблюдения и контроля для предупреждения развития 

хронической почечной патологии. 

Ранняя диагностика, комплексная оценка клинических проявлений и 

своевременное начало лечения способствуют снижению частоты осложнений, 

уменьшению риска рецидивов и улучшению прогноза заболевания. 

Совершенствование программ профилактики, диспансерного наблюдения и 

раннего выявления факторов риска является важным направлением 

повышения качества медицинской помощи детям с геморрагическим 

васкулитом. 
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