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Функціональні гастроінтестинальні розлади, зокрема, синдром подразненого кишечника (СПК), є однією з найпоширеніших причин звернень 
до дитячого гастроентеролога.
Мета – визначити мікросоціальні фактори ризику виникнення СПК та їхній вплив на розвиток захворювання.
Матеріали і методи. До дослідження залучено 54 пацієнти віком 6–12 років із діагнозом СПК, встановленим відповідно до Римських кри-
теріїв ІV, а також 50 практично здорових дітей із групи контролю з використанням «family history» (описово-феноменологічний збір анамне-
зу життя в когось із батьків пацієнта). Для статистичного аналізу отриманих даних використано програми «Microsoft Excel» і «GraphPad Prism 
5». Для порівняння частотних показників незалежних груп застосовано критерій Xi-квадрат Пірсона (χ2) без поправки Єйтса на безперерв-
ність. Величину p<0,05 прийнято статистично вірогідною.
Результати. У групі дітей із СПК виявили такі сімейні фактори ризику, як схильність до соматизації в матері; частоту відвідування лікарів 
дитиною >6/рік; частоту відвідування лікарів мамою >6/рік; авторитарний стиль виховання мамою, гіперпротективний – батьком та обтяже-
ний анамнез щодо інших психосоматичних розладів. Для дітей із СПК були більш характерними часті переїдання та харчові непереноси-
мості. Теплі стосунки в сім’ї та демократичний стиль виховання з боку обох батьків можна розглядати протективними факторами щодо 
виникнення СПК у дитини.
Висновок. Мікросоціальні фактори ризику та протекції мають вагомий вплив на формування СПК у дітей.
Ключові слова: синдром подразненого кишечника, діти, мікросоціальні фактори.

Irritable bowel syndrome in children: emphasis on microsocial risk factors and protection
M.O. Semen, O.L. Lychkovska
Danylo Halytsky Lviv National Medical University, Ukraine

Functional gastrointestinal disorders, in particular irritable bowel syndrome (IBS), are one of the most common reasons for referral to a pediatric gas-
troenterologist.
Aim – to determine microsocial risk factors for irritable bowel syndrome.
Materials and methods. The study involved 54 patients aged 6–12 years with a diagnosis of IBS established according to the Rome IV criteria, as 
well as 50 practically healthy children from the control group using «family history» (descriptive and phenomenological collection of life history from 
one of the patient’s parents). For statistical analysis of the data obtained, Microsoft Excel and GraphPad Prism 5 programs were used. For the com-
parison of frequency indicators of independent groups, Pearson’s Chi-square (χ²) test was used without Yates’ correction for continuity. A p-value 
< 0.05 was considered statistically significant.
Results. In the group of children with IBS, the following family risk factors were identified: a tendency to somatization in the mother; frequency of 
visits to doctors by the child >6/year; frequency of visits to doctors by the mother >6/year; authoritarian parenting style by the mother, hyperprotective 
parenting style by the father, and a burdened history of other psychosomatic disorders. Children with IBS were more likely to have frequent overeat-
ing and food intolerances. Warm family relationships and a democratic parenting style on the part of both parents can be considered protective 
factors for the occurrence of IBS in a child.
Conclusion. Microsocial risk and protective factors have a significant impact on the formation of IBS in children.
Keywords: irritable bowel syndrome, children, microsocial factors.

Функціональні гастроінтестинальні роз-
лади, зокрема, синдром подразненого 
кишечника (СПК), є однією з найпо-

ширеніших причин звернень до дитячого гастро-
ентеролога. За даними літератури і нашими спо-
стереженнями, близько 50% пацієнтів із СПК 
повідомляють хоча б про одного члена родини 
з аналогічним розладом. Сімейний характер СПК 

визначається не тільки генетичною схильністю, але 
й, у педіатрії особливо, епігенетичними механізма-
ми трансмісії соматичних симптомів від батьків до 
дітей, що пов’язані з особливостями стосунків 
у сім’ї.

Мета – визначити мікросоціальні фактори ри-
зику виникнення СПК та їхній вплив на розвиток 
захворювання.



Ч и т а й т е  н а с  н а  с а й т і :  h t t p s : / / m e d - e x p e r t . c o m . u a
THE CONFERENCE ABSTRACTS

ISSN 2663-7553   Modern pediatrics. Ukraine  5(149)/2025164

Матеріали і методи дослідження
До дослідження залучено 54 пацієнти віком 

6–12 років із діагнозом СПК, встановленим від-
повідно до Римських критеріїв ІV, а  також 
50 практично здорових дітей із групи контролю. 
Для детального вивчення і виокремлення мікро-
соціальних чинників ризику та протекції виник-
нення СПК використано методику «family 
history» (описово-феноменологічний збір анам-
незу життя в когось із батьків пацієнта). Для ста-
тистичного аналізу отриманих даних застосовано 
програми «Microsoft Excel» і «GraphPad Prism 5», 
визначення критерію χ² (Chi-square test) і його 
вірогідності (р).

Результати дослідження
У групі дітей із СПК виявили такі сімейні 

чинники ризику, як схильність до соматизації 
в матері (43% проти 12%; Chi2 19,5; p<0,0001); 
частоту відвідування лікарів дитиною >6/рік 
(41% проти 22%; Chi2 8,37; p=0,004); частоту 
відвідування лікарів мамою >6/рік (39% проти 

18%; Chi2 10,82; p=0,001); авторитарний стиль 
виховання мамою, гіперпротективний – бать-
ком (26% проти 12%; Chi2 6,37; p=0,012) і об-
тяжений анамнез щодо інших психосоматичних 
розладів (32% проти 16%; Chi2 7,02; p=0,008). 
Щодо особливостей харчування, то для дітей із 
СПК були більш характерними часті переїдан-
ня (26% проти 14%; Chi2 4,50; р=0,034) і харчо-
ві непереносимості (32% проти 14%; Chi2 9,15; 
р=0,003). На противагу, теплі стосунки в сім’ї 
(37% проти 59%; Chi2 9,69; р=0,002) і демокра-
тичний стиль виховання з боку обох батьків 
(26% проти 46%; Chi2 8,68; р=0,003) можна роз-
глядати протективними факторами щодо ви-
никнення СПК у дитини.

Висновок
Отже, мікросоціальні фактори ризику і протек-

ції чинять вагомий вплив на формування СПК 
у дітей. Це підкреслює важливість персоніфіко-
ваного мультидисциплінарного підходу до діа-
гностування й лікування цього розладу.
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Клінічний випадок хвороби котячої подряпини з абсцесами 
нирок, печінки та селезінки
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Хвороба котячої подряпини (ХКП), спричинена Bartonella henselae, є доброякісним, самолімітуючим захворюванням із типовими проявами, 
що включають лихоманку і регіонарний лімфаденіт. Однак при атипових формах мікроорганізми поширюються та інфікують печінку, селе-
зінку, очі або центральну нервову систему. Важливо розпізнати пацієнтів із дисемінованим захворюванням, щоб попередити небезпечні 
для життя ускладнення.
Мета – проаналізувати історію пацієнта з дисемінованою формою ХКП для поліпшення діагностування і попередження розвитку небез-
печних для життя ускладнень.
Клінічний випадок. Вивчено історію хвороби хлопчика віком 14 років, який мав 15-добову історію лихоманки до 39°С. Проаналізовано 
динаміку клінічних проявів і результати додаткового обстеження.
Висновок. У разі незрозумілої тривалої фебрильної температури доцільно включити ХКП у диференційний діагноз, а також застосувати 
променеві методи діагностування для заперечення вісцеральних ускладнень – абсцесів.
Ключові слова: діти, хвороба котячої подряпини, вісцеральні абсцеси, лікування.




