
Алгоритм действий врача-педиатра Московской области при выявлении детей с патологией ЖКТ 
на этапе первичной медико-санитарной помощи

Неотложное состояние, требующее экстренной
госпитализации *
(острая печеночная недостаточность, портосистемная
энцефалопатия, портальная гипертензия (кровотечение 
из ВРВП или желудка), отечно-асцитический синдром, 
высокий синдром цитолиза (АЛТ выше на 10 от верхней 
границы нормы (ВГН), холестаза (ГГТП выше 10 ВГН, ЩФ 
выше 5ВГН), желтуха, гепаторенальный\
кардиальный\пульмональный синдром, кишечное\
желудочное кровотечение, синдром нарушенного 
всасывания с БЭН 2-3 ст., упорные локализованные боли 
в животе, тяжелая дисфагия, осложненное течение ГЭРБ, 
язвенной болезни, ВЗК )

Признаки острой хирургической патологии:
Госпитализация в хирургический стационар (Коломенская 
ЦРБ, Подольская ОКБ, Одинцовская ОБ, Ногинская ЦРБ и пр.ГБ
с хирург.отделениями; после ТЕЛЕМЕД-консультации -
МОНИКИ, МОЦОМД)

У ребенка выявлена\ заподозрена патология ЖКТ

Подозрение на инфекционный гепатит, ОКИ
Госпитализация в инфекционные стационары (согласно 
маршрутизации пациентов с инфекционным заболеванием)

Госпитализация в ближайшее отделение ОРИТ с детскими 
койками

Дети с установленным диагнозом патологии ЖКТ

Стабильны
Наблюдение педиатром/гастроэнтерологом
амбулаторного этапа по м/ж

Декомпенсация\ обострение
ТЕЛЕМЕД-консультация с наблюдающим 
стационаром МО\ НИКИ детства МЗ МО (отд
гастроэнтерологии, ГВС) для коррекции терапии

Дети с первичным ВЗК, АИГ, целиакией с БЭН 2-3 ст.
Госпитализация в НИКИ детства МЗМО (после ТЕЛЕМЕД- конс.) 

Ребенок нуждается в плановой госпитализации
(язвенная болезнь, гастродуодениты (обостр.), ГЭРБ, ВЗК\ неинфекционные 
колиты, см мальабсорбции и энтеропатии, ЖКБ\ холецистит неосложненные, 
неуточненные неинфекционные гепатиты)

Направление на консультацию к детскому 
гастроэнтерологу в территориальный КДЦ 
или консультативное отделение НИКИ 
детства МЗ МО

Дети направляются на госпитализацию в НИКИ детства 
МЗ МО, МОЦОМД, МОНИКИ, ЦГКБ г.Реутов, 
Одинцовская ОБ, Дмитровская ОБ, Подольская РБ (после 
ТЕЛЕМЕД-консультации)

НЕТДА

ВЗК – воспалительные заболевания кишечника, ГЭРБ – гастроэзофагеально-рефлюксная болезнь, БЭН – белково-энергетическая 
недостаточность, ВГН – верхняя граница нормы, ЖКБ – желчекаменная болезнь, ВРВП – варикозно-раширенные вены пищевода)

НЕТ

НЕТ



Алгоритм действий врача-педиатра Московской области при выявлении детей с патологией ЖКТ 
на этапе первичной медико-санитарной помощи

*Неотложное состояние, требующее экстренной госпитализации:

Признаки острой хирургической патологии:
• острое кишечное\ желудочное кровотечение
• портальная гипертензия - кровотечение из ВРВП или желудка
• перфорация язвы желудка и двенадцатиперстной кишки при язвенной болезни, острая непроходимость кишечника, заболевания червеобразного 

отростка, ущемление грыжи, холецистит, осложнения ЖКБ, острый панкреатит
ОРИТ (с детскими койками) в стационаре с отделением детской абдоминальной хирургии: 
• острая печеночная недостаточность (желтуха, затем печеночная энцефалопатия (до комы), коагулопатия)  
• портосистемная энцефалопатия
• отечно-асцитический синдром
• гепаторенальный синдром (острая почечная недостаточность у больного с портальной гипертензией (ПГ), печеночной недостаточностью в исходе о/хр. 

заболеваний печени), гепатопульмональный (гипоксемия у больного с ПГ), гепатокардиальный синдромы
Инфекционный стационар: 
• высокий синдром цитолиза (АЛТ выше на 10 от верхней границы нормы (ВГН), холестаза (ГГТП выше 10 ВГН, ЩФ выше 5ВГН), желтуха – после 

исключения инфекционных причин – госпитализация в отделение гастроэнтерологии
• признаки острой кишечной инфекции (ОКИ)
Гастроэнтерологический стационар: 
• Синдром нарушенного всасывания с БЭН 2-3 ст., 
• упорные локализованные боли в животе, тяжелая дисфагия, 
• осложненное течение ГЭРБ, язвенной болезни, 
• воспалительные заболевания кишечника (ВЗК) – подозрение\ обострение, 
• хроническая болезнь печени, обострение

ГБУЗ МО “Научно-исследовательский клинический институт детства МЗ МО”:  https://nikid.ru/
Отделение гастроэнтерологии ГБУЗ МО «НИКИ детства МЗ МО» e-mail: zav2ped@nikid.ru
Заведующая: Ерохина М.И., 8(498) 699 53 20
ГВС МЗ МО, детский гастроэнтеролог, Яблокова Е.А.

https://nikid.ru/

