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Пандемия COVID‑19 стала, пожалуй, ключевым со-
бытием в истории человечества за последнее время, 

повлекшим за собой значительные изменения в обще-
ственно-политической экономической и психологической 
сферах развития общества. Ученым разных направле-
ний еще предстоит оценить вызванные ею изменения, 
в то время как врачи, первыми вставшими на пути еще 
не встречавшихся событий, уже сейчас в «боевых усло-
виях» вырабатывают новые схемы работы с больными. 
COVID‑19 повлиял на особенности работы врачей всех 
специальностей. Не стала исключением и гастроэнте-
рология.

Контингент больных на приеме врача-гастроэнтеро-
лога, согласно нашим наблюдениям, также несколько из-
менился. Особого внимания требуют пациенты, перенес-
шие COVID‑19, у которых респираторная симптоматика 
сопровождается в почти половине случаев расстройством 
пищеварения различной степени тяжести [1, 2]. С другой 
стороны, возросло число пациентов с функциональной 
патологией органов пищеварения. Это и понятно, ведь 
в случае с COVID‑19 мы имеем место с самым крупным 
в истории человечества последних лет масштабом изо-
ляции [3], психологические последствиях которого еще 
предстоит оценить специалистам [4]. Глава ВОЗ Тедрос 

Адханом Гебрейесус на брифинге в Женеве указал, что 
пандемия COVID‑19 повлияет на психическое здоровье 
миллионов еще и в том, что касается симптомов тревоги 
и страха, отсутствия психологической помощи, усугу-
бляющегося отсутствия социального взаимодействия [5].

Давление средств массовой информации, требова-
ния самоизоляции, вторичная гиподинамия, вот далеко 
не полный перечень факторов, способствующих на-
гнетанию паники в обществе, как следствие – росту 
хронического чувства неуверенности в завтрашнем дне, 
страха, тревоги.

Тревога – это отрицательно окрашенная эмоция или, 
в более выраженном варианте, диффузное ощущение 
неопределенной угрозы, характер и время реализации 
которой непредсказуемы. Основной функцией тревоги 
является предупреждение об опасности, а также акти-
вация мобилизации организма для быстрой адаптации 
при изменении условий внешней среды. При физиоло-
гической тревоге отмечаются минимальные изменения 
вегетативной нервной системы, не приводящие к нару-
шениям адаптации [6].

В своем развитии патологическая тревога, проявля-
ющаяся как беспредметное, беспочвенное беспокойство, 
часто обусловлена внутренними причинами, а психоген-
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ный фактор в ряде случаев становится поводом, а не при-
чиной ее появления. Даже если тревога спровоцирована 
внешними обстоятельствами, ее интенсивность неадек-
ватна ситуации.

Патологическая тревога ассоциируется с длитель-
но существующей опасностью, часто сопровождается 
страхом, что естественным образом готовит организм 
к ответу на угрозу и для «спасения» запускает многочис-
ленные вегетативные реакции. Разнообразие и перемен-
чивость длительных вегетативных нарушений приводят 
к дезадаптации и истощению ресурсов организма, что 
обусловливает наличие в периоды сложных жизненных 
ситуаций (особенно продолжительных) выраженных веге-
тативных дисфункций с соответствующей соматической 
симптоматикой [6, 7].

Пандемию COVID‑19, безусловно, можно отнести 
к длительно существующей опасности, которая способна 
у значительного количества людей перевести состояние 
«нормальной» тревоги в патологическую тревожность, 
и, как следствие, вызвать нарушение вегетативной регу-
ляции многих органов и систем, в том числе и пищева-
рительной. Нарушение различных звеньев вегетативной 
регуляции согласованной работы органов пищеварения 
приводит к развитию так называемых функциональных 
гастроинтестинальных расстройств (ФГИР).

В настоящее время ФГИР рассматривают как наибо-
лее распространенную патологию желудочно-кишечного 
тракта (ЖКТ), в основе которой лежат комбинированные 
морфологические и физиологические отклонения, свя-
занные с нарушениями моторики ЖКТ, защитного сли-
зистого барьера, иммунной функции, состава кишечной 
микробиоты, висцеральной гиперчувствительностью, 

а также расстройствами со стороны центральной нервной 
системы (ЦНС) [8].

С учетом изложенного мы проанализировали влияние 
упомянутой психологической нестабильности в обществе 
на состав больных на приеме врача-гастроэнтеролога.

Цель исследования оценить динамику встречаемости 
органической и функциональной патологии при амбула-
торной обращаемости.

Материалы и методы
Мы рассмотрели 428 клинических случаев амбула-

торной обращаемости за два периода. Первый период 
наблюдения до пандемии коронавирусной инфекции 
включал декабрь 2019, январь и февраль 2020 года, в те-
чение которого отмечалась минимальная заболеваемость 
в регионе. Второй период – во время пандемии корона-
вирусной инфекции с ноября 2020 по январь 2021 года. 
Всем пациентам проводились комплексное обследование, 
включающее расспрос, оценку объективных данных, 
лабораторное и инструментальное исследования.

Статистическая обработка данных выполнялась с ис-
пользованием стандартных пакетов программ Microsoft 
Excel и программ для обработки данных Statistica for 
Windows.

Результаты исследования
В первый период наблюдения, с декабря 2019 по фев-

раль 2020 года, обратились за амбулаторной помощью 200 
человек. При этом у 128 (64 %) из них при комплексном 
обследовании было выявлена органическая патология 
(включающая эрозивно-язвенную патологию гастродуоде-
нальной зоны, желчнокаменную болезнь [ЖКБ], холеци-
стит, гастроэзофагеальную рефлюксную болезнь [ГЭРБ], 
панкреатит). Функциональная патология (функциональная 
диспепсия, билиарная дисфункция, синдром раздраженного 
кишечника) была выявлена лишь у 72 (36 %) пациентов.

Во втором периоде обследования, с ноября 2020 по ян-
варь 2021 года, за помощью обратились 228 человек. Орга-
ническая патология органов пищеварения была выявлена 
лишь у 98 (43 %) человек. При этом функциональные 
гастроинтестинальные расстройства имелись у 130 (57 %) 
из всех обратившихся пациентов (рис. 2).

При анализе выявленной функциональной гастро-
интестинальной патологии установлено, что в первый 
период наблюдения среди всех функциональных рас-
стройств синдром раздраженного кишечника (СРК) 
был выявлен у 34 (17 %) пациентов, однако во втором 
периоде сравнения данная патология встречалась уже 
у 64 (28 %) пациентов. При оценке распространенности 
данной патологии по месяцам сравнения выявлено, что 
встречаемость СРК в декабре 2020 года была до 2,5 раза 
чаще, чем в начале (январе) 2020 года. Следует отметить, 
что в феврале 2020 года перед объявлением пандемии 
функциональная патология кишечника выявлялась уже 
чаще, чем в двух предыдущих месяцах, что, вероятно, 
связано с начальным проявлениями тревожного состояния 
начала пандемии (рис. 2).

Рисунок 1. Встречаемость органической и функциональной гастро‑
интестинальной патологии до начала коронавирусной пандемии 
и во время ее.

Рисунок 2. Динамика заболеваемости СРК во время пандемии 
2020 года (%).
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Встречаемость дисфункций желчного пузыря 
и сфинктера Одди в первом периоде наблюдения со-
ставила 38 (19 %) человек, а во втором периоде, во вре-
мя пандемии, мы имели рост встречаемости данной 
патологии до 66 (29 %) человек. То есть практически 
каждый третий обратившийся имел билиарную дис-
функцию (рис. 3).

Выводы
Таким образом, очевидно, что во время пандемии 

COVID‑19 и вынужденной изоляции мы видим рост час-
тоты встречаемости ФГИР. На основании выявленной нами 
тенденции можно предположить дальнейший рост частоты 
встречаемости ФГИР в условиях продолжающейся панде-
мии, что следует учитывать при разработке схем лечения 
и ведения больных гастроэнтерологического профиля. 
Следует обратить внимание на указанные патогенетиче-
ские механизмы формирования этих заболеваний, чтобы 
использовать эту информацию при подборе оптимальных 
схем лечения.

Кроме того, возрастающее число пациентов с ФГИР, 
которые часто требуют особого отношения, больших 
эмоциональных затрат со стороны врача, не исключает 
необходимости помощи психотерапевта в ведении этих 
больных.
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