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Заключение
• Возможности эндоцитоскопии в диагностике и мониторинге эозинофильного воспаления слизистой оболочки пищевода у детей представляются перспективными, поскольку методика позволяет 

снизить количество биопсий, заменить случайные биопсии прицельными, исключить ложноотрицательные результаты, оценить эффективность лечения до получения результатов морфологического 
исследования. 

• Полученные нами результаты эффективности ЭЦ в диагностике ЭоЭ являются субоптимальными и требуют накопления опыта с увеличением количества пациентов и исследований, 
совершенствования таргетной биопсии, исключения терапии за 3 недели до исследования.

• За период с декабря 2023 по август 2025 гг в отделении эндоскопии 
НИИ НДХиТ 25 пациентам с подозрением на ЭоЭ (23 мальчика, 2 
девочки) в возрасте от 4 до 17 лет (15±2 лет) проведено 42 ЭЦ. 

• Исследования проводились на эндоскопической системе Olympus 
Evis Lucera Elite и Evis X1 видеогастроскопом GIF-H290EC с функцией 
оптического увеличения до х520. 

• Для гистологического подтверждения эозинофильной инфильтрации 
всем пациентам выполнялась таргетная биопсия в зонах ЭЦ.

Результаты

• Эозинофильный эзофагит (ЭоЭ) является распространенной 
причиной дисфагии у взрослых и детей. 

• Эзофагогастродуоденоскопия (ЭГДС) с гистологическим 
подтверждением эозинофилии слизистой оболочки пищевода (≤ 15 
эозинофилов) требует взятия множественных биоптатов: 6 для 
первичной диагностики, а также 6 для контрольного наблюдения и 
оценки эффективности лечения. 

• Эндоцитоскопия (ЭЦ) в режиме реального времени позволяет 
выполнить оптическую биопсию без травматизации слизистой 
оболочки взятием биоптатов.
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• Полученные данные ЭЦ распределены на 2 группы: эозинофильная 
инфильтрация более 15 клеток в поле зрения эндоцитоскопа (рис.1) и 
отсутствие и/или минимальная инфильтрация до 15 клеток (рис.2). 

• В 1 группу вошло 20 ЭЦ, в 17 из которых диагноз подтвердился 
гистологически. 

• Во 2 группе – 22 ЭЦ, 5 из которых оказались с подтвержденным 
морфологически ЭоЭ. 

• Показатели чувствительности, специфичности, отрицательной и 
положительной прогностической значимости отражены в таблице 1.

<15 ≥15

мальчики

девочки

23

2 2023 – 2025

Количество 
эозинофилов по 
эндоцитоскопии

Количество 
исследований

Гистологически

ЭоЭ – ЭоЭ +

<15 22 17 5

≥15 20 3 17

Средний возраст 
15 ± 2 лет

Чувствительность Специфичность Положительная прогностическая 
ценность

Отрицательная прогностическая 
ценность

77% 85% 85% 77%

≥15 <15 
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