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Кафедрой педиатрической гастроэнтерологии
и нутрициологии Харьковской медицинской

академии последипломного образования на базе
детского гастроэнтерологического отделения
г. Харькова в 2007 г. проведена клинико-лабора-
торная оценка эффективности препарата «Ква-
мател» («Гедеон Рихтер») у 18 детей в возрасте
от 9 до 17 лет с диагнозом «хронический гастро-
дуоденит».

Среди обследованных детей мальчиков было
11, девочек — 7. Длительность заболевания сос-
тавила от 1 до 12 лет, преобладали дети с дли-
тельным гастроэнтерологическим анамнезом
(более 5 лет) — 61 %.

Диагноз заболевания верифицировали по ре-
зультатам эзофагогастрофиброскопического ис-
следования, проведенного с помощью гибкого
эндоскопа Olympus GIFP 110 (Япония).

У всех больных выявлены различные формы
гастродуоденита: недеструктивные — у 14, эро-
зивные — у 4.

Все дети поступили в гастроэнтерологическое
отделение стационара в период обострения за-
болевания, с выраженными болевыми, диспеп-
сическими и астеноневротическими жалобами.
При осмотре у всех пациентов отмечена выра-
женная болезненность в эпигастральной облас-
ти и (или) пилородуоденальной зоне. Наряду с
общеклиническим и эндоскопическим исследо-
ваниями больным выполняли ацидогастро-
грамму и, при необходимости, ультразвуковое
исследование.

Все пациенты (старше 10 лет) с недеструктив-
ной патологией гастродуоденальной зоны в ком-
плексной терапии получали антисекреторный
препарат «Квамател» («Гедеон Рихтер») в дозе
по 20 мг 2 раза в сутки за 30—40 мин до еды в те-
чение 1 нед, а затем по 20 мг 1 раз на ночь в тече-
ние 2 нед. Дети с эрозивными гастродуоденита-
ми получали препарат в дозе по 20 мг 2 раза в
сутки в течение 2 нед, а затем по 20 мг 1 раз на
ночь в течение 1 нед. Один 9-летний ребенок с

недеструктивным процессом получал по 10 мг
препарата 2 раза в сутки в течение 1 нед, затем
10 мг препарата 1 раз в сутки на ночь еще в тече-
ние 2 нед. Таким образом, общая продолжитель-
ность применения «Кваматела» составила 3 нед.

На фоне проводимой терапии состояние всех
больных улучшилось, у большинства в течение
первых 3 сут исчезли симптомы ацидизма — из-
жога, кислая отрыжка. Самостоятельные боли в
животе были купированы к 3-м суткам лечения у
27,8 % детей, полностью исчезли к 5-м суткам —
у 33,3 %, у остальных — исчезли к концу курса
терапии.

Всем пациентам проводили рН-метрию же-
лудка до лечения и через 2—3 дня после окон-
чания курса терапии. До лечения у всех детей
была выявлена гиперацидность желудочного
содержимого, у большинства преобладала суб-
компенсация и декомпенсация ощелачивающей
функции желудка.

После проведенной терапии выявлена норма-
лизация кислотности в желудке у 12 (66,7 %) де-
тей; тенденция к повышенной кислотности сох-
ранилась у 6 (33,3 %) пациентов, однако уровень
рН у них был близок к норме. Компенсация още-
лачивающей функции после курса терапии вы-
явлена у большинства больных (83,3 %) и лишь у
3 (16,7 %) детей ощелачивающая функция оста-
лась субкомпенсированной.

Побочного действия препарата выявлено не
было.

Таким образом, результаты проведенного ис-
следования подтверждают высокую эффектив-
ность использования препарата «Квамател» как
антисекреторного средства в комплексной тера-
пии патологии гастродуоденальной зоны у детей
в возрасте от 10 до 17 лет. Это позволяет реко-
мендовать «Квамател» для включения в схемы
лечения заболеваний желудка и двенадцати-
перстной кишки у детей вне зависимости от эти-
ологии заболевания как одно из средств патоге-
нетической терапии.
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