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Аннотация
Обоснование: проблема роста аллергических заболеваний, связанных с пылением растений является актуальной. В на-
стоящее время в многочисленных работах обсуждается влияние глобального потепления на начало, интенсивность и про-
должительность пыления растений. Отмечается увеличение суммарной годовой концентрации пыльцы в составе аэро-
палинологического спектра. Для Центрального Федерального округа (ЦФО) России наибольшее клиническое значение 
имеет пыление древесных ветроопыляемых растений, в частности березы.
Цель: показать зависимости между симптомами, уровнем пыления березы и госпитализациями, изучить клинические ха-
рактеристики березового поллиноза у детей города Рязани и Рязанской области в сезоне 2023 года в условиях интенсив-
ного пыления березы (Betula).
Материалы и методы. Проведено открытое одноцентровое ретроспективное выборочное неконтролируемое когорт-
ное исследование. В исследование было включено 211 детей, обратившихся за экстренной медицинской помощью 
с 01.02.2023 по 30.06.2023 в стационар или поликлинику с симптомами бронхиальной астмы, аллергического ринита. Вре-
менные рамки исследования: февраль — июнь 2023 года. Параллельно проводился проспективный аэробиологический 
мониторинг с помощью волюметрической ловушки и анализ поисковых запросов жителей г. Рязани и Рязанской области 
в системе «Яндекс Вордстат». Для статистической обработки полученных результатов использовались программное обе-
спечение Past 4.03 и пакет SPSS V24.0, включая описательную статистику.
Результаты. По данным аэробиологических исследований, в сезоне 2023 года рекордно высокая концентрация пыльцы березы 
за последние 9 лет наблюдений. Это привело к высокой обращаемости в медицинские учреждения за экстренной помощью 
с симптомами поллиноза. Основная возрастная категория обращавшихся детей была от 7 до 12 лет, однако также отмечены 
обращения детей в возрасте до 3 лет, что свидетельствует об омоложении дебюта поллиноза. Прослеживалась зависимость от 
половой принадлежности, так как количество обратившихся мальчиков в 2,5 раза превышало количество обратившихся де-
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вочек. В структуре клинических фенотипов детей, экстренно госпитализированных в стационар, преобладала бронхиальная 
астма, причем половина всех случаев астмы составила ее манифестация клинических проявлений. При сопоставлении данных 
аэропалинологического мониторинга и клиники у госпитализированных пациентов была выявлена умеренная положительная 
связь (r = 0,4; p = 0,002) между концентрацией пыльцы в воздухе и количеством обратившихся за помощью детей.
Заключение. Особенность сезона пыления в 2023 году в Рязанской области (ЦФО Российской Федерации) заключается 
в рекордно высокой концентрации пыльцы березы за последние 9 лет наблюдений. Это привело к увеличению числа об-
ращаемости детей с экстренными симптомами респираторного и кожного поллиноза.

Ключевые слова: поллиноз, аллергия, бронхиальная астма, пыльца, аэропалинологический спектр, береза, дети 
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Abstract
Rationale: the problem of the growth of allergic diseases associated with plant pollination is urgent. At present, numerous works 
discuss the influence of global warming on the onset, intensity and duration of plant pollination. An increase in the total annual 
pollen concentration in the aeropalynological spectrum is noted. For the Central Federal District (CFD) of Russia, pollination of 
woody wind-pollinated plants, particularly birch, is of the greatest clinical significance.
Objective: to study the clinical characteristics of birch pollinosis in children of the city of Ryazan and Ryazan region in the season 
of 2023 in conditions of intensive dusting of birch (Betula).
Materials and methods. An open single-centre retrospective randomized uncontrolled cohort study was conducted. The study 
included 211 children who sought emergency medical care from 01.02.2023 to 30.06.2023 in hospital or polyclinic with symptoms 
of bronchial asthma, allergic rhinitis and atopic dermatitis. The time frame of the study was February to June 2023. In parallel, 
prospective aerobiological monitoring with the help of Lanzoni volumetric trap ‘VPPS 2000’ and analysis of search queries of 
residents of Ryazan and Ryazan region in the system ‘Yandex Wordstat’ were conducted. For statistical processing of the obtained 
results, Past 4.03 software and SPSS V24.0 package were used, including descriptive statistics.
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Results. According to the data of aerobiological studies in the season 2023 record high concentration of birch pollen for the last 
9 years of observations. This resulted in a high incidence of emergency visits to health care facilities with symptoms of pollinosis. 
The main age group of children who applied was from 7 to 12 years old, but there were also cases of children under 3 years old, 
which indicates rejuvenation of the pollynosis debut. There was a dependence on sex, as the number of boys who applied was 
2.5 times higher than the number of girls who applied. Bronchial asthma predominated in the structure of clinical phenotypes 
of children urgently hospitalised, and half of all asthma cases were its manifestation. A moderate positive association (r = 0.4; 
p = 0.002) between airborne pollen concentration and the number of children who sought care was found in hospitalised patients 
when aeropalynological monitoring and clinic data were compared.
Conclusion. The peculiarity of the pollen season in 2023 in the Ryazan region (Central Federal District of the Russian Federa-
tion) is the record high concentration of birch pollen for the last 9 years of observations. This led to an increase in the number of 
children with emergency symptoms of respiratory and cutaneous pollinosis.

Keywords: pollinosis, allergy, bronchial asthma, pollen, aeropalynological spectrum, birch, children 
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ОБОСНОВАНИЕ
Поллиноз — группа аллергических заболева-

ний, в основе развития которых лежит IgE-зави-
симая реакция в ответ на раздражение дыхатель-
ных путей пыльцой растений, характеризующаяся 
воспалительными изменениями со стороны слизи-
стых оболочек и кожи. Патология имеет повторя-
ющуюся сезонность и приходится на период цве-
тения определенных растений. В разных странах 
мира поллинозом страдает большое количество 
людей, от 5 до 50 % детей и от 10 до 30 % взрос-
лых, в зависимости от различных факторов [1, 2]. 
В России этот показатель колеблется от 10 до 24 % 
населения [3]. 

По данным литературных источников, за 
последние 30  лет продолжительность перио-
да вегетации растений в Европе увеличилась на 
10–11  дней. Сокращение холодных дней в  году 
приводит к изменению сроков пыления растений: 
наблюдается ранний старт, увеличивается дли-
тельность и интенсивность [4, 5]. 

Важная роль в распространении пыльцы отво-
дится изменениям в атмосферных циркуляциях 
воздуха. В XXI веке в нижней тропосфере наблю-
дается максимальный меридиональный перенос 
воздушных масс. При этом ядро аэропалинологи-
ческого спектра составляет пыльца ветроопыляе-
мых растений, которая обладает хорошими аэро-
динамическими свойствами. Поэтому пыльцевые 
зерна и другие биологические частицы (в частно-
сти, белки) могут переноситься на дальние рассто-
яния [4, 6, 7]. В результате первое появление пыль-

цы аллергенных таксонов в воздухе наблюдается 
за несколько недель до начала основного периода 
пыления этих таксонов в регионе. Это приводит 
к увеличению концентрации пыльцевых аллерге-
нов в воздухе, что влечет за собой формирование 
сенсибилизации и клиники поллиноза у населе-
ния, живущего вдали от источников пыльцевых 
аллергенов.

На развитие пыльцевой сенсибилизации также 
влияют экстремальные погодные условия. Уста-
новлено, что во время грозы и  осадков пыльца 
выделяет аллергенные эпитопы — макромолекулы 
антигена гораздо меньшего размера, чем исходные 
пыльцевые зерна [8]. Такие частицы гораздо лег-
че проникают в дыхательные пути [8], вызывают 
вспышки аллергической астмы, а иногда — тяже-
лый астматический кризис и даже смерть пациен-
тов, страдающих поллинозами [9]. 

Еще одним фактором, повышающим показатель 
проникновения пыльцы, являются поллютанты 
выхлопных газов, отходов производств, выбросов 
в атмосферу [10, 11, 12]. Так, многие клинические 
исследования доказывают, что обращаемость по 
поводу симптомов респираторной гиперчувстви-
тельности была выше у детей в городской среде, чем 
в сельской местности [10, 13, 14, 15, 16]. Поллютан-
ты состоят из углеродного ядра, на котором осаж-
даются высокомолекулярные органические химиче-
ские компоненты и тяжелые металлы, что оказывает 
на эпителий барьерных тканей кожи и дыхательных 
путей разрушающее действие, открывая входные во-
рота для аллергической атаки пыльцы [10, 11, 12]. 
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Частицы аэрополлютантов, контактируя с пыльцой, 
могут ее разрушать и приводить к высвобождению 
маломикронных частиц (<0,1  мкм в  диаметре), 
с легкостью оседающих в самых дальних отделах 
нижних дыхательных путей [10, 17]. 

Характер и выраженность клинических прояв-
лений поллиноза очень индивидуальны и зависят 
от чувствительности организма к аллергенам, со-
путствующих аллергических реакций и наличия 
хронических заболеваний [18]. Проявление забо-
левания может выражаться симптомами со сто-
роны дыхательной системы, кожи, перекрестной 
пищевой аллергии — со стороны желудочно-ки-
шечного тракта (ЖКТ). Для пыльцевой сенсиби-
лизации характерна коморбидность между такими 
аллергическими заболеваниями, как аллергиче-
ский ринит (АР), аллергический конъюнктивит 
(АК), бронхиальная астма (БА), иногда с кожны-
ми манифестациями [1, 19, 20]. Имеющиеся пу-
бликации показывают, что около 16 % взрослых 
пациентов с АР страдают БА, а до 70 % детей с АР 
впоследствии заболевают БА, и около 80 % боль-
ных БА имеют сопутствующий АР [21, 22, 23].

В различных регионах мира, также как в РФ, 
спектр пыльцевой сенсибилизации территориаль-
но неоднороден [10]. Рязанская область, являясь 
регионом с  развитой промышленностью, входит 
в состав ЦФО, где береза — главный аллерген, вы-
зывающий пыльцевую сенсибилизацию [24]. Ал-
лергенная активность пыльцы березы опосредована 
мажорным Т-клеточным эпитопом, расположен-
ным в С-концевых положениях аминокислотных 
остатков 142–156, и является одной из наиболее 
распространенных причин IgE-опосредованной 
аллергии. Основным сенсибилизирующим аллер-
геном, присутствующим в пыльце березы, является 
Bet v 1, который рассматривается как маркерный 
аллерген при первичной сенсибилизации к березе. 
Это  — первый растительный аллерген, который 
смогли охарактеризовать и клонировать. 

Крупное общенациональное исследование, 
проведенное в Германии в 2013 году на популяци-
онной выборке детей и подростков, выявило нали-
чие IgE к аллергенам пыльцы березы у 15 % паци-
ентов в возрастной группе от 3 до 17 лет (из них 
было 15,7 % девочек и 21,7 % мальчиков). Пример-
но у половины всех сенсибилизированных детей 
выявлены симптомы АР, АК или аллергической 
астмы [25], причем повышенная аллергенность 
пыльцы березы наблюдалась после воздействия 

с оксидами азота (NOx), озоном (O3) и диоксидом 
серы (SO2) [19].

Возможная профилактика тяжелых аллерги-
ческих реакций, связанных с  пыльцевой аллер-
гией, состоит в мониторинге количества пыльцы 
в  воздухе. Такие мероприятия проводятся в  от-
дельных регионах России и других странах уже 
более 30 лет. При помощи волюметрических ло-
вушек собирается пыльца различных растений 
[26]. Она подвергается микроскопии и обработ-
ке программами на основе нейросетей, которые 
умеют по фотографиям микроскопа распознавать 
пыльцу по внешнему виду и подразделять ее на 
таксоны. Такие разработки показывают точность 
от 80 до 97,88 %, что является очень высоким по-
казателем [27]. Данные с ловушек обрабатывают 
и отсылают в центр, формирующий онлайн-карты, 
в режиме реального времени показывающие пере-
мещение пыльцы в пространстве. Неправильные 
прогнозы полета пыльцы могут иметь послед-
ствия для здоровья чувствительных лиц [28].

В настоящее время насчитывается сравнитель-
но малое количество работ, сочетающих в  себе 
клинические данные с показателями аэропалино-
логического мониторинга. В  данном исследова-
нии приведен опыт сопоставления клинических 
проявлений поллиноза у детей с особенностями 
пыления березы в  сезон «пыльцевого шторма» 
2023 года.

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ — изучить клиниче-
ские характеристики березового поллиноза у де-
тей города Рязани и Рязанской области в сезоне 
2023 года в условиях интенсивного пыления.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
Проведено открытое одноцентровое ретроспек-

тивное выборочное неконтролируемое когортное 
исследование с  применением статистического  — 
аналитического методов исследования. Критерии 
включения: дети в возрасте от 0 до 17 лет, обра-
тившиеся за экстренной медицинской помощью 
в стационар или поликлинику за исследуемый пе-
риод, наличие установленных диагнозов сезонного 
АР, АК, БА согласно действующим клиническим 
рекомендациям (глобальной инициативы GINA 
2023, ARIA 2020). Подтвержденная пыльцевая ал-
лергия к пыльце березы или впервые возникшие 
симптомы в исследуемый сезон. Критерии исклю-
чения: острые и хронические инфекции верхних 
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и нижних дыхательных путей в течение 30 суток 
до времени проведения исследования. Параллель-
но с оценкой клинических проявлений в Рязани 
проводился аэробиологический мониторинг с ис-
пользованием волюметрического пыльцеуловите-
ля Lanzoni VPPS-2000. Последний устанавливался 
на крыше четырехэтажного корпуса Рязанского го-
сударственного университета имени С. А. Есенина 
(54,6269° с. ш., 39,6916° в. д.) сотрудниками кафе-
дры биологии и  методики ее преподавания. На-
блюдения осуществлялись по стандартной между-
народной методике и охватывали периоды с конца 
февраля до конца июня [29]. Подсчет и идентифи-
кацию материала в препаратах проводили под све-
товым микроскопом МИКМЕД-5 при увеличении 
×400. Пыльцевые зерна в образце подсчитывались 
двенадцатью непрерывными транссектами, пер-
пендикулярными продольной оси препарата. Такая 
методика анализа позволяла не только определить 
суммарную концентрацию пыльцы в образце, но 
и проанализировать почасовую картину пыления 
с интервалом в 2 ч.

Исследование проводилось на базе пульмоно-
логического отделения ГБУ РО «Областной дет-
ской клинической больницы имени Н. В. Дмитри-
евой», ГБУ РО «Городской детской поликлиники 
№ 7». 

Пыльцевой мониторинг осуществлялся на базе 
кафедры биологии и методики ее преподавания 
ФГБОУ ВО «Рязанский государственный уни-
верситет имени С. А. Есенина», на крыше которо-
го была установлена пыльцевая ловушка Lanzoni 
VPPS-2000. 

План исследования был одобрен локальным 
этическим комитетом ФГБОУ ВО РязГМУ Минз-
драва России (Протокол от 09.03.2021 г.). Родите-
ли всех детей, принявших участие в исследовании, 
были ознакомлены с регламентом исследования 
и подписали информированное согласие.

Исследование выполнено с  1  февраля по 
30 июня 2023 года.

В период с 1 февраля по 30 июня 2023 года ре-
троспективно были проанализированы истории 
болезни (форма 003/У) и  амбулаторные карты 
(форма 112/у) детей, экстренно обратившиеся за 
медицинской помощью в стационар или поликли-
нику с симптомами БА (J45), АР (J30), АК (L50.0).

Параллельно проводился круглогодичный 
пыльцевой мониторинг на базе кафедры биоло-
гии и методики ее преподавания ФГБОУ ВО «Ря-

занского государственного университета имени 
С. А. Есенина», на крыше которого была установле-
на пыльцевая ловушка Lanzoni VPPS-2000 (рис. 1). 

Помимо этого, для сопоставления аэробиоло-
гических и медицинских показателей, мы исполь-
зовали сервис «Яндекс Вордстат». Этот инстру-
мент показывает статистику поисковых запросов 
в системе «Яндекс». С его помощью можно посмо-
треть, как менялась популярность интересующих 
запросов и как она отличается в разных регионах 
России, а также — построить топы запросов с нуж-
ными словами. 

История запросов в «Яндекс Вордстат» позво-
ляет отслеживать тренды в запросах пользователей 
поисковой системы «Яндекс». Результаты пред-
ставляются как в числах, так и в виде недельных 
и месячных графиков. Данный раздел позволяет 
отслеживать сезонность запросов, т. е. дает возмож-
ность проанализировать, какое количество пользо-
вателей интересовалось данным вопросом за опре-
деленную неделю или месяц конкретного года. 

Поисковые запросы в  «Яндекс» анализиро-
вались в период с марта по июнь 2023 года. Для 
этого был составлен список из следующих по-
исковых запросов: «пыльца», «пыльца березы», 
«поллиноз», «аллергия», «зуд», «чихание», «по-
краснения», «не хватает воздуха». При проведе-
нии исследований мы старались использовать не 
только научные термины, но и простые словесные 
обороты, которые могли использовать пользовате-
ли (например, «не хватает воздуха»).

Для получения результатов в поисковую строку 
вводилось вышеуказанное слово или словосочета-
ние. Далее в разделе «Регион» была отсортирова-
на Рязанская область. Поскольку «Яндекс. Под-
бор слов» отображает абсолютный объем поиска 
для заранее заданных географических, временных 
и поисковых терминов, то в нашей работе этот по-
казатель определялся как количество запросов 
за неделю. Отфильтровав определенный проме-
жуток времени, мы получили точное количество 
запросов на указанное слово или словосочетание. 
Для сопоставления аэробиологических данных 
и поисковых показателей, концентрация пыльцы 
суммировалась также по неделям.

Основной исход исследования — оценка связи 
между концентрацией пыльцы березы в атмосфер-
ном воздухе и клинической структурой поллино-
за у детей Рязани и Рязанской области в условиях 
неблагоприятной экологической обстановки.
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Дополнительные исходы исследования. Уста-
новка половозрастных характеристик больных 
поллинозом, бронхиальной астмы, оценка клини-
ческих проявлений поллиноза, выявление возрас-
та его дебюта.

Статистический анализ. Для статистической 
обработки использовались программное обе-
спечение Past 4.03 и пакет SPSS V24.0, включая 
описательную статистику. Для описания количе-
ственных показателей исследуемых данных ис-
пользовалась медиана Me, входящая в интервал, 
нижней границей которого является первый квар-
тиль Q1, а верхней границей — третий квартиль 
Q3 в формате Ме [Q1; Q3]. В работе рассматрива-
лись только независимые группы данных. 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ
По предварительной оценке на 1  января 

2022  года численность детского населения до 
18  лет в  городе Рязани ЦФО РФ и  ее области 
составила 194,4 тыс. человек [30]. Большее коли-
чество детей проживает в черте города Рязани — 
73,3 %, в Рязанской области — 26,7 %.

Общее количество исследуемых пациентов со-
ставило 211 человек в возрасте от 0 до 17 Me [P25; 
P75] = 11 [7; 14] лет, обратившихся экстренно по 
поводу экстренных симптомов астмы, аллерги-
ческого ринита, аллергического конъюнктиви-

та, кожных проявлений. В стационар поступило 
119 человек, обратились за помощью в поликли-
нику 92 ребенка. Среди исследуемой когорты де-
тей было выявлено sIgE к экстрактам аллергена 
березы методом непрямой иммунофлуоресценции 
на автоматическом анализаторе с  использова-
нием технологии ImmunoCAP в группе детей от 
4 до 6 лет — 13,7 % (n = 29), от 7–12 лет — 44,0 % 
(n = 93), старше 12 лет — 34,1 % (n = 70). За апрель 
2023 года число госпитализаций составило 73 па-
циента, за май — 46 пациентов. Амбулаторные экс-
тренные обращения начались раньше: уже в мар-
те 2023 года — 25 детей, в апреле — 21 ребенок, 
в мае — 32, в июне — 14 пациентов. Максимальное 
число обращений детей с симптомами поллиноза 
отмечено с начала апреля до середины мая, что ха-
рактерно для пика пыления березы. Однако начало 
появления экстренных симптомов в течение марта 
может свидетельствовать или о более раннем на-
чале пыления березы, или о дальних клинически 
значимых заносах. Более ранняя обращаемость 
детей с  симптомами поллиноза зафиксирована 
в городских условиях (табл. 1).

Оценивая региональную эпидемиологию пол-
линоза в возрастном аспекте, можно отметить, что 
большинство обращений выпало на группу детей 
от 7 до 12 лет, что является типичным возрастом 
манифестации или обострения аллергических за-

	Таблица 1.	� Состав детей, обратившихся за медицинской помощью по экстренным показаниям с 01.02.2023  
по 30.06.2023 (таблица автора)

	 Table 1.	� The number of children who sought medical attention for emergency reasons from 01.02.2023 to 
30.06.2023 (author’s table)

Поликлиника Стационар Всего 

Признак n % n % n %

Количество детей, обратившихся экстренно за медицинской 
помощью

92 43,7 119 56,3 211

Обращаемость пациентов за экстренной помощью в марте 25 11,8 0 0 25 11,8

Обращаемость пациентов за экстренной помощью в апреле 21 22,4 73 77,6 94 44,5

Обращаемость пациентов за экстренной помощью в мае 32 41,1 46 58,9 78 36,9

Обращаемость пациентов за экстренной помощью в июне 14 6,6 0 0 14 6,6

Возрастная группа детей 0–3 лет 11 57,9 8 42,1 19 9,0

Возрастная группа детей 4–6 лет 14 48,3 15 51,7 29 13,7

Возрастная группа детей 7–12 лет 41 44,1 52 55,9 93 44,0

Возрастная группа детей старше 12 лет 26 37,2 44 62,8 70 34,1

Количество обратившихся мальчиков 61 67 90 76 151 71,5

Количество обратившихся девочек 31 24 29 48 60 28,5
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болеваний. Однако следует отметить появление 
респираторных симптомов, связанных с пылени-
ем березы у детей более раннего возраста (в группе 
0–3 года), что может быть признаком «омоложе-
ния» современного поллиноза, не характерным 
для классического атопического марша (табл. 1).

Согласно половой принадлежности пациентов, 
возникновение симптомов поллиноза чаще отме-
чено у мальчиков — 151 ребенок (71,5 %), и только 
60 человек у девочек (28,5 %), которые обратились 
как в стационар, так и в поликлинику. В процент-
ном соотношении это составляло 76 % мальчи-
ков и 24 % девочек в стационаре, 67 % мальчиков 
и 33 % девочек в поликлинике, что коррелирует 
с данными литературных источников (табл. 1).

Оценивая клинические фенотипы березового 
поллиноза сезона 2023 года в Рязанской области, 
можно выделить, что основное число госпитали-

зированных в сроки проведения исследования де-
тей имели обострение бронхиальной астмы (61 %, 
n = 72), причем половина из них манифестировали 
поллинозом с симптомами астмы в исследуемый 
период (49 %, n = 35) без наличия в анамнезе ранее 
симптомов АР и АК. Среди других нозологий вы-
являлся сезонный аллергический ринит, обостре-
ния тяжелой степени (9 %, n = 11), аллергический 
конъюнктивит с отеками глаз (9 %, n = 11) и кож-
ные симптомы, преимущественно в виде уртикарий 
(14 %, n = 17). 7 % составили дети с обструктивным 
бронхитом (7 %, n = 8). Данное распределение, как 
правило, не характерно для клинического проявле-
ния поллиноза, так как он обычно стартует с про-
явлений аллергического ринита и аллергического 
конъюнктивита и, соответствуя атопическому мар-
шу, может привести к бронхиальной астме на вто-
рой-третий сезон от старта проявлений.  

	Рис. 1.	 Динамика пыления растений г. Рязани в 2023 г. (с 13 марта по 30 июня 2023 г.) (рис. автора)
	 Fig. 1.	� Dynamics of dusting of plants in Ryazan in 2023 (from 13 March to 30 June 2023) (the author’s fig.)
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Анализ результатов аэробиологических ис-
следований в  2023  году, показал, что всего 
в исследуемый период (с 13 марта по 30 июня 
2023  года) в  составе атмосферного воздуха 
были зафиксированы пыльцевые зерна Betula 
(81916 пз/м3), Acer (1653 пз/м3), Alnus (1146 пз/м3), 
Corylus (155  пз/м3), Cupressaceae (103  пз/м3), 
Fraxinus (254  пз/м3), Juglans (16  пз/м3),  Larix 
(32 пз/м3), Pinus (3550 пз/м3), Piceae (408 пз/м3), 
Poaceae (1254  пз/м3), Populus (1935  пз/м3), 
Quercus (825  пз/м3), Rumex (179  пз/м3), Salix 
(1333 пз/м3), Tilia (122 пз/м3), Ulmus (457 пз/м3), 
Carex (64 пз/м3), Apiaceae (38 пз/м3) и Castanea 
(22 пз/м3) (рис. 1). 

Из них сильными аллергенами считается 
пыльца анемофильных растений (конкретно 
Alnus, Corylus, Betula, Acer, Cupressaceae, Fraxinus, 
Poaceae, Quercus, Ulmus, Salix), встречающаяся 
в воздухе в высоких концентрациях. Необходимо 
отметить, что в аэропалинологических исследова-
ниях пыльцу растений, принадлежащих к одному 
и тому же роду или семейству, обычно невозможно 
идентифицировать до вида под световым микро-
скопом, поскольку пыльцевые зерна в пределах 
многих таксономических групп обладают морфо-
логической схожестью. По этой причине различ-
ные группы пыльцы классифицируют до рода или 
семейства (очень редко до вида).

Для сопоставления концентрации пыльцы вы-
шеуказанных таксонов в воздухе с числом госпи-

тализированных пациентов был выбран период 
с 1 апреля по 25 мая 2023 года, как промежуток 
времени, в который фиксировалось наибольшее ко-
личество обращений в стационар и поликлинику со 
стороны аллергиков. Так, значимая положительная 
корреляция между указанными выше показателя-
ми была выявлена только в случае с Betula (r = 0,4, 
p = 0,002), Acer (r = 0,4, p = 0,004975) и  Fraxinus 
(r = 0,4, p = 0,0072972). При этом концентрация 
пыльцевых зерен в составе атмосферного воздуха 
последних с 1 апреля по 25 мая 2023 года оказалась 
незначительной по сравнению с Betula (рис. 2). На 
долю же березовой пыльцы в указанный выше пе-
риод пришлось 81330 пз/м3, что составило 98,8 % от 
ее суммарного годового содержания.

Интенсивность пыления (суммарное содер-
жание пыльцы за сезон) Betula для Рязани за 
9  лет исследований варьировала в  очень широ-
ких пределах (M = 30 639, Cv = 77,6 %, Me = 28985, 
min = 12441, max = 82320). Утверждается, что бе-
реза относится к одному из немногих древесных 
таксонов, у которых отчетливо выявляется меж-
сезонная ритмика пыления с двух- или трехлет-
ним циклом в  зависимости от географического 
региона [33, 34]. Интенсивность пыления в каж-
дый отдельно взятый год во многом зависит от 
метеорологических параметров, причем не толь-
ко текущих. Огромное влияние на потенциальную 
пыльцевую продукцию оказывают погодные ус-
ловия (в первую очередь обеспеченность влагой) 

	Рис. 2.	 Количество экстренных обращений в стационар и в поликлинику (рис. автора)
	 Fig. 2.	� Number of emergency visits to hospital and polyclinic (the author’s fig.)
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в начале лета предыдущего года. Именно в этот 
период происходит заложение и  развитие муж-
ских соцветий и пыльцы, которая появится в воз-
духе уже следующей весной. Кроме того, резкие 
морозы непосредственно перед началом пыления 
могут повредить мужские соцветия, а дождливая 
погода во время пыления способствует вымыва-
нию пыльцы из атмосферы, облегчая тем самым 
состояние аллергиков [31].

В нашем исследовании у  березы наблюдался 
трехгодичный цикл, который нарушался (рис. 3), 
поэтому для получения достоверных результа-
тов требуется более длительный ряд наблюдений. 
Анализ динамики пыления Betula в регионе за по-
следние 9 лет показал, что, несмотря на чередова-
ние сезонов с высокой и низкой концентрациями, 
пыльцевая продуктивность таксона постоянно воз-
растает (R = 0,4038, p = 0,011469). Однако говорить 
об отчетливо выраженной тенденции роста и его 
причинах в нашем случае преждевременно (рис. 3).

Необходимо отметить, что в 2023 году была за-
фиксирована самая высокая годовая концентрация 
пыльцевых зерен березы за всю историю аэробио-
логических исследований в г. Рязани (82 320 пз/
м3) (рис. 3, таб. 2), превышающая предшествую-
щие значения в 1,5 (2022 г.) — 7,8 раза (2017 г.). 
Возможно, этот феномен связан с последствиями 

пожаров 2010 года, после которых площади хвой-
ных и  твердолиственных (дуб) пород деревьев 
в  регионе значительно сократились, а  площади 
мягколиственных (березы, осины)  — возросли 
[35]. По данным Минприроды Рязанской области, 
в 2010 году в лесном фонде региона насчитыва-
лось 343 тыс. га хвойных, 71,1 тыс. га — твердоли-
ственных (дуб) и 388,6 тыс. га — мягколиственных 
(береза, осина) лесов. К 2021 году эти показате-
ли составили 283,7 тыс. га, 65,7 тыс. га и 496 тыс. 
га соответственно. Так, за 10–11 лет значительно 
уменьшились площади хвойных и твердолиствен-
ных пород, но серьезно возросла (на 107,4  тыс. 
га) площадь мягколиственных. Сильные лесные 
пожары привели к изменению гидрологического 
режима, а также выгоранию верхнего слоя гумуса, 
сформировав оптимальные условия для быстрого 
роста мягколиственных деревьев (березы и осины). 
При этом для хвойных и твердолиственных деревь-
ев характерен медленный прирост в течение пер-
вых трех-четырех лет после пожаров. 

Л. В. Ветчинниковой и А. Ф. Титовым отмеча-
лось, что плодоношение, следующее за пылени-
ем, у березы повислой наступает довольно рано, 
в возрасте 4–6 лет (в условиях свободного роста 
отдельно стоящих деревьев), а  в насаждениях 
(при высокой плотности) — значительно позднее. 

	Рис. 3.	 Суммарное годовое содержание пыльцы Betula в воздухе г. Рязани (2015–2023 гг.) (рис. автора)
	 Fig. 3.	� Interseasonal dynamics of Betula dusting (2015–2023) (the author’s fig.)
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Г. Б. Дубынин отмечал, что период устойчивого 
плодоношения березы может наблюдаться в воз-
расте 10 лет [36, 37].

Источником аллергических реакций, помимо 
пыльцевых зерен, могут являться и споры микро-
скопических грибов. Однако в данном случае мы 
не связываем обращаемость аллергиков в меди-
цинские учреждения в рассматриваемый период 
со спороношением, так как его пик в  г. Рязани 
приходится на начало-середину июля  — конец 
августа [32]. Вышеизложенные факты позволяют 
предположить, что главной причиной госпитали-
зации аллергиков с апреля по май 2023 года яви-
лась именно пыльца Betula.

При сопоставлении данных клинических 
проявлений и  концентрации березовой пыль-
цы в  воздухе было выявлено, что между эти-
ми показателями отмечалась умеренная поло-
жительная связь (r = 0,4, p = 0,002). При этом 
установлено, что за повышением концентрации 
пыльцевых зерен Betula в составе аэропалино-
логического спектра следовало повышение го-
спитализированных пациентов. Так, максималь-
ное содержание березовой пыльцы отмечалось 
23.04.2023 года (12 647 пз/м3), за которым в бли-
жайшие 2 дня (24.04.2023 и 25.04.2023 гг.) было 
зафиксировано наибольшее число детей с обо-
стрением астмы.

	Таблица 2.	� Показатели пыления березы в Рязани (2015–2023) (таблица автора)
	 Table 2.	 Dynamics of birch dusting in Ryazan (2015–2023) (author’s table)

Год
Первое появ-
ление пыльцы 
(п.з./м3)

Сроки пыления 
(начало-оконча-
ние)

Продолжительность 
пыления (в днях)

Пик пыле-
ния (дата)

Максималь-
ное суточное 
содержание
(п.з./м3)

Сумма 
за сезон 
(п.з./м3)

Последнее 
появление 
пыльцы 
(дата)

2015 07.04 28.04 — 13.05 16 09.05 8671 23 363 22.09
2016 15.03 14.04 — 11.05 28 25.04 4 922 28 985 20.09
2017 13.04 13.04 — 25.05 43 03.05 2 403 10 589 02.10
2018 19.03 27.04 —14.05 18 30.04 3 844 29 421 29.09
2019 15.03 23.04 — 09.05 17 26.04 6 190 30 355 02.10
2020 22.02 22.04 — 12.05 21 03.05 2 950 12 625 29.09
2021 29.03 18.04 — 12.05 25 23.04 1 761 12 441 26.09
2022 22.02 24.04 — 18.05 25 26.04 8 146 53 964 02.10
2023 14.03 15.04 — 07.05 23 23.04 12 647 82 320 02.10

	Рис. 4.	 Количество экстренных обращений в стационар и в поликлинику (рис. автора)
	 Fig. 4.	� The number of emergency calls to the hospital and to the polyclinic (the author’s fig.)
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Факт отсутствия высокой согласованности ме-
дицинских показателей и аэропалинологических 
данных друг с другом мы связываем с немного-
численной выборкой пациентов. Помимо этого, 
в современных реалиях большинство людей при 
обнаружении симптомов заболевания сначала 
ищут информацию в сети Интернет прежде, чем 
обратиться к врачу. В связи с этим в 2023 году мы 
провели анализ поисковых запросов, связанных 
с поллинозами в Рязанской области, с помощью 
сервиса «Яндекс Вордстат» для установления ре-
троспективной связи между общественным инте-
ресом и реальной концентрацией пыльцы в воз-
духе. Это дает возможность фиксировать начало 
заболеваний, а также процессы, связанные с ними. 
Проанализировав число поисковых запросов за 
весь вегетационный сезон, мы выяснили, что наи-
более частым среди остальных является запрос 
«аллергия». Термин «поллиноз» в интернете ис-
пользуется намного реже, так как, видимо, не каж-
дый пользователь может связать свои симптомы 
с  цветением растений. При сопоставлении кон-
центрации пыльцы Betula и поисковых запросов 
в период 13.03.2023 — 25.06.2023 года было вы-
явлено, что очень высокие значения корреляции 
наблюдались для таких поисковых запросов как 
«пыльца березы» (r = 0,93; р < 0,01), «поллиноз» 
(r = 0,97; р < 0,01), «аллергия» (r = 0,97; р < 0,01). 
Максимальное недельное содержание пыльце-
вых зерен Betula было зафиксировано в  период 

с 17.04.2023 по 23.04.2023 года. В эти же проме-
жутки времени отмечалось наибольшее количе-
ство поисковых запросов по терминам «пыльца 
березы», «поллиноз» и «аллергия». 

ОГРАНИЧЕНИЕ ИССЛЕДОВАНИЯ
Интерпретация полученных нами результатов 

ограничена немногочисленной выборкой пациен-
тов и  ретроспективным наблюдением за интен-
сивностью клинических симптомов без использо-
вания ВАШ-шкал и мониторирования функции 
внешнего дыхания, что привело бы к  большей 
объективизации результатов.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Проведенное ретроспективное клиническое 

исследование параллельно с  аэробиологиче-
ским мониторингом позволило выделить осо-
бенности сезона пыльцевой березовой аллергии 
в 2023 году. К ним относятся рекордно высокая 
концентрация пыльцы березы за последние 9 лет 
наблюдений. Это привело к  увеличению числа 
обращаемости детей с  экстренными симптома-
ми респираторного и кожного поллиноза, глав-
ной фенотипической особенностью которого 
в 2023 году явилась клиническая манифестация 
астмы в  виде дебютного синдрома. Выявлена 
связь между концентрацией пыльцевых зерен 
березы в воздухе и количеством обратившихся 
за помощью детей с приступом БА.
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