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Актуальность. Мультисистемный воспалительный синдром 
возникает через несколько недель после COVID-19 у ранее здоро-
вых детей и подростков, характеризуется клиническими и лабора-
торными доказательствами полиорганного воспаления.

Описание клинического случая. Девочка, 5 мес, госпитали-
зирована в инфекционную больницу. Состояние крайне тяжёлое, 
обусловленное перенесённым инфекционно-токсическим шоком, 
послешоковым реперфузионным синдромом, дыхательной недо-
статочностью 3 степени, выраженными метаболическими нару-

шениями, неврологическим дефицитом. Температура тела 36,5°С. 
Сознание на уровне медикаментозной седации. Кожные покровы 
бледно-иктеричные, влажные, тёплые, экзантем нет. Перифериче-
ские лимфатические узлы не увеличены. Грудная клетка правиль-
ной формы. Перкуторно над лёгкими лёгочный звук. Аускульта-
тивно дыхание жёсткое (аппаратное), ослаблено слева, больше 
на верхушке лёгкого, выслушиваются проводные хрипы. Система 
кровообращения: область сердца не изменена. Тоны сердца при-
глушены. Печень выступает на 3 см из-под края рёберной дуги. 
В клиническом анализе крови лейкоциты 12,5 × 109/л, гемоглобин 
102 г/л. В биохимическом анализе крови снижение общего бел-
ка 36,2 г/л, активность АЛТ 39,9 ЕД/л, повышение активности АСТ 
до 91,9 ЕД/л, содержание С-реактивного белка 0,10 мг/л, глюко-
за 0,34 ммоль/л, билирубин общий 63,1 мкмоль/л, билирубин пря-
мой 17,1 мкмоль/л, билирубин непрямой 46,0 мкмоль/л, креатинин 
59,6 мкмоль/л. Анализ коагулограммы выявил гипокоагуляцию, 
концентрация D-димера > 2000 нг/мл. Уровень прокальцитонина 
составляет ≥2 нг/мл. В клиническом анализе мочи протеинурия. 
При определении антител на COVID-19 выявлены IgM (1,32) и 
IgG — результат положительный. В лечении получала респиратор-
ную поддержку путём искусственной вентиляции лёгких, проводи-
лась антибактериальная и инфузионная терапия, энтеральное корм-
ление адаптированной молочной смесью, инотропная поддержка, 
гормонотерапия, гепаринотерапия. За время обследования и лече-
ния в отделении реанимации и интенсивной терапии отмечалось 
ухудшение состояния, связанное с развитием синдрома системно-
го воспалительного ответа без явных очагов инфекции. Учитывая 
эти данные, проведена консультация со специалистами РНИМУ 
им. Н.И. Пирогова, после которой был выставлен диагноз мульти-
системного воспалительного синдрома. Для дальнейшего лечения 
пациентка переведена в ревматологическое отделение. 

Заключение. При мультисистемном воспалительном син-
дроме развивается вариант вирус-индуцированного вторично-
го гемофагоцитарного синдрома, который проявляется масси-
рованной неконтролируемой активацией иммунной системы, 
что может приводить к формированию острого респираторного 
дистресс-синдрома — остро возникающего диффузного воспа-
лительного поражения паренхимы лёгких, развивающегося как 
неспецифическая реакция на различные повреждающие факто-
ры и приводящего к формированию острой дыхательной недо-
статочности (как компонента полиорганной недостаточности) 
вследствие нарушения структуры лёгочной ткани и уменьше-
ния массы аэрированной лёгочной ткани. 

     

                        
                              
                                  
                                          
                                                
                                                     
                            

                                               
                              

                                                     
                                                         

                                                        
                                                           
                                       

                                                    
                                                         


