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рит справа. Отёк головного мозга. При сборе анамнеза выяснена 
длительность приёма парацетамола в течение 2 нед суммарно, в 
виде сиропа и таблеток по 0,5 г. Учитывая анамнез, поражение 
головного мозга, печени и почек, было принято решение о неот-
ложной пересадке печени, которая была осуществлена в течение 
суток после перевода ребёнка в отделение трансплантологии УЗ 
«9 ГКБ» г. Минска. Проведено несколько сеансов гемодиализа в 
связи с острым повреждением почек. Через 3 мес после пересад-
ки печени ребёнок редко приходил в сознание. 

Заключение. Данный случай показывает актуальность разъяс-
нения правил приёма парацетамола и необходимость смены пре-
паратов при длительном приёме.

* * *
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Актуальность: поражение сердечно-сосудистой системы — 
распространённое осложнение COVID-19 у детей, являющееся 
результатом реализации мультисистемного воспалительного син-
дрома (МВС), описание которого мы представили ниже. 

Описание клинического случая. Мальчик, 14 лет, поступил в при-
ёмный покой на 7-й день болезни с жалобами на боли в животе, в 
области сердца, учащённое сердцебиение, тошноту. Анамнез жиз-
ни и эпидемиологический анамнез без особенностей. На диспан-
серном учёте не состоял. Состояние на момент поступления край-
не тяжёлое, тяжесть течения определяется нестабильной гемоди-
намикой. При измерении системного АД выявлена гипотония. При 
подаче кислорода через носовые канюли, поток до 5 л в минуту не 
восстанавливается. Мочи нет. При обследовании: в общем анали-
зе крови — лимфопения и нейтрофилёз. Из биохимических пока-
зателей: содержание тропонина — норма, D-димер — повышен в 3 
раза, уровень NT-proBNP в крови увеличен в 572 раза по сравнению 
с контролем, что свидетельствует о тяжёлой левожелудочковой сер-
дечной недостаточности. При ЭхоКГ: ЧСС 160–170 в 1 мин. Сокра-
тительная функция ЛЖ снижена. Фракция выброса 38–40%. Сепара-
ция листков перикарда. При КТ ОГК: двухсторонний экссудативный 
плеврит. Перикардит. Анализ РНК коронавируса (COVID-19) —  
отрицательный. После отрицательного ПЦР, учитывая течение бо-
лезни и данные анализов, заподозрили кардиомиопатию как прояв-
ление МВС, в связи с чем были определены уровни суммарных ан-
тител: ИФ SARS-CоV-2 IgM (COVID-19) — 8,34, SARS-CоV-2 IgG 
(COVID-19) — 13,88 положительный, что свидетельствует о том, 
что с момента заражения прошло 5–10 нед и клиника кардиомио-
патии развилась на фоне перенесённой инфекции COVID-19, реа-
лизовавшийся в МВС. Ребёнок находился 4 дня на стационарном 
лечении. Несмотря на проводимую кардиотропную, антибактери-
альную и симптоматическую терапию, данный случай закончился 
неблагоприятно. Диагноз основной: I 42.8 Другие кардиомиопатии. 
Конкурирующий: МВС, ассоциированный с SARS-Cov2. Гиперток-
сический шок. Сопутствующий: Двусторонняя пневмония. Ослож-
нение: сердечная недостаточность функциональный класс 4 ст. По-
лисерозит. Дыхательная недостаточность (ДН 3).

Выводы. Данный клинический случай вызвал определённые 
трудности для врачей стационара в диагностическом плане в свя-
зи с недостаточной информацией на момент поступления больно-
го. Острое повреждение миокарда при COVID-19 сопровождает-
ся выраженным повышением уровней кардиальных биомаркёров 

и поэтому очень важно учитывать изменения этих показателей 
при диагностическом поиске.

* * *
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Актуальность. Согласно современным представлениям, вве-
дение в рацион питания детей раннего возраста продуктов с вклю-
чением фруктовых и овощных компонентов не только обогащает 
его рядом микронутриентов (природными сахарами, пищевыми 
волокнами, органическими кислотами, минеральными вещества-
ми), но и способствует расширению вкусового разнообразия, фор-
мируя пищевое поведение. Ранний возрастной период характери-
зуется активным формированием вкусовых предпочтений ребён-
ка и здоровых пищевых привычек в будущем.

Цель: установить значение плодов авокадо для использова-
ния в питании детей раннего возраста. 

Материалы и методы. Для расширения «пищевого кругозо-
ра» и развития сенсорных навыков детей изготовители пищевой 
продукции привлекают новые виды экзотических фруктов, ягод, 
обладающих необходимым потенциалом для использования в пи-
тании детей раннего возраста. К фруктам, вызывающим особый 
интерес, относятся плоды авокадо, прежде всего, за его взаимо-
обогащающие свойства при сочетании с животными жирами и 
широко используемыми в питании детей фруктами, овощами (на-
пример, томатами, морковью) и овощной зеленью.

Результаты. Плоды авокадо характеризуются высокой пи-
щевой ценностью. Они являются природным источником моно-
ненасыщенных жиров; витаминов Е и группы В, микроэлементов; 
в них увеличено содержание пищевых волокон. При этом авока-
до отличается небольшим количеством природных сахаров. Осо-
бенностью авокадо является наличие в его составе моносахарида 
манногептулозы, известного опосредованным действием на ор-
ганизм за счёт влияния на утилизацию глюкозы, а также содер-
жание антиоксиданта глутатиона. 

Выводы. Применение в составе традиционных продуктов да-
же небольших количеств новых видов фруктов и овощей позволит 
модифицировать их вкус и привнесёт новые нутриенты. Принимая 
во внимание пищевую ценность плодов авокадо, вариативность со-
четания с известными ингредиентами в составе продуктов на раз-
личной основе, этот фрукт может служить перспективным компо-
нентом для производства продуктов детского питания.

* * *
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Актуальность. В связи с изменениями в структуре питания 
населения большой интерес представляет ретроспективное изуче-
ние формирования пищевого поведения детей раннего возраста.


