
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

* - провести  комплекс обследования: краниограмма, осмотр окулиста, общие анализы крови и мочи, 
кровь на сахар, тест толерантности к глюкозе, костный возраст; по возможности: 17-КС и 17-ОКС мочи, 
кортизол, тестостерон, гонадотропин. ** - исключите первичный гипогонадизм (дисгенезия или агенезия гонад, 
последствия травмы, инфекции, радиации и т.п.). *** - диагноз требует подтверждения. 

Ожирение постоянное, с рождения? 

Да Нет  

Нефропатия + нарушение зрения и слуха + 
нарушение толерантности к глюкозе 

Быстропрогрессирующее,  значительное, с 
непропорциональным   отложением жира 

Есть  Нет  Да Нет  

СИНДРОМ 
АЛЬСТРЁМА 

Пигментная 
дегенерация сетчатки 
и/или гипогонадизм 
и/или полидактилия 

и/или умственная 
отсталость 

Лунообразное лицо, 
стрии, гипертрихоз, 

артериальная 
гипертензия 

Отставание в росте 

Есть  

Нет  

СИНДРОМ 
ЛОУРЕНСА-

МУНА-
БАРДЕ-
БИДЛЯ 

Низкий рост + 
гипогенитализм 

Есть  
Нет  

ГИПЕРКОРТИЦИЗМ 

Есть  

Нет  

Гипотония и 
гипорефлексия 

Прием 
глюкокортикоидов 

Есть  Нет  

МЕДИКАМЕНТОЗНЫЙ 
ГИПЕРКОРТИЦИЗМ 

Есть  

Нет  
СИНДРОМ 
ПРАДЕРА-

ВИЛЛИ 2 и более признаков 
гипотиреоза 

Снижение Т3, Т4 

Двустороннее 
увеличение 

надпочечников и/или 
положительная 

кортизоловая проба 

Нет  Есть  

БОЛЕЗНЬ ИЦЕНКО-КУШИНГА 

Нет  Есть  

СИНДРОМ 
ИЦЕНКО-

КУШИНГА 

ГИПОТИРЕОЗ 

Тучные в семье 

Нет  Есть  

ЭКЗОГЕННО-
КОНСТИТУЦИОНАЛЬНОЕ 

ОЖИРЕНИЕ 

Пубертас или препубертас 

Нет  Есть  ПУБЕРТАТНОЕ ИЛИ 
ПРЕПУБЕРТАТНОЕ 

ОЖИРЕНИЕ* АЛИМЕНТАРНОЕ 
ОЖИРЕНИЕ * 

Нет  

Есть  

АДИПОЗОГЕНИТАЛЬНАЯ 
ДИСТРОФИЯ ** ДИЭНЦЕФАЛЬНОЕ ОЖИРЕНИЕ 

Нет  

Отставание в умственном 
развитии 

ГЛИКОГЕНОЗ?*** 

Гипогликемия, 
гепатомегалия, 

«кукольное» лицо 

Нет  Есть  Нет  

Есть  

Далее см. «тучные 
в семье» 

Снижение Т3, Т4 
 

Нет  

Есть  ГИПОТИРЕОЗ 
 

ожирение
алгоритм дифференциальной диагностики

Источник: Е.В.Прохоров, И.М.Островский. Алгоритмы дифференциальной диагностики в педиатрии: издание второе, дополненное. Донецк: Норд-Пресс, 2011. с. 30.

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 
* - диагноз требует подтверждения  

 
 
 
 

Тромбоцитопения  

 Нет  
 

Есть 

Дефицит VIII, IX, XI 
факторов 

ГЕМОФИЛИЯ 

Аплазия 

ГУС 

ОПН 

ДВС-СИНДРОМ  

Бластная 
трансформацм 

Есть  

Раздражение 
мегакариоцитарного ростка 

Есть  

Нет  

Миелограмма  

Гипокоагуляция  

Нет  

ГЕМОРРАГИЧЕСКИЙ 
ВАСКУЛИТ 

Есть  Нет  

Удлинение времени ретракции 
кровяного сгустка и/или длительности 

кровотечения по Дьюку 

Высыпания на голенях ± 
поражение суставов  ± 

абдоминальный синдром 

Интоксикация  

Нет  

ИДИОПАТИЧЕСКАЯ 
ТРОМБОЦИТОПЕНИЧЕСКАЯ 

ПУРПУРА 
АПЛАСТИЧЕСКАЯ 

АНЕМИЯ  

Есть  

ЛЕЙКОЗ 

Есть  

МЕНИНГОКОККЦЕМИЯ?* 

ТРОМБОЦИТОПАТИЯ* 

Нет  

Есть  Нет  

Источник: Е.В.Прохоров, И.М.Островский. Алгоритмы дифференциальной диагностики в педиатрии: издание второе, дополненное. Донецк: Норд-Пресс, 2011. с. 30.

геморрагический
синдром
алгоритм дифференциальной диагностики




