
Дифференциальная диагностика
вирусных экзантем у детей

Инфекция

Характеристика
и сроки появле-
ния сыпи 
(от начала 
заболевания)

Продолжитель-
ность высыпа-
ний

Локализация и
этапы высыпа-
ний

Эволюция сыпи
Отличитель-
ный симптом

Общее 
состояние

Осложнения

Ветряная оспа

1-2 день; везику-
лезная на не-
измененном фо-
не

5-7 дней
Определенной
локализации
нет

Пятно, везику-
ла, корочка

Сыпь на волоси-
стой части голо-
вы

Субфебрилитет;
обычно состоя-
ние не наруше-
но

Стеноз гортани;
энцефалит; ме-
нингоэнцефа-
лит

Корь

4-5 дней; пятни-
сто-папулезная,
склонная к слия-
нию на неизме-
ненном фоне.

3-4 дня;этап-
ность

1-й день-на ли-
це; 2й день-на
туловище и
верхних конеч-
ностях; 3-й
день-на нижних
конечностях.

Мелкое, отрубе-
видное шелуше-
ние, пигмента-
ция в течение 2-
3 недель

Пятна Филато-
ва-Бельского-
Коплика на сли-
зистой оболоч-
ке полости рта

Лихорадка;
коньюнктивит;
ринит; кашель;
головная боль

Стеноз гортани,
менингоэнцефа-
лит, пневмония

Краснуха

1-2 день; мелко-
пятнистая, розо-
вая на неизме-
ненном фоне

1-2 дня; одно-
моментно

По всей коже,
больше на раз-
гибательных по-
верхностях ко-
нечностей, спи-
не,ягодицах

Исчезает бес-
следно

Увеличение ла-
теральных шей-
ных и затылоч-
ных лимфатиче-
ских узлов

Субфебрилитет;
обычное со-
стояние не на-
рушено

Стеноз гортани;
менингоэнцефа-
лит; энцефалит

Скарлатина
1-2 день; мелко-
точечная сыпь на
фоне гиперемии

одномоментно

На внутренних
поверхностях
конечностей, в
складках, на бо-
ковых поверх-
ностях тулови-
ща

Пластинчатое
шелушение на
ладонях и сто-
пах, отрубевид-
ное-на лице и
туловище; исче-
зает бесследно

Треугольник
Филатова-отсут-
ствие сыпи на
носу, губах, под-
бородке

Лихорадка; го-
ловная боль;
интоксикация;а
нгина

Миокардит; гло-
мерулонефрит;
артрит

Псевдо-
туберкулез
Иерсиниоз

В разные сроки
от 1 до 21 дня и
позднее; поли-
морфная сыпь на
фоне легкой ги-
перемии

Одномоментно;
с подсыпанием

Везде, опреде-
ленной этапно-
сти нет

Пластинчатое
шелушение на
ладонях и сто-
пах, отрубевид-
ное-на лице и
туловище; исче-
зает бесследно

Симптомы «пер-
чаток», «носков»

Лихорадка; го-
ловная
боль;боль в жи-
воте; артралгии;
интоксикация;
гепатит

Артриты; ме-
нингоэнцефа-
лит;гломеруло-
нефрит; патоло-
гия со стороны
ЖКТ

Инфекционный
мононуклеоз

Сыпь может от-
сутствовать; сро-
ки высыпания не-
определенные;
полиморфная
сыпь, иногда ге-
моррагическая 

Несколько дней

Определенной
локализации
нет, может быть
частичная пиг-
ментация

Мелкое шелу-
шение

Состояние
значительно на-
рушено: лихо-
радка, боль в
горле, заложен-
ность носа

Менингоэнце-
фалит; цитопе-
нии; судороги;
с-м Гийена-Бар-
ре

Менинго-
коккемия

С первых часов
болезни; пятни-
сто-папулезная,
геморрагическая,
«звездчатая»,
иногда с некро-
зом в центре,
сливная

Быстрое нарас-
тание

Опереденной
локализации
нет

После сыпи мо-
гут оставаться
рубцы

Состояние
значительно ан-
рушено;лихо-
радка, интокси-
кация, обще-
мозговая симп-
томатика

Инфекционно-
токсический
шок; Острая по-
чечная недоста-
точность; суб-
арахноидаль-
ное кровоиз-
лияние; отек го-
ловного мозга;
Параличи и па-
резы; эпилеп-
сия.
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Вирус Коксаки:
что важно
знать?

 Вирусы передаются контактным путем – гигиена и частое мытье рук необходимы,
особенно при наличии заболевшего в семье.

 Иммунитет типоспецифический – можно болеть не один раз.

Симптомы:
 На коже – папулы или пузырьки с жидкостью, особенно на стопах и ладонях.
 На слизистых – афты (язвочки).
 Элементов сыпи может быть много или всего несколько на каждой части тела.
 Также наблюдается высокая температура (до 39-40 С, сохраняется до 4 суток),

сильная боль в горле, затрудняющая глотание.

Главное в лечении:
 Обезболивание и снижение температуры: рекомендован парацетамол и

ибупрофен, для местного- холодные напитки и мороженое.
 Обильное питье для предотвращения обезвоживания.

Осложнения (бывают крайне редко!):
 Вторичное инфицирование кожи
 Обезвоживание 
 Серозный энтеровирусный менингит (редко)

Заболевание самопроходящее, с благоприятным прогнозом
Важно своевременно обращаться к педиатру для наблюдения и поддержки в
период выздоровления.
Ветряную оспу вызывает вирус Variccella Zoster; «турецкая ветрянка» не то же самое,
поэтому переболевшие ветрянкой могут также заболеть энтеровирусными
инфекциями.

Вирус Коксаки также известен как герпесная ангина или болезнь
«рука-нога-рот», «энтеровирусная пузырчатка» или «турецкая
ветрянка».


