
Задача 3.22.1.
  
Ребенок  1  год.  Заболевание  началось  остро  с  повышения  температуры  до  37,5°С,  появился
насморк, кашель, слезотечение.
На 3 день вновь отмечалось повышение температуры до 39°С, усилились катаральные явления. На
лице,  шее  появилась  пятнисто-папулезная  сыпь.  Отмечалась  светобоязнь.  На  следующий день
температура  была  субфебрильной  (37,2°С),  сыпь  распространилась  на  туловище,  стала  более
крупной на лице. Несмотря на то, что самочувствие улучшилось, наличие сыпи заставило мать
обратиться на скорую помощь и ребенка госпитализировали в инфекционное отделение. 
С 3 месяцев страдает атопическим дерматитом, реакций на пищевые продукты и на медикаменты
не было. Получил прививки против ВГВ, БЦЖ, АКДС, полиомиелита.
Данные клинического осмотра.  При поступлении состояние  ребенка средней  степени тяжести,
температура 37,8°С. Выражены симптомы интоксикации: ребенок капризничает, вялый, аппетит
снижен,  мама  отмечает  беспокойный  сон.  Выражены  катаральные  явления:  фолликулярный
конъюнктивит, серозный ринит, гиперемия и отечность слизистых оболочек ротоглотки, энантемы
на  дужках,  язычке.  На  слизистой  щек,  видны  единичные  очажки  десквамации  эпителия.
Миндалины гиперемированы, не увеличены.
 На коже лица, щек, шее  крупная пятнисто-папулезная сыпь, отдельные элементы сливные. На
груди и спине единичные пятнисто-папулезные элементы, значительно мельче, чем на лице. На
конечностях сыпи нет. Лимфатические узлы пальпируются по основным группам, множественные,
мелкие до 1 см в диаметре.
Во  время  осмотра  у  ребенка  отмечается  сухой  надсадный  кашель.  Над  легкими  перкуторно
определяется легочный звук. Дыхание проводится всюду, хрипы не выслушиваются.
Пульс  120  ударов  в  минуту,  удовлетворительного  наполнения  и  напряжения.  Тоны  сердца
ритмичные, ясные, чистые.
Живот  мягкий,  безболезненный при  глубокой  пальпации.  Печень  и  селезенка  не  увеличены  в
размерах. Стул оформлен, мочится достаточно.
Менингеальные симптомы отрицательные, изменений со стороны черепно-мозговых нервов нет.

Выберите правильный вариант диагноза:
1. Корь, типичная среднетяжелое течение.
2. Корь, легкая форма.
3. Коревая краснуха, среднетяжелая форма.


