
КОКЛЮШ У ДЕТЕЙ 

Коклюш (Pertussis) – острое антропонозное инфекционное заболевание, вызываемое 

бактериями рода Bordetella, преимущественно Bordetella pertussis, передающееся 

воздушно-капельным путем, характеризующееся длительным приступообразным 

судорожным (спазматическим) кашлем, поражением дыхательной, сердечно-

сосудистой и нервной систем. 

Коклюш крайне заразен. 

 
Источником заражения может быть только человек (больной типичными или 

атипичными формами коклюша или здоровые бактерионосители). 

Инкубационный период  продолжается от 3 до 14 дней (в среднем 7-8 дней), реже 

может продлеваться до 21 дня. 

Как проявляется коклюш. 
После того как прошел инкубационный период у больного появляется насморк, 

чихание, общее недомогание, отсутствие аппетита, легкий кашель, который не 

уменьшается от противокашлевых средств. Этот период называется катаральный и 

длится он как обычная простуда 1-2 недели. Постепенно к 3 неделе кашель 

усиливается, особенно в ночное время. Так начинается новый период лающего кашля. 

После глубокого свистящего вдоха следует серия коротких кашлевых толчков, 

напоминающих лай собаки. 

 



Во время приступа кашля лицо больного краснеет или синеет, возможны носовые 

кровотечения или кровоизлияния в глаза. Кашель заканчивается выделением вязкой 

мокроты, иногда рвотой. В сутки таких приступов может быть 10-15. Этот период 

длится от недели до месяца, иногда дольше. 

Процесс выздоровления затягивается на несколько месяцев. Постепенно улучшаются 

сон и аппетит. 

 
Осложнения коклюша. 
Осложнения коклюша наиболее часто наблюдаются у детей младше 1 года, с 

повышенным риском тяжелого течения у недоношенных младенцев. 

Очень часто детям требуется госпитализация. 

Чаще всего коклюш вызывает осложнения, связанные с развитием вторичной 

бактериальной инфекции. 

 Бактериальная пневмония - наиболее частое осложнение коклюша (является наиболее 

распространенной причиной смерти от коклюша) 

 Бронхит, плеврит, эмфизема, коллапс легкого 

 Гипоксия 

 У детей раннего возраста коклюш может способствовать развитию 

бронхоэктатической болезни 

 Синусит, отит, разрыв барабанных перепонок 

 Обезвоживание 

 Кровотечение из носа 

 Ушибы 

 Грыжи, разрыв мышц брюшной стенки 

 Отслойка сетчатки 

 Судороги 

 Заболевания головного мозга 

 Отставание в развитии 

Профилактика коклюша. 

Для детей следует придерживаться графика прививок для АКДС (дифтерия, столбняк, 

коклюш). 

Вакцинация проводится в плановом порядке, в соответствии с Национальным 

календарем профилактических прививок, утвержденным Приказом Министерства 

здравоохранения РФ от 2 марта 2014г № 125н. 


