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Клинико-эпидемиологические особенности течения новой 
коронавирусной инфекции у детей (обзор литературы)
Татьяна Анатольевна Долгих, Елена Борисовна Романцова

Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования «Амурская 
государственная медицинская академия» Министерства здравоохранения Российской Федерации, Благовещенск, 
Российская Федерация

АННОТАЦИЯ
Актуальность. Пандемия новой коронавирусной инфекции (COVID-19) была официально объ-
явленная Всемирной организацией здравоохранения 11 марта 2020 г., затронув все возрастные 
группы населения. Несмотря на более легкое течение заболевания у детей, системный характер 
поражений и риск развития тяжелых осложнений требуют непрерывного изучения клинико-э-
пидемиологических характеристик инфекции у данной категории пациентов для совершен-
ствования методов профилактики и терапии.
Цель обзора – систематизация и анализ российских и зарубежных данных о динамике эпи-
демического процесса, клинической эволюции и характере полиорганных поражений у детей.
Материал и методы. Проведен поиск российских и зарубежных работ в PubMed, Medline, 
CyberLeninka, eLibrary.ru, соответствующих теме, цели обзора и ключевым словам: «новая коро-
навирусная инфекция COVID-19», «дети», «эпидемиология», «клиническая картина», «осложнения».
Основные положения обзора. По состоянию на 8 марта 2026 г. в России зафиксировано  
24 901 467 случаев COVID-19 при 404 290 летальных исходах. В Амурской области пик заболе-
ваемости пришелся на 2022 г. (72 387 случаев), при этом отмечено увеличение пациентов среди 
детей: с 10% в 2020 г. до 17,8% в 2022 г. Установлено снижение доли вирусных пневмоний (с 22% 
в 2021 г. до 4,6% в период доминирования Омикрона) и превалирование легких респираторных 
форм (>93%). Выявлен гетерогенный характер неврологических нарушений (нейротоксикоз в 
11,6% случаев у детей раннего возраста, полинейропатии в 46,5% у школьников) и кардиальных 
осложнений (миокардиты у 45,8% пациентов). Почки определены как ключевой орган-мишень. 
Частота острого почечного повреждения в отделениях реанимации и интенсивной терапии 
достигает 20–30%. Описаны риски формирования кист и хронической болезни почек в пост-
ковидный период. Показано, что летальность в детском возрасте детерминируется степенью 
полиорганной дисфункции (шкала pSOFA ≥5,6 балла), при этом выживаемость детей на искус-
ственной вентиляции легких (73,4%) выше, чем в старших возрастных группах.
Заключение. Волнообразный характер пандемии со сменой геновариантов SARS-CoV-2 при-
вел к росту вовлеченности детского населения при сохранении риска серьезных органных по-
ражений. Полученные данные обосновывают необходимость междисциплинарного подхода с 
участием медицинских специалистов различного профиля, а также проведения долгосрочного 
мониторинга для оценки отдаленных последствий перенесенной инфекции.
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Clinical and Epidemiological Features of the Novel Coronavirus 
Infection in Children (Literature Review)
Tatyana А. Dolgikh, Elena В. Romantsova

Amur State Medical Academy, Blagoveshchensk, Russia

ABSTRACT
Background. The World Health Organization officially declared the COVID-19 pandemic on March 11, 
2020, affecting all age groups. Despite a milder course in children, the systemic nature of the lesions 
and the risk of severe complications necessitate continuous study of the clinical and epidemiological 
characteristics of the infection in this patient category to improve prevention and therapy methods.
Objective: to systematize and analyze Russian and international data on the dynamics of the epidemic 
process, clinical evolution, and pattern of multiorgan involvement in children.
Materials and methods. A search of Russian and international publications was conducted in PubMed, 
Medline, CyberLeninka, and eLibrary.ru, relevant to the topic, review objective, and keywords: “novel 
coronavirus infection COVID-19”, “children”, “epidemiology”, “clinical picture”, “complications”.
Key findings of the review. As of March 8, 2026, Russia had recorded 24.901.467 COVID-19 cases 
with 404.290 deaths. In the Amur Region, the incidence peaked in 2022 (72.387 cases), with a shift in 
morbidity structure towards children: from 10% in 2020 to 17.8% in 2022. A decrease in the proportion 
of viral pneumonia (from 22% in 2021 to 4.6% during Omicron dominance) and a predominance 
of mild respiratory forms (>93%) were observed. A heterogeneous pattern of neurological disorders 
(neurotoxicosis in 11.6% of young children, polyneuropathy in 46.5% of school-age children) and cardiac 
complications (myocarditis in 45.8% of patients) was identified. The kidneys are defined as a key target 
organ. The frequency of acute kidney injury in intensive care units reaches 20–30%. Risks of cyst 
formation and chronic kidney disease in the post-COVID period are described. Mortality in childhood 
is determined by the degree of multiorgan dysfunction (pSOFA score ≥5.6), while the survival rate of 
children on mechanical ventilation (73.4%) is higher than in older age groups.
Conclusion. The wave-like course of the pandemic with changing SARS-CoV-2 genetic variants led 
to increased pediatric involvement while maintaining the risk of serious organ damage. The data 
obtained justify the need for a multidisciplinary approach involving medical specialists from various 
fields, as well as long-term monitoring to assess the long-term consequences of the infection.

Keywords: novel coronavirus infection; COVID-19; children; epidemiology; clinical picture; complications; 
pandemic
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儿童新型冠状病毒感染临床与流行病学特点（文献综述）
Tatyana A. Dolgikh, Elena B. Romantsova

阿穆尔国立医学院，布拉戈维申斯克，俄罗斯

摘要
背景. 世界卫生组织于2020年3月11日正式宣布COVID-19大流行，所有年龄组均受影响。尽管儿童病程
相对较轻，但全身性病变的性质及发生严重并发症的风险，要求持续研究该类患者的临床与流行病学特
征，以完善预防和治疗方法。
目的：系统分析俄罗斯及国际关于儿童流行病过程动态、临床演变及多器官损伤特点的数据。
材料与方法. 在PubMed、Medline、CyberLeninka、eLibrary.ru数据库中对符合主题、综述目的及关
键词（“新型冠状病毒感染COVID-19”、“儿童”、“流行病学”、“临床表现”、“并发症”）的俄罗斯及国外文
献进行检索。
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ВВЕДЕНИЕ

Глобальные и национальные аспекты  
пандемии COVID-19

Первые сообщения о случаях респиратор-
ных заболеваний с неясным этиологическим 
фактором, зафиксированные в Китайской На-
родной Республике (город Ухань) в конце 2019 г.,  
стали отправной точкой глобального кризиса 
здравоохранения. Впоследствии данные случаи 
были идентифицированы как новая коронави-
русная инфекция (НКИ) COVID-19, вызванная 
вирусом SARS-CoV-2 [1]. 

Масштаб распространения патогена при-
вел к тому, что 11 марта 2020 г. Всемирная 
организация здравоохранения официально 
объявила о начале пандемии [2]. Это событие 
не только изменило привычный уклад жизни 
населения во всем мире, но и стимулировало 
масштабные исследования по разным направ-
лениям данной патологии [1, 3]. 

Первостепенной задачей современной ме-
дицинской науки остается системное и непре-
рывное исследование клинико-эпидемиологи-
ческих характеристик НКИ, а также создание 
новых методов профилактики и терапии [3]. 
Пандемия затронула все без исключения соци-
альные и возрастные группы, вызвав значитель-
ное снижение качества жизни населения [4].  
Первый случай вовлечения в эпидемический 
процесс пациента детского возраста был за-
фиксирован уже в начале 2020 г. [5]. Согласно 
наблюдениям российских и мировых экспертов, 
показатели заболеваемости НКИ в педиатри-
ческой популяции остаются достоверно более 

низкими по сравнению со взрослым населени-
ем. Кроме того, для детей характерно преи-
мущественно легкое течение заболевания [6],  
что на начальных этапах пандемии обусловило 
меньшую степень изученности данной нозоло-
гической формы1 [7–9]. 

По состоянию на 8 марта 2026 г. в Российс
кой Федерации зарегистрировано 24 901 467 под-
твержденных случаев НКИ. Суммарное количе-
ство летальных исходов достигло 404 290 случаев.  
Динамика распространения инфекции в стране 
характеризовалась прохождением критических 
порогов. 10 сентября 2022 г. общее количество 
заболевших в России впервые превысило отмет-
ку в 20 млн человек [10–12]. В глобальном мас-
штабе в тот же период количество лабораторно 
подтвержденных диагнозов достигло 703 916 077,  
а смертей – 7 003 859 [12]. В международном 
рейтинге Россия стабильно занимает 8–10-е ме-
сто по суммарному числу зарегистрированных 
случаев COVID-19, уступая Соединенным Шта-
там Америки, Индии и Франции [12, 13].

Цель исследования – систематизация и 
анализ российских и зарубежных данных о ди-
намике эпидемического процесса, клинической 
эволюции и характере полиорганных пораже-
ний у детей.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ

Проведен поиск российских и зарубежных 
работ в базах данных PubMed, CyberLeninka.ru и 

1	 Самитова Э.Р. Новая коронавирусная инфекция (COVID-19) у 
детей: эпидемиологические, клинико-патогенетические осо-
бенности, тактика диагностики и лечения: автореф. дис. д-ра 
мед. наук: 3.1.22; 3.2.2. Москва, 2024. 48 с.

主要结果. 截至2026年3月8日，俄罗斯累计记录24,901,467例COVID-19，死亡404,290例。阿穆尔州
2022年发病率达高峰（72,387例），同时发病结构向儿童倾斜：儿童占比从2020年的10%升至2022年的
17.8%。观察到病毒性肺炎比例下降（从2021年的22%降至奥密克戎主导期的4.6%），轻症呼吸道感染
形式占主导（>93%）。神经系统障碍具有异质性（婴幼儿神经中毒症占11.6%，学龄儿童多发性神经病
占46.5%），心脏并发症（心肌炎占45.8%）。肾脏被确定为关键靶器官。重症监护室急性肾损伤发生率高
达20–30%。描述了COVID-19后囊肿形成及慢性肾脏病的风险。儿童病死率取决于多器官功能障碍程度

（pSOFA评分≥5.6分），接受机械通气儿童的存活率（73.4%）高于高年龄组。
结论. 大流行的波浪式进程伴随SARS-CoV-2基因变异体的更迭，导致儿童受累增加，同时严重器官损伤
的风险依然存在。所得数据证明必须采取多学科方法，由不同专科医师参与，并进行长期监测，以评估感
染的远期后果。
关键词： 新型冠状病毒感染；COVID-19；儿童；流行病学；临床表现；并发症；大流行
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научных электронных библиотеках eLibrary.ru,  
medline.ru, соответствующих теме, цели обзо-
ра и ключевым словам: «новая коронавирусная 
инфекция COVID-19», «дети», «эпидемиология», 
«клиническая картина», «осложнения».

РЕЗУЛЬТАТЫ

Эпидемиологические закономерности  
в Амурской области

За период 2020–2024 гг. в России интен-
сивный показатель заболеваемости составил  
18 826,31 на 100 тыс. населения (абсолютное ко-
личество – 27 512 858 случаев) [14]. В Амурской 
области за аналогичный период официально за-
регистрировано 137 984 случая [15]. Пик инциден
тности в стране пришелся на 2022 г., когда было 
выявлено 12,1 млн случаев (8 296,77 на 100 тыс.  
населения). В последующие 2023–2024 гг.  
наблюдалось резкое снижение интенсивности 
эпидемического процесса до 2,07 и 1,13 млн 
случаев соответственно [14, 16–19].

Внутригодовая динамика заболеваемости 
отличалась выраженной волнообразностью, 
что напрямую коррелировало с появлением и 
распространением новых геновариантов виру-
са SARS-CoV-2 – Альфа, Дельта, Омикрон и его 
сублиний. Анализ государственных докладов 
«О состоянии санитарно-эпидемиологическо-
го благополучия населения в России» позво-
лил установить, что в период 2020–2024 гг. в 
возрастной структуре преобладало взрослое 
население (30–64 года), составлявшее 54–56% 
ежегодно. Доля лиц старше 65 лет варьирова-
ла от 19 до 25%. В педиатрической структуре 
наиболее уязвимой и значимой группой оказа-
лись школьники в возрасте 7–14 лет, на долю 
которых в среднем приходилось 5,2% случаев 
[14, 16–19]. 

В Амурской области первый случай 
COVID-19 датируется 27 марта 2020 г., был заве-
зен из Марокко. К концу 2020 г. в регионе выя-
вили 16 004 случаев (2025,7 на 100 тыс.). В 2022 г.,  
вследствие циркуляции линии Омикрон, по-
казатель достиг максимума – 72 387 случаев  
(9370,18 на 100 тыс.), что на 82,7% превысило 
уровень 2021 г. В постпандемийный период 
(2023–2024 гг.) фиксировалось снижение до 8020  
(1060,57 на 100 тыс.) и 3004 случаев (400,49 на 
100 тыс.) соответственно. Возрастная струк-
тура в области характеризовалась постепен-
ным смещением заболеваемости: если в 2020 г. 
вклад пациентов детского составлял 10%, то к 
2022 г. он увеличился до 17,8%, сохраняясь на 
уровне 17,1–17,5% в 2023–2024 гг. [15, 20–23].

Территориальное распределение случаев 
внутри Амурской области показало, что >60% 
заболевших локализованы в крупных городах 
(Благовещенск, Свободный, Тында) и прилегаю
щих районах (Благовещенский, Тамбовский, 
Ивановский). В период 2022–2024 гг. превыше-
ние среднеобластных показателей отмечалось 
в Константиновском, Ромненском, Михайлов-
ском, Мазановском районах и городе Шима-
новске [15, 22, 23].

Клиническая характеристика и возрастные 
особенности течения НКИ у детей

Клинический профиль НКИ в России пре-
терпевал существенные изменения парал-
лельно с мутационной изменчивостью вируса.  
В 2021 г. удельный вес пневмоний достигал 22% 
всех зарегистрированных случаев, однако в пе-
риод доминирования варианта Омикрон этот 
показатель снизился до 4,6%. Одновременно с 
этим возросла доля легких и среднетяжелых 
форм, при сокращении доли тяжелого течения 
до 1,1% (в сравнении с 3,4% в 2020 г.) [14, 16–19].

У детей Амурской области в 2020–2024 гг. 
доминировали поражения дыхательной систе-
мы по типу острых респираторных вирусных 
инфекций (67,6–73,3% случаев). Доля пневмо-
ний в педиатрической популяции также имела 
тенденцию к снижению: с 9,9% в 2020 г. до 3,1% в 
2022 г. При этом в 2023 г. отмечен рост субклини-
ческих (бессимптомных) форм до 2,3%, что свя-
зано с активным скринингом и биологическими 
особенностями новых сублиний Омикрона [15, 
20–23]. Максимальные показатели заболевае-
мости среди детей 0–17 лет в России были за-
фиксированы в 2022 г. (6 243,98 на 100 тыс.), что  
в 2 раза превысило значения 2021 г. [17, 18].

Важным аспектом является возрастное 
распределение. На примере Москвы (2020) 
установлено, что средний возраст заболевшего 
ребенка составляет 8 лет. Структура распреде-
лилась следующим образом: дети до 1 года – 
7,3%, от 1 до 3 лет – 10,3%, от 3 до 10 лет – 38%, 
старше 10 лет – 44,4% [24, 25]. В исследованиях, 
проведенных в Китайской Народной Республи-
ке (2020–2023 гг.), подтверждается превалиро-
вание возрастной группы 5–10 лет (34,6%) и па-
циентов мужского пола (63,29%) [26].

Поражения нервной, сердечно-сосудистой, 
кожной и иммунной систем при COVID-19  

у детей

Поражения нервной системы при НКИ в 
детском возрасте носят гетерогенный харак-
тер. Патогенез нарушений связан с нейротроп-
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ностью вируса SARS-CoV-2, гипоксемией и 
«цитокиновым штормом». У детей до 3 лет в 
11,6% случаев диагностируется нейротоксикоз. 
У пациентов школьного возраста преоблада-
ют полинейропатии (46,5%), при этом в 27,9% 
случаев они носят периферический характер, 
а в 18,6% – сенсорный. Описаны критические 
поражения, такие как синдром Гийена–Барре 
и острые инсульты, верификация которых тре-
бует обязательного проведения магнитно-резо-
нансной томографии [26–28].

Согласно данным ретроспективного иссле-
дования, проведенного на базе инфекционного 
стационара г. Омска, кардиальная патология 
регистрируется реже – в среднем у 3,3% госпи-
тализированных детей. Основными формами 
поражения выступают миокардиты (45,8%), пе-
рикардиты (33,3%) и миоперикардиты (20,8%). 
Наибольшему риску подвержены мальчики 
старше 10 лет с отягощенным коморбидным 
фоном [29].

Дерматологические проявления (от 0,2 до 
20,4%) включают пятнисто-папулезные экзан-
темы и специфические перниоподобные пора-
жения («ковидные пальцы»), характерные для 
подростков [30–33]. Особое место в структуре 
осложнений занимает мультисистемный вос-
палительный синдром (MIS-C) у детей, разви-
вающийся через 2–6 нед после острой фазы.  
В Москве его частота составила 1,3% всех слу-
чаев COVID-19 у детей, причем пик тяжелых 
форм приходился на вторую и третью волны 
пандемии в 2020–2022 гг.2 [34, 36].

Анализ поражений почек при НКИ  
в педиатрической практике

Согласно результатам многочисленных от-
ечественных и зарубежных исследований, поч-
ки выступают одними из ключевых органов-ми-
шеней SARS-CoV-2. Это обусловлено не только 
системными нарушениями гомеостаза, но и 
прямым повреждающим действием вируса. Ча-
стота развития острого почечного повреждения 
(ОПП) у госпитализированных детей варьирует 
в широких пределах – от единичных процентов 
в общей популяции до 20–30% и выше среди 
пациентов ОРИТ. Наивысшие риски развития 
ОПП ассоциированы с наличием MIS-C, септи-
ческого шока, а также необходимостью прове-
дения инвазивной искусственной вентиляции 
легких и вазопрессорной поддержки [36–38].

2	 Самитова Э.Р. Новая коронавирусная инфекция (COVID-19) у 
детей: эпидемиологические, клинико-патогенетические осо-
бенности, тактика диагностики и лечения: автореф. дис. д-ра 
мед. наук: 3.1.22; 3.2.2. Москва, 2024. 48 с.

Клинический спектр почечных нарушений 
при COVID-19 крайне разнообразен. Даже при 
отсутствии критериев ОПП, у значительной ча-
сти детей выявляются изменения в анализах 
мочи. К ним относятся микроальбуминурия, 
протеинурия различной степени выраженности 
и микрогематурия. Также нередко фиксирует-
ся транзиторное снижение скорости клубочко-
вой фильтрации, что требует тщательного ди-
намического наблюдения. Зарубежные данные 
свидетельствуют, что развитие почечной недо-
статочности является критическим фактором, 
тесно связанным с высокими показателями ле-
тальности [39]. 

Исследователи подчеркивают, что состоя-
ние почек служит одним из ведущих прогно-
стических индикаторов выживаемости при 
COVID-19 [40]. У детей, имеющих исходную 
почечную патологию (например, гломеруло-
нефриты) или генетически детерминирован-
ные состояния (включая поликистоз почек), 
воздействие вируса SARS-CoV-2 провоцирует 
резкое утяжеление основного процесса. Отме-
чается ускорение темпов склерозирования и 
структурных изменений паренхимы. В постко-
видном периоде описано увеличение частоты 
выявления идиопатических кист почек, что мо-
жет быть следствием патологического ремоде-
лирования ткани под воздействием вирусных 
агентов [41].

Долгосрочные последствия НКИ для мо-
чевыделительной системы у детей остаются 
предметом активных дискуссий. Наблюдения 
указывают на сохранение протеинурии и сни-
жение функции почек у ряда пациентов в те-
чение 6–12 мес после выписки. Это формирует 
повышенный риск развития новых случаев хро-
нической болезни почек, особенно у тех детей, 
которые перенесли тяжелые формы инфекции 
или MIS-C [42].

Прогностические факторы и показатели  
выживаемости

В отличие от взрослых, детская смертность 
определяется прежде всего степенью полиор-
ганной дисфункции, а не возрастом пациента. 
Мультицентровые исследования в России по-
казали, что дети с крайне тяжелым течением 
инфекции, находящиеся на искусственной вен-
тиляции легких, имеют более благоприятный 
прогноз (выживаемость 73,4%), чем взрослые в 
аналогичном состоянии [43]. 

Ключевыми предикторами летальности и 
неблагоприятного прогноза установлены: недо-
статочность функционирования 2 и более си-
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стем организма; наличие ОПП; оценка по шка-
ле pSOFA ≥5,6 балла. Отягощающим фактором 
выступают сопутствующие патологии: органи-
ческие поражения центральной нервной систе-
мы увеличивают риск неблагоприятного исхода 
в 3 раза, анемия выявляется у 49,5% тяжелых 
больных раннего возраста, а иммунодефицит-
ные состояния – у 11,4% подростков [43, 44].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Эпидемиологические особенности НКИ у 
детей в период 2020–2024 гг. характеризуются 
волнообразным процессом с пиком вовлечен-
ности детского населения в 2022 г. Несмотря 
на преобладание легких форм течения, риск 
развития серьезных органных поражений – в 
первую очередь почечных, неврологических и 
кардиальных – остается значительным. 

Полученные данные подтверждают необ-
ходимость междисциплинарного подхода в ле-
чении детей с COVID-19, обязательного участия 
профильных специалистов (нефрологов, невро-
логов, кардиологов) и проведения долгосрочно-
го клинико-эпидемиологического мониторинга 
для оценки отдаленных последствий перене-
сенной инфекции.
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