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Актуальность исследования: проблема внебольничных пневмоний является актуальной в 
настоящее время [1]. она определяется тяжестью клинического течения, угрозой осложнений 
и даже смерти, склонностью к эпидемическому распространению, особенностями клиниче-
ской картины вирусно-бактериальных пневмоний, совершенствованием лабораторных мето-
дов исследования и ранней диагностикой данных заболеваний, обоснованием включения в 
схему этиотропного лечения противовирусных средств [2, 3]. 

цель исследования:  проанализировать и сравнить изменения функциональных, рентгено-
логических, лабораторных показателей и данных компьютерной томографии (Кт) при вне-
больничных пневмониях разной степени тяжести.

Материалы и методы: исследование проводилось на базе ФГКУ «416 ВГ» мо РФ в тече-
ние 6 месяцев. В ходе работы были включены результаты функциональных и лабораторных 
показателей у больных (мужчины, средний возраст 19±2) с диагнозом внебольничная пневмо-
ния. Получены и проанализированы данные компьютерной томографии, рентгенографии. Про-
ведена статистическая обработка полученных данных и сделаны выводы. 

Результаты: показано, что у пациентов с легким течением пневмонии наблюдались незна-
чительные общие изменения: состояние удовлетворительное, субфебрильная температура 
тела, ЧСС и АД в норме.  На рентгенограмме и Кт было выявлено поражение одного сегмента, 
в оАК наблюдалось незначительное повышение СоЭ(11-20мм/ч). При пневмонии средней тя-
жести наблюдается субфебрильная или фебрильная температура, при поступлении в стацио-
нар состояние удовлетворительное или средней тяжести, наблюдается тахикардия, АД в норме 
или незначительно снижено, на рентгенограмме и Кт поражены 1–2 сегмента с двух сторон 
или доля. В оАК повышенное СоЭ (20–35мм/ч), умеренный лейкоцитоз (10,5-15,1*109/л).

Выводы: совокупность функциональных, рентгенологических, лабораторных показателей 
и данных Кт дают представление о степени тяжести внебольничной пневмонии. Проведенные 
в ходе исследования функциональные пробы у пациентов с пневмонией легкой степени тяже-
сти не изменяются.
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