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Актуальность исследования: новая коронавирусная инфекция, объявленная ВоЗ панде-
мией в начале 2020 г., до сих пор бушует по всему миру. Главной мишенью CovID-19 являют-
ся легкие. Для оценки функциональных возможностей легких используют спирометрию, а 
компьютерная томография (Кт) эффективна в постановке диагноза и выявлении некоторых 
осложнений [1, 2, 3].

цель исследования: выявить качественное и количественное функциональное состояние 
легких после перенесенной коронавирусной инфекции.

Материалы и методы: для достижения поставленной цели было отобрано 6 пациентов, 
перенесших более двух раз CovID-19, подтвержденный лабораторно. Проводилось качествен-
ное и количественное исследование легких с показателями микропроцессорного спирографа 
СмП-21/01-«Р-Д», а также всем пациентам проводилось исследование Кт.

Результаты: у обследуемых была проведена высокоразрешающая Кт в положении на спи-
не при задержке дыхания на глубоком вдохе. Анализ графических изображений проводился в 
аксиальной плоскости с последующим построением реконструкции в сагиттальной и фрон-
тальной плоскостях. У всех обследованных в легочной паренхиме с обеих сторон очаговых, 
инфильтративных и интерстициальных изменений не выявлено. Плотностные показатели ле-
гочной паренхимы при визуальной оценке без изменений. отмечается динамическая нерез-
кость в средних и в нижних отделах легких, более выраженная слева, за счет передаточной 
пульсации от сердца. Проходимость трахеи, главных, долевых, сегментарных бронхов не нару-
шена, патологических изменений не выявлено. В полости перикарда, в плевральных полостях 
патологического скопления жидкости не выявлено.

По данным спирометрии у 67 % пациентов выявлен рестриктивный тип нарушения венти-
ляции легких, поскольку ФЖЕЛ и оФВ1 ниже 80 % от должного на 5–7 %, оФВ1/ФЖЕЛ в 
норме, ЖЕЛ снижена до 71–79 % от должного. У остальных 33 % смешанный тип нарушения 
вентиляции легких, так как ФЖЕЛ и оФВ1 ниже 80 % от должного на 3–6 %, оФВ1/ФЖЕЛ 
также снижен до 72–76 % [1, 2, 3]..

Выводы: новая коронавирусная инфекция изменяет паренхиму легких и приводит к воз-
никновению рестриктивных нарушений вентиляции легких. Кт не всегда может выявить пора-
жение паренхимы легких. На наш взгляд, это связано с легким течением CovID-19 у пациен-
тов [1, 2, 3].
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