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Актуальность: одной из наиболее часто встречающихся патологий респираторного тракта у 
детей, родившихся недоношенными, является бронхолегочная дисплазия (БЛД) [1]. Одним из се-
рьезных осложнений является развитие легочной гипертензии и легочного сердца [2], но проведе-
ние ранней диагностики, а также «догоняющий рост», характерный для детей, родившихся недо-
ношенными, способствуют нивелированию данной патологии [3]. Однако зачастую БЛД сочетает-
ся с другими заболеваниями неонатального периода (НП). Так, доказана патогенетическая связь 
между БЛД и ретинопатией недоношенных. Эти заболевания объединяет развитие сосудистой па-
тологии на фоне недоразвития органа. В настоящее время накоплено мало данных о влиянии ане-
мии на исходы БЛД, однако выявлено частое сочетание данных патологий между собой. Задержка 
внутриутробного развития (ЗВУР) плода, являясь фактором недоразвития легких, существенно 
увеличивает риск развития БЛД, т.к. процессы, ограничивающие темпы роста плода также замед-
ляют развитие и созревание его легочной ткани. Новорожденные с ЗВУР имели более высокий 
риск развития БЛД при отсутствии постнатальных факторов риска, таких, как развитие инфекци-
онного процесса, открытого артериального протока, респираторных нарушений. Цель исследова-
ния: изучить сочетание БЛД с другими заболевания НП.

Материалы и методы: проанализированы истории болезни 12 новорожденных, родивших-
ся недоношенными на сроке гестации 24 1/7–34 6/7 недель, которым на основании клиниче-
ских рекомендаций поставлен диагноз БЛД.

Результаты исследования: в данной группе пациентов большую часть составили лица 
мужского пола (67 %). 6 недоношенным детям в раннем НП проводилась искусственная венти-
ляция легких вследствие развития дыхательной недостаточности (ДН). В данной группе паци-
ентов у 5 (42 %) детей БЛД сочеталась с ретинопатией недоношенных, у 5(42 %) -с анемией, у 
8 (67 %)- с поражением ЦНС и синдромом мышечной дистонии, у 3 (25 %)- с пневмонией, у 4 
(33 %) -ДН. У 2 детей с диагностированной ЗВУР плода БЛД не обнаружена. У 4 (33 %) паци-
ентов диагностирована врожденная и постнатальная нозокомиальная инфекция.

Выводы: в проведённом исследовании выявлено, что БЛД чаще сочетается с такими заболе-
ваниями как ретинопатия недоношенных, анемия, поражениями ЦНС, ДН. Анемия у детей с 
БЛД имеет, безусловно, сложный генез: железодефицитная анемия, анемия недоношенных, 
анемия при хроническом заболевании. Поскольку мы проводили ретроспективное исследова-
ние, определить причины синдрома анемии оказалось невозможно. В проведенном исследова-
нии у пациентов со ЗВУР БЛД не выявлена,но , возможно, это связано с тем, что дети на мо-
мент исследования не достигли 36 недель постменструального возраста.
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