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смерти данного контингента пациентов (56,0 % случаев) 
была прогрессирующая легочно-сердечная недостаточ-
ность, обусловленная прогрессированием пневмоний 
различной этиологии. Прогрессирование туберкулеза 
наблюдалось в 11,0 % случаев.

4. По результатам аутопсии в спектре бронхо-
легочных заболеваний преобладали пневмоцистная 
пневмония (28,0 %), пневмонии от смешанных оппорту-
нистических инфекций (22,0 %) и генерализованная 
форма туберкулеза с преимущественным поражением 
легких (17,0 %).

5. Генерализованная форма патологии инфекцион-

ной или опухолевой природы установлена в 10 случаях 
(56,0 %). 

6. В 78,0 % случаев установлено расхождение заклю-
чительного клинического и патологоанатомического 
диагнозов. Расхождение по основному заболеванию 
установлено в 61,0 % случаев, а по осложнениям осно-
вного заболевания, которые привели к летальному 
исходу, в 17,0 % случаев.

7. У всех ВИЧ-позитивных пациентов с количеством 
CD4 клеток < 200 кл/мкл необходимо в ходе диагности-
ческого алгоритма уточнять и/или исключать наличие 
грибковой и вирусных инфекций. 
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Керуючись необхідністю вдосконалення результатів 
диспансерного нагляду пацієнтів з хронічними неспе-
цифічними захворюваннями легень, ми прагнемо засто-
совувати бронхологічні методи діагностики та лікування 
за розширеними показами.

У період 2000−2016 рр. 29 хворим з хронічними гній-
ними і деструктивними процесами легень здійснюва-
лись лікувально-діагностичні бронхоскопії з метою запо-
бігти загостренням у перебігу хвороб.

Контингент хворих віком від 19 до 78 років з довготри-
валим лікуванням без застосування оперативних методів: 
бронхоектатична хвороба з поширеними змінами та періо-

дичними загостреннями перебігу хвороби (переважно 
сезонними) — 11 хворих; хронічними абсцесами легень — 
7 хворих; ускладнені кісти легень (4); сегментарними та 
частковими цирозами (6); гіпоплазією частки легені та гній-
ним бронхітом (1); санована туберкульозна каверна (т. зв. 
відкритонегативний синдром) — 1 хворий.

При щомісячних, квартальних та піврічних обсте-
женнях пульмонологом пацієнти оглядались ендоско-
піологом (бронхологом) для визначення необхідності 
санацій на час огляду і здійснювались в амбулаторних 
умовах.
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