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Резюме
Легочная реабилитация (ЛР) является эффективным методом 

улучшения здоровья и качества жизни пациентов с хроническими 
респираторными заболеваниями. Показания и требования к проведе-
нию ЛР регламентированы на законодательном уровне в согласитель-
ных международных и национальных документах. ЛР является ком-
плексным подходом к ведению больных ХОЗЛ на основе тщательной 
оценки пациента с последующей терапией, которая включает три 
составляющих - физические упражнения, образование и коррекцию 
привычек, поведения, и предназначена для улучшения физического и 
психологического состояния пациентов с ХОЗЛ, продолжительного 
соблюдения здорового образа жизни. Выполнение ЛР приводит к 
уменьшению симптомов и частоты обострений заболевания, его сис-
темных проявлений, депрессии и социальной изоляции тяжелоболь-
ных. Для надлежащего проведения ЛР создается мультидисциплинар-
ная команда специалистов, которая после тщательного обследования 
больного создает индивидуальную программу реабилитации, учит его 
правильному выполнению ее компонентов. Современные цифровые 
технологии позволяют проводить ЛР не только в условиях реабилита-
ционного центра, но и дистанционно, что делает ее более доступной и 
увеличивает ее эффективность. 

С целью оценки приверженности больных ХОЗЛ к ЛР в домашних 
условиях и ее эффективности было проведено обследование 72 мужчин 
с ХОЗЛ группы C и D, средний возраст — (68,4 ± 10,3) года, которым 
предлагалось выполнять ЛР в течение 8 недель в домашних условиях с 
частотой тренировок 1 раз в день. Мы установили низкую привержен-
ность больных ХОЗЛ к ЛР в домашних условиях (20,8 %). Показатели 
функции внешнего дыхания и состояние скелетных мышц являются 
определяющими факторами успешного выполнения ЛР. ЛР в домашних 
условиях способствует улучшению симптомов больных ХОЗЛ. 
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MODERN APPROACHES TO PULMONARY REHABILITATION 

OF COPD PATIENTS
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Abstract
Pulmonary rehabilitation (PR) is an effective method to improve the 

health and quality of life of patients with chronic respiratory diseases. The 
indications and requirements for performing PR are regulated at the 
legislative level in conciliatory international and national documents. PR is 
an integrated approach to the management of COPD patients based on a 
thorough patient assessment followed by therapy, which includes three 
components - exercise, education and correction of habits, behavior, and 
is designed to improve the physical and psychological state of patients 
with COPD, long-term adherence to a healthy lifestyle. The implementation 
of PR leads to decrease in symptoms and the frequency of exacerbations 
of the disease, its systemic manifestations, depression and social isolation 
of seriously ill patients. For the proper conduct of PR, a multidisciplinary 
team of specialists is formed which, after a thorough examination of the 
patient, creates an individual rehabilitation program, teaches him the 
correct implementation of its components. Modern digital technologies 
make it possible to carry out PR not only at a rehabilitation center but 
remotely as well, which makes it more accessible and increases its 
efficiency.

With purpose to assess the adherence of patients with COPD to PR at 
home and its effectiveness, 72 men with COPD of groups C and D, mean 
age (68.4 ± 10.3) years, were examined, who were offered to perform PR for 
8 weeks at home with a frequency of workouts once a day. We found low 
adherence of patients with COPD to PR at home (20.8 %). Lung function 
and the state of skeletal muscles are the determining factors for the 
successful implementation of PR. Home PR helps improve symptoms in 
patients with COPD.
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Досягнення сучасної медицини в поєднанні з демо-
графічними та епідеміологічними тенденціями старіння 
населення призводять до більш високої захворюваності 
на хронічні неінфекційні захворювання. Люди живуть 
довше, але з більшою кількістю хронічних захворювань. 
Це у свою чергу вимагає від систем охорони здоров’я у 
всьому світі здатності реагувати на зростаючі потреби 
таких пацієнтів. 

Реабілітація, яка у міжнародній класифікації ВООЗ із 
функціонування, інвалідності та здоров’я, визначається 
як стратегія охорони здоров’я, що має на меті дати мож-
ливість людям із захворюваннями, що призводять або 

можуть призвести до інвалідності, досягати та підтриму-
вати оптимальне функціонування організму у взаємодії з 
навколишнім середовищем, є одним із найбільш дієвих 
методів сучасної медичної допомоги [1].

Хронічні неспецифічні захворювання легень відно-
сяться до найпоширеніших патологічних станів і саме 
легенева реабілітація (ЛР) як галузь медичної реабіліта-
ції, що направлена на відновлення функціонування 
дихальної системи, стає ефективним методом покра-
щення здоров’я та якості життя пацієнтів із хронічними 
респіраторними захворюваннями [2]. На сьогодні пока-
зи та вимоги до проведення ЛР регламентовані на зако-
нодавчому рівні у більшості країн світу. Міжнародними 
науковими товариствами розроблені глобальні узгоджу-
вальні документи із ЛР: Офіційне положення 
Європейського респіраторного та Американського 




