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В ТОМ ЧИСЛЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ЭТИОЛОГИИ И 

ЭКОЛОГИЧЕСКИ ОБУСЛОВЛЕННЫХ
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Резюме
Интерстициальные заболевания легких относятся к числу наи-

более распространенных заболеваний системы органов дыхания. 
Значительную часть из них составляют профессиональные заболева-
ния, среди них доминирует пневмокониоз. Определение плотности 
паренхимы методом компьютерной денситометрии легких при 
выполнении компьютерной томографии (КТ), позволяет количест-
венно оценить степень уплотнения легочной ткани при ряде заболе-
ваний легких. 

В обзоре представлены результаты анализа научной литературы 
относительно применения метода компьютерной денситометрии для 
диагностики, мониторинга лечения таких интерстициальных заболе-
ваний легких как саркоидоз легких, туберкулез легких, идиопатичес-
кий легочный фиброз, легочная эмболия, системный склероз, пневмо-
кониоз. Описана методика определения показателя плотности легких, 
эффективность его применения в зависимости от методики выполне-
ния КТ, алгоритм проведения обследования пациентов. Проана-
лизированы особенности изменений показателя плотности легких в 
зависимости от формы и патогенеза заболевания, его корреляция с 
показателями функционального состояния легких, морфологически-
ми изменениями. Наиболее воспроизводимыми и совершенными 
показателями компьютерной денситометрии признаны определяе-
мые на инспираторной КТ, что должно быть учтено при дальнейшем 
усовершенствовании протоколов исследования. Стандартизация 
получения протокола КТ-изображений должна быть имплементирова-
на с учетом необходимости возможного снижения дозы радиации. 

Выводы. Методика компьютерной денситометрии признана рево-
люционным диагностическим инструментом для количественной 
оценки плотности паренхимы легких, что может эффективно приме-
няться для диагностики и объективизации диагноза интерстициаль-
ных заболеваний легких, в том числе профессиональной этиологии. 
Усовершенствование методов диагностики профессиональных и эко-
логически обусловленных интерстициальных заболеваний легких, 
профилактики их прогрессирования и развития осложнений позволит 
улучшить качество оказания медико-санитарной помощи работаю-
щим, снизить уровни заболеваемости, уменьшить затраты на лечение 
и возмещений государства за потерю трудоспособности и инвалид-
ность пострадавших на производстве.

Ключевые слова: интерстициальные заболевания легких, про-
фессиональные заболевания, компьютерная денситометрия легких, 
компьютерная томография.
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COMPUTED TOMOGRAPHY 

DENSITOMETRY OF THE LUNGS IN THE ALGORITHM 

FOR THE DIAGNOSIS OF INTERSTITIAL LUNG DISEASES, 

INCLUDING OCCUPATIONAL AND ECOLOGICAL 

DISEASES

A. V. Basanets, N. V. Kurdil

Abstract
Interstitial lung diseases are among the most common diseases of the 

respiratory system. A significant proportion of them are occupational 
diseases with pneumoconiosis as the most prevalent condition. 
Determination of lung density by computed densitometry  (CD) allows to 
quantify the degree of density of lung tissue in a different lung diseases. 

This review focuses on world and domestic literature on the 
application of CD for the diagnosis and monitoring of management of 
interstitial lung diseases such as pulmonary sarcoidosis, pulmonary 
tuberculosis, idiopathic pulmonary fibrosis, pulmonary embolism, systemic 
sclerosis, pneumoconiosis, etc. The method of determining of lung density 
index, its effectiveness depending on the method of CT and the algorithm 
of examination of the patients are described. Peculiarities of changes in 
lung density index depending on the form and pathogenesis of the 
disease, its correlation with lung function and morphological changes 
have been analyzed. The most reproducible and perfect indicators of CD 
are those determined by inspiratory CT, which should be taken into 
account in the further improvement of research protocols. The 
standardization of the CT imaging protocol should be implemented taking 
into account the need for possible reduction of the radiation dose. 

Conclusions. The technique of CD is recognized as a revolutionary 
diagnostic tool for quantifying the density of the lung parenchyma, which 
can be effectively used to diagnose and verify the diagnosis of interstitial 
lung diseases, including occupational  diseases. Improving methods of 
occupational and environmental interstitial lung diseases diagnosing, 
preventing their progression and development of complications will 
improve the quality of healthcare service for workers, decrease morbidity, 
reduce treatment and disability reimbursement costs.
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