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Резюме. В статье представлены данные о морфологических изменениях легочной ткани у 

молодых пациентов с буллезной эмфиземой легких с указанием их частоты встречаемости. 
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Resume. The article presents data on the morphological changes of lung tissue in young patients 

with bullous emphysema showing their frequency of occurrence. 
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Актуальность. Буллезная эмфизема легких – это патологическое заболевание 

легких, обусловленное увеличением воздушности вследствие расширения альвеол и 

последующей деструкции их стенок, преимущественно развивается в пожилом и 

старческом возрасте, у курильщиков, очень редко в молодом возрасте. По данным 

ВОЗ в настоящее время от эмфиземы легких страдает около 4% населения. Установ-

лено, что женщины болеют в два раза реже, чем мужчины. В связи с большей агрес-

сией факторов вызывающих формирование эмфиземы заболевание очень прогрес-

сивно «омолаживается». Различают следующие виды эмфиземы легких: хроническую 

диффузную (обструктивную), хроническую очаговую, викарную, первичную панаци-

нарную, старческую, межуточную [1, 2]. По распространенности булл выделяют со-

литарную (единичная булла), одностороннюю локальную (буллы локализованы бо-

лее, чем в 2 сегментах одного легкого), одностороннюю генерализованную (буллы 

расположены в 3 и более сегментах одного легкого), двустороннюю (буллы локали-

зованы в обоих легких) буллезную эмфизему легких. 

Цель: оценить морфологические изменения легочной ткани при буллезной эм-

физеме у молодых пациентов. 

Задачи:  

1. Провести анализ биопсийных карт пациентов с диагнозом «буллезная эмфи-

зема легких». 



1094 
 

2. Установить возрастной диапазон и половое соотношение пациентов с данным 

заболеванием. 

3. Оценить наиболее частую локализацию и размер булл, гистологические из-

менения в легочной паренхиме. 

Материал и методы. В ходе данной работы был проведен анализ биопсийных 

карт пациентов с диагнозом «буллезная эмфизема легких» из базы данных УЗ «Го-

родское клиническое патологоанатомическое бюро» за период с января 2015 года по 

декабрь 2016 года. Проведена оценка карт по следующим показателям:  

1) возраст; 

2) пол; 

3) локализация булл; 

4) размеры булл; 

5) размер удаленного участка для исследования; 

6) гистологические изменения в удаленном участке. 

Все расчеты проведены с помощью программного продукта MS Office Excel 

2007. 

Результаты и их обсуждение. Данную группу исследования составили 13 па-

циентов, из них 12 (92,3%) представителей мужского пола и 1 (7,7%) – женского пола. 

Возраст пациентов варьировал от 19 до 35 лет, средний возраст – 25,8 лет. Средний 

возраст пациентов среди мужчин составил 25,7 лет. Буллы чаще были сформированы 

в правом легком: в 9 случаях (69,2%), в левом легком в 3 случаях (23,1%), а также в 

одном случае (7,7%) локализация была не указана. Чаще всего в патологический про-

цесс был вовлечен S1-сегмент правого легкого (8/61,5%).  

Был определен размер удаленного участка для гистологического исследования: 

минимальный размер удаленного участка составил 2 см, максимальный – 8см, сред-

ний размер – 5,25 см. Также определили размер булл в легочной ткани. Он варьировал 

от 0,4 см до 2 см, средний размер был равен 1,04 см. 

При гистологическом исследовании был выявлен фиброз плевры в (100%), ко-

торый сочетался с буллезной трансформацией легочной ткани в субплевральных от-

делах и воспалительной инфильтрацией: диффузной (7/53,8%) и/или с формирова-

нием лимфоидных фолликулов (3/23,1%) (рисунок 1) [3].  
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Рисунок 1 – Буллезная эмфизема легких в сочетании с фиброзом плевры, панацинарной эм-

физемой и скоплениями гемосидерофагов в просвете альвеол 

 

В одном случае (7,7%) было выявлено продуктивное воспаление с формирова-

нием гигантских многоядерных клеток инородных тел. В 6 (46,2%) наблюдениях от-

мечалась активная пролиферация клеток мезотелия, в 3 (23,1%) – отложения солей 

кальция в очагах поражения. В прилежащей легочной ткани обнаружен очагово-диф-

фузный фиброз межальвеолярных перегородок (9/69,2%), скопления гемосидеро-

фагов (рисунок 1) в просвете альвеол (8/61,5%), внутриальвеолярные кровоизлияния 

(6/46,2%), воспалительная инфильтрация стенок бронхов (2/15,4%), формирование 

сотового легкого (1/7,7%) и панацинарная эмфизема (9/69,2%) [4]. 

Выводы: 

1 Буллезная эмфизема легких наблюдалась преимущественно у молодых людей 

мужского пола (12/92,3%), средний возраст которых составил – 25,6 лет. 

2 Наиболее часто в патологичекий процесс было вовлечено правое легкое (сег-

мент S1). 

3 Буллезная трансформация субплевральных отделов легких сочеталась с оча-

гово-диффузным фиброзом межальвеолярных перегородок (9/69,2%), панацинарной 

эмфиземой (9/69,2%) и гемосидерозом легких (8/61,5%) более чем в половине слу-

чаев. 
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