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Резюме. В настоящее время лица, перенесшие легочную инфекцию COVID-19, страдают от 

«постковидного» синдрома. В ходе данной работы был произведен анкетированный опрос у студен-

тов медицинских учреждений, которые перенесли легочную инфекцию, а также, исходя из получен-

ных данных, анализ действия восстановительных процедур.  

Ключевые слова: COVID-инфекция, «постковидный» синдром, реабилитация.  

Resume. At this moment people who have undergone lungs' infection COVID-19, are suffering 

from "after-covid" syndrome. A survey among students of medical institutions who undergone the infection 

has been carried out during this research. Moreover, according to the received data the analysis of rehabil-

itation procedures has been conducted. 

Keywords: COVID-infection, "after-covid" syndrome, rehabilitation. 

  

Актуальность. Инфекция COVID-19, особенно тяжелое течение, осложненное 

поражением легких, независимо от возраста и пола, приводило к снижению функции 

внешнего дыхания и с большой вероятностью вызывало последствия, влияющие на 

состояние здоровья и качество жизни. Исследования и анализ данных, полученных в 

инфекционных стационарах за время пандемии, а также опрос пациентов, перенес-

ших ранее новую коронавирусную инфекцию и выявивший наличие жалоб в отдален-

ном периоде на наличие одышки, длительно сохраняющийся кашель указали на необ-

ходимость реабилитации не только на ранних этапах, но и продолжение восстанови-

тельного лечения в периоде шести месяцев и более.  

Цель: определение влияния перенесенной вирусной инфекции на показатели 

функции внешнего дыхания (частота дыхания, SpO2). 

Задачи:  

1. Определить наиболее частые симптомы нарушения функции внешнего дыха-

ния при респираторной инфекции, вызванной вирусом SARS-CoV2. 

2. Проанализировать влияние реабилитационных мероприятий на организм че-

ловека. 

Материалы и методы. Анализ данных историй болезни, методы математиче-

ской статистики.  
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Результаты и их обсуждение. Снижение показателей функции внешнего ды-

хания у пациентов в остром периоде во время лечения в стационаре являлось клини-

ческими признаками острой фазы инфекции. Так, у 150 пациентов (из них 60 мужчин, 

90 женщин), чьи истории болезни были рандомизированно отобраны и проанализи-

рованы, имелись субъективные жалобы: затруднение дыхания, чувство недостатка 

вдыхаемого воздуха.  

Из них по данным КТ выявлена: у 30 covid-инфицированных до 25% поражения 

легких; 75 человек имели 25-50% поражения; у 45 пациентов была определена тяже-

лая степень (50-75%) поражения легочной паренхимы. (Рис.1).  

 

 
Рис. 1 – Данные компьютерной томографии 

 

В начале при госпитализации, все пациенты высказывали жалобы: одышка (ча-

стота дыхания более 20 дыхательных актов в минуту и снижение SpO2 – 93% и ниже), 

что являлось основанием для специализированного восстановительного лечения. Все 

пациенты выполняли индивидуально подобранные дыхательные упражнения и при-

держивались рекомендации регламентированного дыхания. (Рис.2).  
 

 
Рис. 2 – График отражающий частоту дыхания 
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Таким образом, в течение времени пребывания в стационаре произошло восста-

новление исследуемых показателей функции внешнего дыхания. Уменьшение ча-

стоты дыхания в среднем на 6-8 дыхательных актов в минуту (с 223,2 дых.акта при 

госпитализации и 171,4 дых.акта при выписке). Более значимые изменения насту-

пили с показателями насыщения периферического кровяного русла кислородом (са-

турация – SpO2). Данный показатель имел большую реактивность и динамически уве-

личивался в течение 10-15 минут выполнения дыхательных упражнений. Так у всех 

пациентов происходило увеличение SpO2 в среднем на 3-5%.  

У пациентов с низкими и даже критическими значениями сатурации (922,3%) 

на момент госпитализации, при выписке составлял 951,5%. Это указывает на то, что 

проведение реабилитационных мероприятий улучшает состояние организма и влияет 

на функцию внешнего дыхания. 

Выводы: 

1. Патологическое воздействие вируса SARS-CoV2 на организм человека мно-

гогранно и отражается на функционировании дыхательной системы.  

2. Реабилитационные мероприятия: дыхательная гимнастика и регламентация 

дыхания в течение периода бодрствования, способствовали нормализации показате-

лей функции внешнего дыхания: снижению частоты дыхания и повышению до нор-

мальных значений сатурации. 
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