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Хронические обструктивные болезни легких (ХОБЛ) включают гетерогенную по своей природе
группу легочных заболеваний (бронхиальная астма, эмфизема, хронический обструктивный бронхит
и др.), которые объединяет расстройство функции внешнего дыхания легких по обструктивному
типу [5]. По данным ВОЗ: в 2012 году число смертей от ХОБЛ составило более 3 миллионов человек,
что составило почти 6% всех случаев смерти в мире в этом году. Медицинское значение ХОБЛ
чрезвычайно высоко, в первую очередь, из-за своей высокой распространенности; в структуре
заболеваемости они входят в число лидирующих причин по числу дней нетрудоспособности,
причинам инвалидности и занимают четвертое-пятое место среди прочих причин смерти [5].
По данным исследований, в ближайшие десятилетия будет наблюдаться увеличение
распространенности заболевания и смертности от него [6].

Изучены протоколы 131 вскрытия в патологоанатомическом бюро Удмуртии. В результате
проведенного исследования установлено, что умерших от ХОБЛ мужчин — 85 (65%), женщин — 46
(35%) (диаграмма 1).

Проводили исследование в зависимости от возраста. Средний возраст в исследуемой группе
составил 68 лет. При этом умерших в возрасте от 20 до 40 лет — 7 человек (5%); от 40 до 50 — 7
(5%); от 50 до 60 лет — 16 (12%); от 60 до 70 лет — 42 (32%); от 70 до 80 лет — 25 (20%);



от 80 до 100 лет — 34 (26%) (диаграмма 2).

Умершие от ХОБЛ в патологоанатомическом бюро поступили из городских больниц и сельской
местности. Большее число умерших поступило из ГКУЗ «Третья республиканская психиатрическая
больница Министерства здравоохранения Удмуртской Республики» — 50 человек (38%); из БУЗ
УР «Первая МЗ УР» — 17 (13%); из БУЗ УР «

№ МЗ УР» — 16 (12%); из БУЗ УР «
№  МЗ УР» — 7 (5%); из других медицинских учреждений — 41 (32%) (диаграмма 3).

При изучении умерших в зависимости от места жительства, установлено, что среди сельского
населения умерших — 68 человек (52%), среди городского — 63 (48%) (диаграмма 4). 



Также проводилось изучение умерших в зависимости от времени года. Установлено, что летом
умерло 35 человек (27%), зимой и осенью — 34 (26%) и 33 (25%), соответственно, весной — 29
(21%) (диаграмма 5).

Таким образом, установлено, что по данным патологоанатомического бюро смертность при
хронической обструктивной болезни легких встречается среди разных возрастных групп, наиболее
часто — в возрасте от 60 до 70 лет, в структуре распределения по половому признаку преобладает
число мужчин, наиболее высокий показатель смертности приходится на летний и осенний периоды.
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