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АННОТАЦИЯ 
Цель: проанализировать современные диагностические методы, которые позволяют решить 
клинические проблемы пневмокониоза. 
Методы: Материалы исследования представляют собой результаты поиска, проведенные в 
базах PubMed, ISI Web of Science, EMBASE и библиотеки Кокрана (Cochrane Library).  
Полученные результаты: пневмокониозы относятся к спектру заболеваний легких, 
вызываемых вдыханием минеральных пылей. Основными патологическими признаками 
являются хроническая воспалительная болезнь легких, а также прогрессирующий фиброз 
легких, вовлекающий летальный исход. Высокий уровень заболеваемости и смертности 
обусловлен ненадлежащим надзором за работой, недостатком методов ранней диагностики и 
эффективного лечения. Новые методы диагностики и терапии дают возможность решить 
клинические проблемы пневмокониоза, в тоже время разные новые методики исследования 
позволяют дать перспективы углубленного исследования. 
Выводы. Для определения возможных диагностических методов и биомаркеров необходим 
большой прогресс в фундаментальном и клиническом исследовании. 
Ключевые слова: пневмокониоз, эпидемиология, диагностика, новые технологии 
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PNEVMOKONIOZNING DIAGNOSTIKASI STANDARTLARI, 

 MEZONLARI VA USULLARI. 
ANNOTATSIYA 

Maqsad: pnevmokoniozning klinik muammolarini hal qilishga imkon beruvchi zamonaviy 
diagnostika usullarini tahlil qilish. 
Material va Metodlar: Izlanish materiallari PubMed, ISI Web of Science, EMBASE va Cochrane 
kutubxonasi (Cochrane Library) ma'lumotlar bazalarida o'tkazilgan qidiruv natijalaridir.  
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Natijalar: Pnevmokonioz mineral changlarning inhalatsiyasi natijasida kelib chiqadigan o'pka 
kasalliklarining spektrini anglatadi. Asosiy patologik xususiyatlar surunkali yallig'lanishli o'pka 
kasalligi, shuningdek, o'z ichiga olgan progressiv o'pka fibrozdir va o'limni sababchisidir. Kasallik 
va o'lim ko'rsatkichlarining yuqori bo'lishi ishchilarga yetarlicha nazoratning yo'qligi, erta tekshirish 
usullari va samarali davolashning yo'qligi bilan bog'liq.Yangi diagnostika usullari va davolash 
usullari pnevmokoniozning klinik muammolarini hal qilish imkonini beradi va turli xil yangi tadqiqot 
usullari kasallikni rivojlanishni  oldini olish istiqbollariga imkon beradi. 
Xulosa.  Mumkin bo'lgan diagnostika usullari va biomarkerlarni aniqlash uchun asosiy va klinik 
tadqiqotlarda katta yutuqlarga erishish kerak. 
Kalit so'zlar: pnevmokonioz, epidemiologiya, diagnostika, yangi texnologiyalar 
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STANDARDS, CRITERIA AND METHODS FOR DIAGNOSTICS  
OF PNEUMOCONIOSIS 

ANNOTATION 
 Objective: to analyze modern diagnostic methods that allow solving the clinical problems of 
pneumoconiosis. 
Methods: The study materials are the results of searches conducted in the databases of PubMed, ISI 
Web of Science, EMBASE and the Cochrane Library. 
Results: pneumoconiosis belongs to a spectrum of lung diseases caused by the inhalation of mineral 
dusts. The main pathological features are chronic inflammatory lung disease as well as progressive 
pulmonary fibrosis involving death. The high level of morbidity and mortality is due to inadequate 
supervision of work, the lack of early diagnosis and effective treatment. New methods of diagnostics 
and therapy make it possible to solve the clinical problems of pneumoconiosis, at the same time, 
various new research methods allow us to provide prospects for in-depth research. 
Conclusions.  Much progress in basic and clinical research is needed to identify possible diagnostic 
methods and biomarkers. 
Key words: pneumoconiosis, epidemiology, diagnostics, new technologies 

 
ВВЕДЕНИЕ. Здоровье является интегральным показателем качества и одним из 

решающих экономических факторов жизни. Пылевыми заболеваниями легких болеют люди 
трудоспособного возраста, имеющие высокий уровень профессиональной рабочей 
квалификации, что приводит к значитильным финансовым потерям страны [1]. 

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ. Проанализировать современные методы диагностические 
методы, которые позволяют решить клинические проблемы пневмокониоза. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ. Материалы исследования представляют собой 
результаты поиска, проведенные в базах PubMed, ISI Web of Science, EMBASE и библиотеки 
Кокрана (Cochrane Library). По тщательному изучению материала, начиная с создания 
соответствующих исследований, был сделан вывод. 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЯ. ВОЗ считает, что качество диагностики и 
медицинской помощи населения надлежит совершенствования. В ряде стран недостаток 
диагностирования большинства ПЗ приводит к неполноценному лечению этих заболеваний, 
иногда существует недостаток лекарственных средств первостепенной важности [2]. 

Одной из важнейших форм медицинской профилактики являются предварительные и 
периодические медицинские осмотры (ПМО). Качество которых в настоящее время 
признаётся неудовлетворительным, поскольку они плохо выполняют свою основную 
функцию – диагностику на ранних стадиях общих заболеваний и своевременное выявление 
начальных форм профессиональных заболеваний [3].  
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Пневмокониозы отличаются от других заболеваний скрытым развитием и 
затруднительной дифференциальной диагностикой. На ранних этапах заболевания больной 
при обращении в медицинское учреждение обращает внимание на ощущение не достаточного 
поступления кислорода, преимущественно при небольшой физической нагрузке, боль в груди 
неясной формы и редкий сухой кашель. При усугублении заболевания вышеуказанные 
симптомы усиливаются с проявлением новых симптомов. При не своевременной диагностики 
и лечения исход заболевания может быть неблагоприятным.   

Для постановки диагноза ПК основываются на следующие критерии:  
1. факт профмаршрута (стаж работы во вредных и/или опасных условиях труда по данным 
трудовой книжки);  
2. реальность контакта с вредным производственным фактором (АПФД) по данным 
санитарно-гигиенической характеристики условий труда;  
3. результаты рентгенограммы подтверждающие патогномоничные изменения органов 
грудной клетки;  
4. заключение КТ на наличие патогномоничных изменений органов грудной клетки, включая 
отсутствие изменений на рентгенограмме [4]. 

Описывая клиническую картину большое внимание уделяется на непродуктивный кашель 
с умеренной интенсивностью сопровождающийся с непостоянными болевыми ощущениями 
грудной клетки иррадиирущий в нижние углы лопатки. Функции внешнего дыхания снижены 
по рестриктивному типу с медленно развивающейся отдышкой. В исключительных случаях 
регистрируются признаки умеренной обструкции бронхов мелкого калибра. Комплекс 
медицинских диагностических мероприятий, выполняемых врачом с целью постановки 
диагноза довольно незначительные. При перкуссии обнаруживается коробочный оттенок, 
мозаичное дыхание выслушивается при аускультации, в дополнении к которому при 
осложнениях включаются хрипы. При рассмотрении клинико-рентгенологических 
особенностей особое внимание уделяется на тип (узелковый, диффузносклеротический, 
узловой) и распространенность затемнения, вместе с тем особое внимание уделяется стадии, 
течению патологического процесса.  

В свою очередь, как при разного рода этиологических формах [5], при пневмокониозах 
в комплекс обследования больных ведущее место занимают лучевые методы визуализации [6]. 

Благодаря основному методу визуализации, рентгенограмма грудной клетки 
диагностирует и отслеживает прогрессирование силикоза. Тем не менее рентгеновские 
изображения грудной клетки до некоторой степени нечувствительна и неспецифична, что 
позволяет повлечь за собой преуменьшение или переоценку степени заболевания. Вместе с 
тем правильно сделанный рентгеновский снимок грудной клетки не исключает 
интерстициальный фиброз.  

По тяжести заболевания и теневой области изображения присуще 12 категорий, которые 
сгруппированы в четыре широкие категории в зависимости от степени затемнения сосудистых 
маркировок легких узелками: при категория 0 (0/-, 0/0, 0/1) наблюдаются отсутствие 
небольших затемнения или сравнительно меньше затемнений категории 1; небольшие 
затемнения в легких присутствуют в категория 1 (1/0, 1/1, 1/2); категория 2 (2/1, 2/2, 2/3) 
отличается от предыдущей категории присутствием многочисленных мелких затемнений с 
легочными частично затемнёнными отметинами; и категория 3 (3/2, 3/3, 3/+), когда очень 
многочисленные мелкие затемнения полностью скрывают нормальные сосудистые 
отметины. Дифференциация категорий указывает на пневмокониоз у пациентов с баллами 1/0 
или выше. При установлении диагноза дополнительно проводится ориентация на отдельную 
классификацию, которые обозначаются по размерам помутнения, согласно которой А 
обозначает большие помутнения более 1 см в диаметре, но меньше 50 мм; B обозначает одно 
или несколько затемнений больше, чем A, объединенная площадь меньше, чем правая верхняя 
зона; и C обозначает одно или несколько затемнений, общая площадь которых больше, чем 
площадь правой верхней зоны. 
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Вопреки всем указанным ограничениям, рентгенография по простоте выполнения 
исследования в сочетании с его экономической эффективностью практически незаменима [7]. 

Пневмокониоз дифференцируется также и по стадиям - I, II и III, критерием которых 
являются рентгенологические данные.  

Пневмокониоз I стадии характеризуется деформацией легочного рисунка с 
двухсторонним диффузном усилением, приведшей к умеренному уплотнению и изменению 
корневой структуры легких. В результате изменения легочного рисунка при ПК узелковой 
формы рентгеновский рисунок указывает на слабонасыщенные мелкопятнистые тени 
размером 1-2 мм расположенные в основном в нижних и средних долях легких с 
правосторонним утолщением междолевой плевры.  

На II стадии ПК узелковая тень увеличивается, как и в размерах 3-10 мм, так и в 
количестве, также наблюдается деформация легочного рисунка с выраженным усилением. 
При тяжелом течении заболевания узелковые тени сливаются, из-за расширенных и 
уплотненных корней легких приобретают «обрубленный» вид, плевра утолщается и 
деформируется. 

При III стадии ПК наблюдаются сходные изменения со II стадией заболевания, но при 
этом наблюдаются плевро-диафрагмальные и плевроперикардиальные спайки, буллезная 
эмфизема.  

В процессе эволюции лёгкие приспособились к противодействию возбудителям 
инфекций дыхательной системы и в небольшой степени были подготовлены к 
пылеподавлению. При контакте с инфекционными возбудителями, иммунной системой или 
пылевыми частицами с мембранным фагоцитозом интенсивно увеличивается потребление 
кислорода, и это явление было названо "дыхательным взрывом" [8]. Активация макрофагов 
частицами кварца увеличивает потребление кислорода в четыре раза. 

Кислород играет не маловажную роль в жизнедеятельности человека [9]. Кислород 
поступив из воздуха при альвеолярном газообмене связывается с гемоглобином доставляется 
во все ткани организма. Нарушение поступления кислорода наступает гипоксия, которая ведет 
к функциональной нестабильности процессов организма [10]. Поражение легких при ПК, в 
частности силикозе, нарушается функция газообмена и снижается насыщение крови 
кислородом [11].  

Измерение сатурации кислорода может быть осуществлено двумя методами: 
инвазивным и неинвазивным. Инвазивная методика состоит в отборе артериальной крови и 
осуществлении лабораторных исследований, чтобы выяснить процент содержания 
оксигемоглобина. Текущий метод является в наибольшей степени точным, но требует больше 
времени и нельзя использовать для постоянного мониторинга, также связан с вмешательством 
в ткани больного. Неинвазивный метод – метод без внутреннего вмешательства. Существуют 
различные способы определить сатурацию кислорода неинвазивных методов. Приборы для 
определения сатурации кислорода, а неинвазивной форме называют пульсоксиметрами. 
Впервые пульсоксиметры использовали для наблюдения за жизненно важными функциями 
при операциях и анестезии.  SpO2 – контролируется в течении дня. Некоторые врачи 
используют пульсометр для диагностики SpO2 у пациентов с подозрением на заболевание 
дыхательных путей, чтобы получить данные о значении показателей нормального состояния. 
Затем используют эти показатели как справочные данные при ухудшении состоянии больного. 
При реабилитации пациентов, которые должны наблюдать реакцию организма на нагрузку, 
используются пульсоксиметры. Например, при ходьбе и других нагрузках контролировать ЧС 
и SpO2. Пульсоксиметр используется для диагностики внутренних заболеваний дыхательных 
путей и общей медицины, а также может определять необходимость обращения пациентов к 
специализированным клиникам. Он также может помочь в диагностике и анализе тяжести 
состояния пациента [12]. 

Низкие показатели сатурации указывают на сбой дыхательной и/или кровеносной 
системы. Преждевременная диагностика сатурации крови при ПК конкретизирует степень 
дыхательной недостаточности и воспрепятствует необратимые последствия заболевание на 
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начальном этапе [13]. Использование пульсоксиметрии больных ПК необходимо для 
мониторинга сатурации. 

Определение наличия у пациента с пневмокониозом дыхательной недостаточности (ДН) 
и его степени – принципиально важное условие для того, чтобы определить диагноз [14]. 

Исследование функций внешней дыхательной функции ФВД – неотъемлемая стадия 
диагностики у пациентов, имеющих подозрение на патологическое изменение органов 
внутренней дыхательной функции. В свою очередь диагностика ФВД определяет развитие 
патологического процесса и эффективность лечения у лиц с ПК [15]. Спирометрия – самый 
простой и распространенный метод, позволяющий установить, есть ли нарушение или 
отсутствие, определить тип – обструктивных или респиративных. Спирометрия - самый 
простой и распространенный функционально диагностический метод, позволяющий 
устанавить факт наличия или отсутствия нарушения вентеляционной способности, определять 
тип нарушений – обструктивный или реструктивный, степени тяжести обнаруженных 
нарушений при хорошем качестве и воспроизведении исследований. Не исключено, что 
результат спирометрии для больных пневмокониозом может быть нормальным. В наиболее 
типичном случае, когда возникают нарушения вентиляции легких, происходит выявление 
изменений рестриктивного характера. При коморбидном бронхообструктивном заболевании 
органа дыхания можно также выявить обструктивные или смешанные нарушения функции 
легких. Следующий этап оценки функции легких заключается в исследовании объемов легких 
и их диффузии, что позволяет определить тип функциональных нарушений: реструктивных, 
обструктивных, смешанных, и степени нарушений функции легких газообмена. При оценке 
параметров ФВД необходимо учесть, что изменение рестриктивной формы может быть 
вызвано не только патологией органов дышать, но еще и внелегочными причинами дыхания 
[16]. 

Модернизация технологий помогла создать современные диагностические системы [15]. 
Это вызвало пересмотр стандартов исследования. Сейчас применяются традиционные 
комплексные системы и современные аппараты для комплексных исследований FVD. 
Особенно это актуально для динамического наблюдения, расчет различий полученного 
результата поможет сформировать правильное вывод о функциональном состоянии 
дыхательной системы. 

Клинические исследования крови - один из самых популярных лабораторных 
исследований, используемый для анализа общего состояния здоровья человека. Этот анализ 
представляет необходимое звено первичной диагностики ряда болезней, а также контроля за 
их течением. Общая диагностика крови совместно с лейкоцитарной формулой используется 
для выявления изменений в периферии крови как один из основных лабораторных тестов для 
интерпретации клинической ситуации, анамнеза и результатов других видов исследований. 
Клинический анализ крови при пневмокониозах имеют особенности, и они могут быть 
интерпретированы в сравнении с другими [17] бронхолегочными заболеваниями. 

Одним из обязательных диагностических показателей пневмокониозов является 
исследование мокроты. В мокроте содержатся иммунные клетки, которые помогают бороться 
с микроорганизмами, грибками или другими нежелательными веществами в легких и 
дыхательных органах. Плотность мокроты способствует задержанию инородного материала, 
что немаловажно при легких ПЗ. Это дает возможность ресницам с крошечными волосками в 
дыхательных путях протянуть их через рот, а затем выкашлять его. Мокрота при выделении 
из легких и дыхательных путей, содержит слизь, гной и является признаком тяжести 
заболевания дыхательной системы. Несмотря на то, что микроскопические исследования дают 
наиболее точную информацию о заболевании, макроскопические исследования дают ценные 
данные [18]. 

Ряд исследований показывают после воздействия минеральной пыли значимое влияние 
активных форм кислорода в развитии заболеваний легких (асбестоз и силикоз) [19]. 
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Комплексное и комбинированное воздействие [20] фиброгенного аэрозоля на организм 
свидетельствует о особенности изменения биореактивности и неспецифической устойчивости 
организма к развитию и течению профессиональных [20] болезней дыхательной системы.  

Перекисное окисление липидов (ПОЛ) это каскад метабалического процесса, 
поступающий с пищей или синтезируемый в организме жира, при участии свободных 
радикалов. Нарушение структуры липидов, основного компонента мембраны клеток, и его 
повреждение приводит к реакции перекисного окисления, который представляет один из 
механизмов патогенеза заболевания [21]. 

Антиоксидантная система (АОС) ингибирует реакции ПОЛ, и его работа напрямую 
влияет на патологический процесс, так, как и превышенная активность ПОЛ, так и 
недостаточная работа АОС приводит к развитию заболевания [22]. 

Анализ продуктов реакции ПОЛ позволяет понять механизмы возникновения серьезных 
[23], последствий воздействия кварцевой аэрозоли и определять маркеры окислительных 
стрессов в организме [22]. При своевременно выявленом нарушении существует возможность 
оптимального выбора лечения, предотвращения развития заболевания, прогрессирования 
заболевания, направления его течения на более оптимальный вариант. Отметим, что анализ 
результатов осуществляется лишь врачом, учитывая все имеющиеся данные об анамнезе, а 
также другие методы диагностирования [21]. 

Многокомпонентность рудного сырья обуславливает химический состав пыли, наряду с 
основными металлами в дополнение включает кремний диоксида кристаллического, железа, 
хрома и т.д., ряд из которых имеет иммунологические и канцерогенные свойства. Содержание 
этих веществ в атмосфере рабочего пространства отмечается во всех стадиях производства, 
постепенно увеличивая от стадии обогащения сырья до производства продукции. 

Реакция организма рабочего на производственные аэрозоли, из-за напряженности 
адаптивной и защитной системы вызывает структурные и функциональные изменения с 
постепенным переходом от здоровья на болезнь. 

Наибольшее число поражения дыхательной системы наблюдается в структуре 
горнодобывающей промышленности у работников с изменением резистентности и 
ослабленной иммунной реактивности организма. 

Неспецифический иммунологический сдвиг является неотъемлемой частью общих 
первичных реакций организма на воздействие вредных факторов производства, поэтому 
изучение их может помочь выяснить зависимость характера поражения профессиональной 
тяжести от степени воздействия вредных факторов производства, а также найти оптимальные 
способы профилактики, диагностики и лечения [24]. 

Применение методов диагностики, соответствующие нормам сегодняшнего дня 
значительно облегчает установление диагноза, но может усугублять конкретную 
интерпретацию клинической картины. Задача клинициста и лабораторного врача сократить 
вероятность плачевных исходов. Только сравнив все данные и внимательно взглянув на них, 
думающий врач способен утвердить беспрецедентное решение. Таким образом, не маловажна 
правильная оценка клинико-инструментальных и лабораторных данных с учетом всяких 
возможных недостатков в практике профпатолога при назначении фармакотерапии и 
гигиениста при предупреждении заболевания [25].  
ВЫВОДЫ: Сложно в динамике и систематически наблюдать весь процесс возникновения и 
развития легочных поражений пневмокониозов. Особенность механизма патогенного 
механизма пневмокониоза, вызванного различными метаморфическими пылями, неизвестна, 
что чрезвычайно ограничивает исследование и использование мер ранней диагностики и 
усложняет контролировать болезнь на ранних стадиях. Для определения возможных 
диагностических методов и биомаркеров необходим большой прогресс в фундаментальном и 
клиническом исследовании. 
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