
Наиболее эффектив-

ным методом профи-

лактики ХОБЛ являет-

ся отказ от курения! 
Рекомендации: 

 Бросайте курить. Доказано, что у 

пациентов, которые бросили ку-

рить в возрасте 45 лет, объем вы-

доха за год снижается намного 

медленнее, чем у пациентов, кото-

рые отказались от вредной при-

вычки в 65 лет.  

 Помните, что курение является 

доказанным фактором развития 

рака легких. Если Вы курите, то 

для своевременной диагностики 

ХОБЛ следует ежегодно прохо-

дить спирометрическое исследо-

вание и делать простой тест для 

определения толерантности к фи-

зическим нагрузкам, который Вы 

можете провести самостоятельно. 

Для этого на протяжение 6 минут 

постарайтесь пройти максималь-

ное расстояние по ровной местно-

сти.  

 Здоровый человек проходит не ме-

нее 600 м. Если на протяжение 6-

минутной ходьбы Вы прошли менее 

600 м из-за отдышки, обратитесь к 

врачу – это может быть первым 

симптомом ХОБЛ 

 Избегайте инфекционных заболева-

ний. Возможно проведение ежегод-

ной вакцинации против гриппа. 

 Посоветуйтесь с врачом по поводу 

прохождения реабилитационной 

программы, направленной на увели-

чение силы и выносливости дыха-

тельных мышц. 

 Избегайте чрезмерных физических 

нагрузок. 

 Не прерывайте лечение, назначен-

ное врачом! Помните, что препара-

ты, которые Вы применяете для 

контроля ХОБЛ, не накапливаются 

в организме и не вызывают привы-

кания! Если Ваше самочувствие 

ухудшилось, не объясняйте это раз-

витием привыкания к медикамен-

там. Ищите ошибку, которую Вы 

совершили, что привело к обостре-

нию (переохлаждение, контакт с 

больным респираторной инфекци-

ей, чрезмерная физическая нагруз-

ка). 
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Хроническая обструктивная болезнь легких – это заболевание, которое можно предотвратить! 

 

     ИНДЕКС КУРИЛЬЩИКА 

 
Количество сигарет в день x Стаж куре-

ния (годы) 

20            

Индекс курильщика > 10 свидетельствует 

о высоком риске развития ХОБЛ 

 

Хроническая обструктивная болезнь лег-

ких (ХОБЛ) продолжает набирать угро-

жающий размах.  

 За последние 10 лет смертность от 

нее выросла на четверть и продолжа-

ет увеличиваться. По данным ВОЗ, 

диагноз ХОБЛ имеют от 4 до 15% 

людей на земле. Именно из-за этой 

болезни ежегодно гибнут 2, 75 мил-

лиона человек.  

 К 2025 г. более 500 млн женщин бу-

дут курить, что составит порядка 

20% женского населения планеты. 

Согласно мировой статистике (ВОЗ), 

Российская Федерация находится на 

4-м месте в мире по количеству вы-

куриваемых сигарет (после Китая, 

США и Японии). Распространен-

ность табакокурения среди жителей 

России достаточно высока, а в по-

следние 15 лет стал отмечаться рост 

этого показателя.  

 

СИМПТОМЫ  ХОБЛ 
 Хронический длительный кашель, усили-

вающий в утренние часы 

 Скопление в дыхательных путях трудно-

отделяемой  мокроты 

 Постепенно  нарастающая одышка, кото-

рая со временем появляется даже при 

ходьбе 

 По мере прогрессирования ХОБЛ у боль-

ного возникают симптомы поражения 

сердечно – сосудистой системы: боли в 

сердце, ощущение перебоев при работе 

сердца, синюшный оттенок губ и кончи-

ков пальцев 

 

ОСНОВНОЙ ПРИЧИНОЙ РАЗВИТИЯ 

ХОБЛ ЯВЛЯЕТСЯ КУРЕНИЕ 

 (включая пассивное курение) 

Риск развития ХОБЛ можно определить, 

подсчитав индекс курильщика 
              

ХОБЛ - достаточно распространенное 

заболевание, основанное на воспалитель-

ных процессах дыхательных путей, со-

провождающееся сужением бронхов и 

разрушением легочной ткани. В резуль-

тате ограничивается доступ воздуха в 

дыхательные органы, что вызывает ки-

слородное голодание во всем организме. 

Пациенты с подобными заболеваниями 

практически лишаются возможности ак-

тивно жить и нормально трудиться. Не 

всегда удается распознать болезнь на 

ранней стадии, отсутствие адекватного 

лечения приводит к значительному ухуд-

шению здоровья, иногда к летальным ис-

ходам.  


