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ИНВОЛЮЦИОННО-ДЕГЕНЕРАТИВНЫЕ ИЗМЕНЕНИЯ В ЛЕГКИХ 

INVOLUTION-DEGENERATIVE CHANGES IN THE LUNGS 

 

Аннотация: Исследование инволюционно-дегенеративных изменений в легких у 

людей старческого возраста является актуальной задачей. В ходе исследования были 

рассмотрены патологические процессы, которые приводят к дегенеративно-инволюционным 

изменениям. При сборе информации было выявлено, что основные изменения легких наиболее 

часто дебютируют в возрасте 60-70 лет. Также были изучены, существующие в настоящее 

время, методы профилактики и лечения дегенеративно-инволюционных заболеваний легких. 

При этом были рассмотрены компьютерные томограммы типичных проявлений эмфиземы и 

фиброза легких у больных в возрасте 73 и 66 лет. 

Abstract: The study of involution-degenerative changes in the lungs in senile people is an 

urgent task. The study examined the pathological processes that lead to degenerative-involutional 

changes. When collecting information, it was revealed that the main lung changes most often debut at 

the age of 60-70 years. The methods of prevention and treatment of degenerative-involutional lung 

diseases that currently exist have also been studied. At the same time, computed tomograms of typical 

manifestations of emphysema and pulmonary fibrosis in patients aged 73 and 66 years were considered. 
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Актуальность темы: легочная система играет важную роль в дыхательном процессе, 

обеспечивая неотъемлемое взаимодействие организма с окружающей средой для постоянного 

обмена газами. Однако, со временем и под воздействием разнообразных факторов, в легочной 

ткани могут возникнуть изменения, которые носят инволюционный характер. Эти изменения 

могут быть вызваны различными причинами и сопровождаются определенными 

последствиями. Изучение данного процесса имеет большое значение для понимания 

патологических состояний, связанных с дыхательной системой. 

Цель работы заключается в исследовании состояния вопроса на данный момент об 

инволюционных изменениях в легких. 
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Реализация данной цели обусловила необходимость решения следующих задач: 

1. Исследование данных о патологических процессах в современной медицине, которые 

приводят к дегенеративно-инволюционным изменениям в легких. 

2. Современные представления о возрасте возникновения дегенеративно-

инволюционных заболеваний легких. 

3. Изучение и описание существующих в настоящее время методов профилактики и 

лечения дегенеративно-инволюционных заболеваний легких. 

Материалы и методы: Производился поиск информации в основных медицинских 

информационных системах на русском и английском языках. В ходе данного исследования были 

использованы такие информационные системы, как Scopus, Elibrary, Google Scholar и Medline. 

Поиск информации осуществлялся в ведущих базах данных с учетом их актуальности и 

комплексности информации. Использовались примерно следующиеКлючевые слова: 

"инволюционный фиброз легких", "старческие изменения легких", "изменения легких в 

геронтологии", "инволюционно-дегенеративные изменения" и "возрастные изменения". 

Результаты. 

Дегенеративно-инволюционные изменения в легких являются одной из самых 

распространенных патологий, связанных с возрастными изменениями организма. 

Одним из таких состояний является кальциноз – патологическое состояние, при котором 

кальций откладывается в тканях легких. Кальцификация легких может привести к образованию 

рубцовых тканей, старению бронхиальных хрящей, возникновению остеохондропластической 

трахеобронхопатии и амилоидных опухолей [8,10] Это неприятное явление может быть вызвано 

различными причинами, включая хронические воспалительные процессы, инфекции или 

нарушения обмена веществ. Диагностика кальцификации легких требует различных методов 

визуализации, включая рентгенографию грудной клетки и компьютерно-томографическое 

сканирование [9,11,13] Результатом кальциноза может быть ухудшение функции легких и 

развитие дыхательной недостаточности [2,15]. 

Другим распространенным дегенеративно-инволюционным изменением в легких 

является эмфизема. Она обычно связана с повреждением альвеолярных клеток (таким как 

апоптоз, стресс эндоплазматического ретикулума) что приводит к ухудшению обмена газов и 

развитию кислородной недостаточности вследствие генетических факторов, хронических 

воспалительных процессов или воздействия табачного дыма, пыли или т.д. Однако 

патологические изменения, наблюдаемые в ходе последующих процессов репарации, заметно 

различаются между эмфиземой легких и фиброзом легких [12]. 

Также, фиброз легких являются одним из типов дегенеративно-инволюционных 

изменений. Фиброз характеризуется образованием рубцовой ткани в легких, что приводит к 

утрате их эластичности и ухудшению функции дыхательной системы. Клиническое проявление 

идиопатического легочного фиброза (ИПФ) напрямую связано с инволюционными 

изменениями легких [3,4,5,14] Эти изменения являются результатом сложного патологического 

процесса, затрагивающего все отделы нижних дыхательных путей, от проводящих дыхательных 

путей до сосудистой сети легких. Причинами фиброзов могут быть инфекции, аутоиммунные 

заболевания или воздействие токсических веществ. 

Совокупность инволюционно-дегенеративных изменений нередко приводит к хронической 

обструктивной болезни легких (ХОБЛ). ХОБЛ характеризуется узкими и воспаленными 

дыхательными путями, наличию эмфиземы и пневмофиброзафиброза, что приводит к затруднению 

дыхания и ухудшению обмена газов в организме. ХОБЛ вызывается воздействием вдыхаемых 

вредных частиц, в частности табачного дыма и загрязняющих веществ [6,7]. 

Важным аспектом изучения дегенеративно-инволюционных изменений в легких 

является определение возраста их возникновения. Это позволяет более точно оценить риск 
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развития патологических состояний и принять меры по их профилактике и лечению. Для этого 

используются различные методы, включая клинические исследования, обследование пациентов 

и анализ медицинской истории. В период с 2010 по 2022г.г. проводился сбор статистики 

профессорами ФГБНУ Центрального научно-исследовательского института туберкулеза в 

Москве и Министерством здравоохранения Российской Федерации. По собранным данным был 

выявлен рост заболеваемости бронхитом хроническим и неуточненным, эмфиземой, астмой, 

астматическим статусом, другими хроническими обструктивными легочными болезнями, 

которые приводят к дегенеративно-инволюционным изменениям в легких среди всего 

населения и взрослого населения в Российской Федерации показано, что основные изменения 

легких наиболее часто дебютируют в возрасте 60-70 лет [1]. 

Собственные исследования компьютерных томограмм согласуются с этими данными. На 

рис.1, и рис.2 представлены типичные проявления эмфиземы и фиброза легких у больных в 

возрасте 73 и 66 лет соответственно. 

 

 
Рис.1 Эмфизема легких у больного в возрасте 73 лет 

 

 
Рис.2 Пневмофиброз базальных отделов у больного в возрасте 66 лет. 

 



РАЗДЕЛ: Здравоохранение и медицина 

Направление: Медицинские науки 

 

Международный научный журнал "Флагман науки" №3(14) Март 2024 

www.flagmannauki.ru     |     8 (812) 905 29 09    |     info@flagmannauki.ru 

Существует несколько методов профилактики и лечения дегенеративно-

инволюционных заболеваний легких. Важным аспектом является предотвращение 

воздействия факторов риска, таких как курение, воздушная загрязненность или 

профессиональные вредности. Также, важно поддерживать здоровый образ жизни, включая 

регулярные физические упражнения и правильное питание. В случае развития дегенеративно-

инволюционных изменений в легких, проводится комплексное лечение, включающее 

применение лекарственных препаратов, физиотерапию и реабилитационные мероприятия. В 

некоторых случаях может потребоваться хирургическое вмешательство. 

Заключение. 

Инволюционные изменения в легких имеют серьезное значение для здоровья человека. 

Продолжительное исследование данной проблемы и выяснение ее причин, механизмов и 

последствий являются важными шагами в разработке эффективных мер по предотвращению 

и лечению данных изменений. Ученые и медицинские специалисты должны совместно 

работать над разработкой более точных диагностических методов и инновационных подходов 

к лечению и реабилитации пациентов, страдающих от инволюционных изменений в легких. 

Только таким образом мы сможем минимизировать отрицательные последствия, повысить 

качество жизни и продлить активное функционирование организма даже на преклонном 

возрасте. 
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