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Аннотация. Рассматривается современное развитие лучевой диагностики при пневмонии, уста-
навливаются имеющиеся виды лучевой диагностики при данном заболевании. Сделан акцент на 
проведение лучевой диагностики пневмонии COVID-19. По проблеме диагностики внебольнич-
ной пневмонии, ассоциированной с новой коронавирусной инфекцией, было произведено 
большое количество исследований, также постоянно появляются новые данные по различным 
аспектам данной проблемы. Методы лучевой диагностики очень часто применяют для выявле-
ния пневмоний, в том числе вызванных новой коронавирусной инфекцией COVID-19. Также 
эти методы используют для оценки осложнений заболевания, дифференциальной диагностики с 
другими заболеваниями легких, а также для определения степени выраженности и динамики 
изменений, оценки эффективности проводимой терапии. Лучевые методы также необходимы 
для выявления и оценки характера патологических изменений в других анатомических областях 
и как средства контроля для инвазивных медицинских вмешательств. Данное исследование на-
правлено на освещение наиболее важных критериев лучевой диагностики патологических из-
менений легких у пациентов с пневмониями (в том числе вызванных новой коронавирусной 
инфекцией) по данным отечественных и зарубежных авторов. 
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Abstract. We consider modern development of diagnostic radiology in pneumonia, and establish 
available types of diagnostic radiology for this disease. The work will focus on radio diagnosis of 
COVID-19 pneumonia. Several studies have been carried out on the problem of diagnosing com-
munity-acquired pneumonia, and new data are constantly emerging on various aspects of this is-
sue. Regular updating of knowledge on this subject is necessary. Specialists use diagnostic radiol-
ogy methods to detect pneumonia very often, including those caused by the new coronavirus infec-
tion COVID-19. These methods are also used to assess the complications of the disease, differen-
tial diagnosis with other lung diseases, as well as to determine the severity and dynamics of 
changes, to evaluate the effectiveness of therapy. Radiation methods are also needed to detect and 
evaluate the nature of pathological changes in other anatomical areas and as a means of control for 
invasive medical interventions. This research is also aimed at highlighting the most important cri-
teria for radio diagnosis of pathological changes in the lungs in patients with pneumonia (including 
those caused by a new coronavirus infection) according to national and foreign authors. 
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ВВЕДЕНИЕ 

Мировое медицинское сообщество сего-
дня пересматривает методы, используемые для 
диагностирования пневмонии, образовавшейся 
у пациента на фоне COVID-19. Современная 
техника предоставила возможность для улуч-
шения влияния диагностической радиологии. 
В данный перечень входят такие методы, как: 
ультразвуковое исследование (УЗИ), компью-
терная томография (КТ), магнитно-резонанс- 
ная томография (МРТ), радионуклидные. В 
большинстве случаев применяется компью-
терная томография, рентгенография и ультра-
звуковое исследование органов грудной клетки 
[1]. Сегодня российская медицина имеет мно-
жество диагностических методов визуализа-
ции, которые применяются практически в 85 % 
случаев, одной из такой является 3D реконст-
рукция внутренних органов [2]. 

В связи со стремительным ростом исполь-
зования лучевой диагностики диагностирова-

ние по оценке COVID-19 продолжает оста-
ваться важным элементом. Изучая методиче-
ские рекомендации, видно, что при лучевой 
диагностике при пневмонии, образовавшейся 
на фоне развития коронавирусной инфекции, 
следует осуществлять следующие задачи: 

 обеспечить меры по снижению леталь-
ности пациента; 

 улучшить исходы по применению ди-
агностики; 

 не допустить дальнейшее распростра-
нение инфекции; 

 обеспечить работу в условиях высокой 
интенсивности1. 

Пневмония как патологический процесс 
характеризуется наличием острого поражения 
легких. Природа данного процесса может быть 

                                                                 
1 Временные методические рекомендации «Про-

филактика, диагностика и лечение новой коронавирус-
ной инфекции (COVID-19). Версия 5 (08.04.2020)» 
(утв. Минздравом России). Доступ из справочно-
правовой системы «КонсультантПлюс». 
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охарактеризована как инфекционно-воспали-
тельная, а характер – глобальный, с вовлечени-
ем всех структурных элементов легочной тка-
ни, в большей степени страдают альвеолы и 
интерстициальная ткань легкого. Данное забо-
левание сопровождается слабостью, лихорад-
кой, болями в грудной клетке, имеется кашель 
с мокротой [3]. 

Для того чтобы определить, насколько 
распространилось данное заболевание в чело-
веке, специализированный врач проводит 
рентгенографию легких. 

Пневмония является не только обычным 
заболеванием, но и одной из причин инфекци-
онной смертности среди населения нашего го-
сударства. 

В период с 2011 по 2019 гг. в России каж-
дый год регистрировалось около 580 тыс. слу-
чаев заболеваний пневмонии. В связи с актив-
ным распространением коронавирусной ин-
фекции в 2020 г. зарегистрированных случаев 
пневмонии достигло 2 млн 724 случая. Данные 
цифры были озвучены в ходе проведения на-
учно-практической конференции «Особенно-
сти иммунопрофилактики инфекционных бо-
лезней в период пандемии COVID-19 [4]. 

Следовательно, исходя из данных цифр, 
мы можем сказать, что в нашей стране в 4,7 раз 
увеличилось количество внебольничной пнев-
монии [5]. 

Для современной диагностики пневмонии 
используют один из основных лучевых мето-
дов – рентгенографию (РГ). С помощью данно-
го метода имеется возможность выявить новые 
инфильтративные или очаговые изменения при 
определенных клинических симптомах. Такой 
элемент достаточно важен при установлении 
диагноза пневмонии [6]. В соответствии с этим 
любое предположение о наличии пневмонии 
является показателем для осуществления рент-
генологического исследования. 

Говоря о методах лучевой диагностики, 
необходимо отметить, что при появлении 
пневмонии COVID-19 ее выявление, установ-
ление степени выраженности и других элемен-
тов обладают высоким значением. Благодаря 
лучевым методам можно также выявить и оце-
нить характер патологических изменений в 
других анатомических областях и как средства 

контроля для инвазивных медицинских вме-
шательств. 

Для диагностирования коронавирусной 
инфекции используются экспресс-тесты на ан-
титела, основанные на полимеразной цепной 
реакции (ПЦР). Принимая во внимание нали-
чие времени инкубации при COVID-19, ре-
зультаты ПЦР могут быть отрицательными. 
Данный период в основном может длиться до 
14 дней. Начиная с первого дня болезни в ка-
честве наиболее информативного диагностиче-
ского метода оценки изменений в легких мож-
но указать КТ, чувствительность которого оце-
нивается в 97 % [7]. 

В качестве основных принципов выбора 
лучевых методов диагностических исследова-
ний можно указать следующее. 

1. Не показано проведение лучевых иссле-
дований в случае отсутствия клинических при-
знаков ОРВИ. 

2. Основной метод оценки динамики 
COVID-19 заключается в проведении КТ орга-
нов грудной клетки (ОГК). 

3. Если диагностика с использованием КТ 
ОГК не может быть организована, то приме-
няют РГ или УЗИ ОГК. 

4. Нетранспортабельный пациент должен 
быть обследован при помощи портативного 
рентген-аппарата или аппарата УЗИ [8]. 

5. МРТ используется как метод постанов-
ки диагноза в исключительных случаях. 

Так как пневмония COVID-19 на данный 
момент является актуальной темой, то устано-
вим, что сегодня лучевая диагностика данного 
заболевания позволяет осуществлять: обзор-
ную РГ легких; КТ легких; УЗИ легких и плев-
ральных полостей [9]. 

Раскроем далее современные возможности 
лучевой диагностики при интересующем нас 
виде пневмонии. 

Стандартная РГ имеет низкую чувстви-
тельность в выявлении начальных изменений в 
первые дни заболевания и не может приме-
няться для ранней диагностики. 

Для проведения лучевой диагностики ка-
ких-либо патологий грудной клетки в основ-
ном используется РГ с передвижными аппара-
тами в отделениях интенсивной терапии или 
реанимации. При сравнении РГ и КТ важно 
отметить, что в данном случае большим пре-
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имуществом обладает именно РГ, так как та-
кой метод имеет хорошую пропускную спо-
собность и предусматривает меньшее время 
для проведения в кабинете противоэпидемиче-
ских мероприятий [10]. Также данный метод 
помогает с высокой точностью определять тя-
желые формы пневмоний, которые уже в сроч-
ном порядке требуют госпитализации, интен-
сивной терапии или реанимации [11]. 

КТ обладает высокой чувствительностью 
для определения изменений в легких, которые 
происходят в ходе развития COVID-19 пнев-
монии. КТ используется для первоначальной 
оценки органов грудной полости у тех пациен-
тов, у которых имеются тяжелые прогресси-
рующие формы заболевания. Данный метод 
позволяет выявить характерные изменения в 
легких еще до получения положительных тес-
тов на инфекцию. В случаях обнаружения ти-
пичной картины поражения легких согласно 
данным КТ диагноз «COVID-19» выставляют с 
высокой долей вероятности, даже если резуль-
таты ПЦР-теста являются отрицательными. 

КТ часто помогает определить даже лег-
кое протекание заболевания, при которых па-
циент не нуждается в специально организо-
ванном лечении. При таком варианте событий 
диагностированные особенности не оказыва-
ют влияния на построение прогнозов и план 
лечения пациента, поэтому и нежелательно 

применение массового КТ с целью скрининга 
бессимптомных пациентов и легких форм бо-
лезни [3; 11]. 

ОСОБЕННОСТИ МЕТОДОВ  
ЛУЧЕВЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ 

Выбор методики диагностики при 
COVID-19 обусловливается как параметрами 
чувствительности методики, так и возможно-
стью или же невозможностью выполнения 
КТ. В амбулаторных условиях предпочти-
тельным методом при постановке диагноза 
является КТ, в случае невозможности прове-
дения КТ применяют РГ, в стационарных 
условиях применяют исключительно КТ. Для 
оценки динамики состояния также в первую 
очередь применяется КТ, и лишь в случае 
отсутствия возможности выполнения КТ у 
нетранспортабельных пациентов может быть 
использовано УЗИ. 

В табл. 1 проведено сравнение методик 
диагностики. 

Как отмечает И.М. Королева [12], КТ – 
наиболее эффективный метод диагностики 
воспалительных изменений легких, в частно-
сти, вирусной этиологии. С его помощью 
возможно более точное и своевременное вы-
явление   атипичных   проявлений   процесса.  

 
Таблица 1  

Особенности методов лучевых исследований 
Table 1  

Features of diagnostic radiology methods 
 
Метод / Method Преимущества / Advantages Недостатки / Disadvantages 

Рентгенография 
Radiography 

большая пропускная способность, меньшее время 
исследования, выявление тяжелых форм 
greater patient capacity, less study time, identifica-
tion of severe forms 

низкая чувствительность при ранней диагно-
стике 
low sensitivity in early diagnosis 

Ультразвуковое  
исследование 
Ultrasonography 

дополнительный метод визуализации 
additional visualization method 

не заменяет рентгенографию и компьютерную 
томографию 
does not replace radiography and computed to-
mography 

Компьютерная  
томография  
Computed  
tomography 

максимальная чувствительность, первичная 
оценка с тяжелой патологией, дифференциальной 
диагностики, оценки динамики 
maximum sensitivity, primary assessment with se-
vere pathology, differential diagnosis, evaluation of 
dynamics 

– 
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КТ-семиотика вирусных пневмоний имеет не-
которые специфические проявления, но неред-
ко схожа с рентгенологической картиной бак-
териальных пневмоний, поэтому важны анам-
нез и эпидемиологическая обстановка.  

Также Т.Н. Биличенко, А.Г. Чучалин [13] 
отмечают, что повышенная частота воздушно-
капельных инфекций выявляется у детей и 
взрослых с хроническими заболеваниями воз-
душно-дыхательных путей, а также с избыточ-
ной массой тела, сахарным диабетом. Риск тя-
желого течения и летальных исходов у детей 
до 5 лет и взрослых старше 65 лет выше в 11,3 
раза, чем среди всего населения.  

Показано, что мировое сообщество спе-
циалистов по лучевой диагностике подтвер-
ждает факт, что применение КТ органов 
грудной клетки как массовая методика диаг-
ностики COVID-19 не может быть одобрена 
[14]. Согласно научной точке зрения, КТ 
должна применяться как мониторинг дина-
мического состояния легких пациента. УЗИ 
могут быть рекомендованы к использованию 
в качестве дополнительного метода анало-
гичной оценки динамики, также их приме-
няют при проведении сортировки пациентов 
с целью определения оптимальной очередно-
сти для КТ. 

Согласно M.S. Davenport et al. [6], Амери-
канский колледж радиологии, современная 
радиология озабочена вопросами организации 
безвредной диагностики или хотя бы диагно-
стики с минимальным воздействием на паци-
ента. Авторами подчеркивается: риск гибели 
пациента от COVID-19 превышает риск смерти 
от невыполнения лучевой диагностики, то ди-
агностику однозначно необходимо провести. 

Также обществами ESR и ESTI разрабо-
таны руководства по возможному примене-
нию рентгеновских снимков в случае органи-
зации ведения нестабильных пациентов с 
COVID-19, которые находятся в реанимации. 
Согласно общества Флейшнера [15], рентген 
грудной клетки является малоинформатив-
ным в период начала заболевания и более 
рекомендован для пациентов, уже находя-
щихся на стационарном лечении, с целью 

проведения оценки динамики развертывания 
заболевания и оценки пневмонии, которая 
могла быть вызвана рядом других причин. 

ВЫВОДЫ 

В 2019 г. в нашей стране возникла слож-
ная эпидемиологическая ситуация, в ходе 
которой у пациентов начала появляться 
COVID-19 пневмония [16]. Для ее выявления 
используют современную лучевую диагно-
стику, которую мы анализировали в нашей 
работе. Современное оборудование позволя-
ет определять как ранние, так и поздние ста-
дии заболевания, однако самые ранние ста-
дии, к сожалению, лучевые методы опреде-
лять на сегодняшний день не способны. Со-
временные методики медицинской визуали-
зации являются ценным дополнениями к тес-
ту методом ПЦР в случае необходимости 
подтверждения диагноза COVID-19. Пациен-
ты с этой патологией обладают специфиче-
скими типичными признаками при визуали-
зации, особенно в случае выполнения диаг-
ностики при помощи КТ. Роль лучевых ме-
тодов диагностики важна как при первичной 
диагностике и дифференциальной диагно-
стике, так и при оценке динамики в процессе 
лечения COVID-19 [17]. Но не менее важным 
является понимание того факта, что лучевые 
методики не должны применяться бессис-
темно и массово. Если отсутствуют какие-
либо признаки ОРВИ, выполнение подобной 
диагностики не является обоснованным. КТ 
является максимально чувствительным при 
необходимости оценки изменений при 
COVID-19, в сравнении с методикой МРТ 
[18]. Однако и МРТ, и РГ могут быть разум-
ной реальной альтернативой при невозмож-
ности организации диагностического КТ 
[19]. Отсутствие лабораторного подтвержде-
ния дает лишь понимание врачом наличия 
диагноза коронавируса. Лучевая же диагно-
стика дает врачу возможность увидеть кли-
ническую картину заболевания целиком, по-
зволяя дать оценку его степени и вероятной 
динамики. 
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