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БРОНХООБСТРУКТИВНЫЙ СИНДРОМ, 

ОСТРЫЙ ОБСТРУКТИВНЫЙ БРОНХИТ, 

БРОНХИАЛЬНАЯ АСТМА –

ОСОБЕННОСТИ ДИАГНОСТИКИ

ДОЦЕНТ ОСТРОВСКИЙ И.М.



Введение

Несмотря на многочисленные материалы на эту 

тему, для многих педиатров постановка диагноза 

бронхиальная астма (БА) представляется 

невозможным на первом уровне, и наоборот, 

диагноз острый обструктивный бронхит (ООБ) 

выставляют где надо и не надо, а правильный 

диагноз очень важен при ретроспективном 

анализе анамнеза. 



Введение

 Также вызывает сложность выявление 

бронхообструктивного синдрома 

(БОС), а без этого диагнозы ООБ и БА 

невозможны.



БОС

Итак, БОС. 

Напомню три составляющих 
бронхиальной обструкции: 

 отёк, 

 гиперсекреция  слизи 

 спазм.



БОС

Из всей  совокупности  признаков при 

БОС должны, соответственно, 

присутствовать  три: диффузные хрипы в 

легких ( у детей раннего возраста -чаще 

влажные, у старших – сухие); 

затрудненный выдох и дистанционные 

хрипы. 



БОС

Многие (при ошибочной постановке 

диагноза) пренебрегают последним 

признаком, а его присутствие отличает, 

например, ОБ от простого. В силу 

анатомических особенностей в 

младшем возрасте (до 4 лет) 

преобладают первые два механизма.



ООБ

Именно анатомические особенности 

позволяют считать БОС на фоне ОРВИ  у 

детей раннего возраста проявлением 

ООБ , а не БА. Повторный ООБ делает 

ребенка угрожаемым по БА, а 

повторяющийся чаще трех раз в году уже 

должен рассматриваться как астма. 



ООБ и  БА

Если ребенок  старше 4 лет реагирует на ОРВИ 

развитием БОС – это тоже БА. Впрочем , иногда в 

возрасте 5 и даже 6 лет дети с задержкой 

формирования легких могут реагировать на ОРВИ  

по механизму детей раннего возраста, в этом 

случае у них выслушиваются в легких диффузные 

влажные хрипы. Только в  этом случае  в этом 

возрасте возможен диагноз ООБ.



ООБ

Из предыдущего абзаца понятно, что 

ООБ, как им другие острые бронхиты –

это осложнение ОРВИ, отсутствие 

которой у детей раннего возраста 

требует поиска другой причины БОС.



Выводы

БОС  - это диффузные хрипы, затруднённый выдох 

и дистанционные хрипы

ООБ – это БОС на фоне ОРВИ у детей до 4 лет не 

чаще 3 раз в году.

Во всех других случаях (после исключения других 

причин БОС) – это БА


