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Цель. Нашей целью было уменьшение частоты развития хронических заболеваний легких 
путем внедрения потенциально лучших технологий ведения больных в родильной палате 
и в отделении интенсивной терапии. 

Методы. Мы сравнили случаи развития  хронических заболеваний легких у 
новорожденных с весом при рождении от 501 до 1500 г в 2002 году и 2005 году после 
внедрения изменений. Проанализированы данные историй болезни  новорожденных от 
501 до 1500 г, которые родились в 2002 г и 2005 г. Был проанализирован материнский 
анамнез, тактика терапии новорожденного в родильной палате и в отделении интенсивной 
терапии (включая применение сурфактанта, длительность вентиляции, длительность 
использования постоянного положительного давления в дыхательных путях (СРАР-
терапия), и длительность кислородотерапии), длительность госпитализации и  
осложнения, возникшие во время терапии (такие как пневмоторакс, тяжелое 
внутрижелудочковое кровоизлияние, ретинопатия недоношенных, прибавка веса). 

Результаты. Отмечалось значительное уменьшение частоты развития хронических 
заболеваний легких с 46.5% в 2002 году до 20,5% в 2005 году. Количество 
новорожденных, выписанных из больницы с дальнейшим применением  
кислородотерапии (от переводчика: дальнейшее применение кислорода в домашних 
условиях) также значительно снижено с 16,4% в 2002 году до 4,1% в 2005 году. Вцелом 
отмечалось уменьшение частоты развития хронических заболеваний легких в 2005 году  в 
сравнении с 2002 годом на 55,8%. 

Заключение. С внедрением программы по улучшению качества терапии, которая 
включала ужесточение показаний к интубации трахеи, принятие новых ограничений 
тревог показателей  пульсоксиметра: верхней 95% и нижней 85% для поддержания 
целевой сатурации кислорода 88% - 92% у новорожденных, которые нуждаются в 
дополнительной подаче кислорода  и раннее применение назальной СРАР-терапии  мы 
показали значительное уменьшение случаев хронических заболеваний легких у 
новорожденных с весом при рождении <1500 г в 2005 году в сравнении с 2002 годом. Эти 
результаты актуальны и до настоящего времени. После внедрения  программы по 
улучшению качества терапии не отмечалось возникновения новых значимых осложнений. 
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