
 

 

ИНФОРМАЦИЯ ДЛЯ ПАЦИЕНТА 

 

ИНФОРМАЦИОННЫЙ ЛИСТОК ДЛЯ ПАЦИЕНТА 
 
Спирография (SPG) – это исследование, с помощью которого измеряют объем легких и проходимость 
легочных путей во время форсированного (максимально глубокого и быстрого) дыхания.  
Исследование используется в диагностике и мониторинге распространенных заболеваний легких. 

Бронходилатационный тест 

В случае если первоначальная спирограмма указывает на обструкцию дыхательных путей 
(ограничение потока воздуха в дыхательных путях), пациенту дают вдохнуть расслабляющий бронхи 
препарат (например, Венталином) и через 10 минут проводится новая спирография. 

Каковы риски и когда нельзя делать спирографию? 

Спирография не является болезненным обследованием и не связана со значительным риском для 
здоровья. В некоторых случаях повторные сильные выдохи могут увеличить давление в груди, животе 
и глазах. Поэтому вам следует сообщить своему врачу, если вы недавно перенесли инфаркт миокарда, 
инсульт, операцию на глазах, грудной клетке или брюшной полости. Исследование также не проводят 
при острой инфекции, значительном повышении артериального давления и выраженных нарушениях 
сердечного ритма. Выполнение теста с сильным и быстрым выдохом может быть для некоторых 
пациентов физически довольно сложным. Если по каким-то причинам процедура для пациента 
неприятна и это может повлиять на результаты, то лучше запланировать тестирование на другой день. 

Как правильно подготовиться к спирографии? 

Врач или медсестра дадут Вам конкретные рекомендации, которым необходимо следовать перед 
тестом: 

• исключите физические нагрузки как минимум за 1 час до теста 

• не приходите на обследование с полным желудком (за несколько часов до теста допускается 
легкий прием пищи) 

• не надевайте одежду, которая препятствует движению грудной клетки или живота во время 
глубокого дыхания 

• не курите минимум за 1 час до исследования 

• при использовании бронходилататоров, в зависимости от длительности действия препарата, 
врач может дать рекомендацию не применять его за 4 или 24 часа до исследования 

Решение об отказе от применения бронходилататоров длительного и короткого действия перед 
исследованием принимает направляющий врач. Если обследование проводится с целью диагностики 
заболевания легких (цель обследования – оценка наличия обструкции дыхательных путей и ее 
уменьшение под воздействием применения препарата), перед обследованием необходимо 
прекратить применение бронходилататоров. Однако если ставится цель оценить вентиляционную 
функцию легких больного на фоне проводимого лечения, прием бронходилататоров обычно не 
исключается. 

Проведение исследования 

Исследование требует Вашего активного участия. Результат в существенной мере зависит от Вашего 
сотрудничества с проводящей исследование сестрой.  Во время исследования Вы будете сидеть прямо, 
нос закроют зажимом и попросят дышать через рот, следя, чтобы губы были плотно прижаты к 
мундштуку. Сначала дышите свободно, без напряжения. По указанию сестры сделайте глубокий вдох, 
и, когда легкие будут максимально заполнены воздухом, необходимо резко и с максимальной 
скоростью выдохнуть до конца (мин. 6 секунд). Всю процедуру следует повторять до тех пор, пока не 
будет получено по меньшей мере три сходных результата (но не более 8 раз). При оценке числовых 
значений производится их сравнение с нормальными значениями. 



 

 

 

Возможные осложнения 

Поскольку исследование предполагает напряжение, то после него могут появиться головокружение, 
кашлевой рефлекс, слабость, затруднение дыхания. Бронходилататор, используемый для проведения 
бронходилатационного теста, может вызвать может вызвать тремор (мышечную дрожь) в руках и 
учащенное сердцебиение, однако они не являются опасными симптомами и проходят в течение 
нескольких часов. 


