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У больных Covid-19 (тяжелое течение) определяли содержание в крови аутоантител (IgG) к нейроспецифическим 
белкам. Установлено выраженное повышение уровня аутоантител к периферическому белку миелина, протеолипид-
ному протеину, белку S100, дофаминовым рецепторам 2 типа и дофамину. Выявлена взаимосвязь между уровнями 
аутоантител к белку S100 и NMDA-рецепторам. Высокие уровни специфических IgG к SARS-CoV-2 S-trimer Protein 
совпадали и с высоким содержанием аутоантител к белку S100 и NMDA-рецепторам.
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In severe COVID-19 patients the blood level of autoantibodies (IgG) to neurospecific proteins was determined. It defined 
the marked increase in autoantibodies to peripheral myelin protein, protein lipid protein, S100 protein, type 2 dopamine 
receptors and dopamine. At the same time, it was designate the relationship between the levels of autoantibodies to the 
S100 protein and NMDA receptors. High levels of specific IgG to SARS-CoV-2 S-trimer Protein coincided with high levels of 
autoantibodies to S100 protein and NMDA receptors.
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ААТ	 –	аутоантитела 
ИФА	–	иммуноферментный анализ
МАГ	–	миелин-ассоциированный гликопротеин
МОГ	–	миелин-олигодендроцитарный гликопротеин
ОБМ	–	общий белок миелина

ОРИТ	–	отделение реанимации и интенсивной терапии
ПБМ	 –	периферический белок миелина
ПЛП	 –	протеолипидный протеин
DR2	 –	дофаминовые рецепторы 2 типа
NSE	 –	нейронспецифическая энолаза
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Пандемия Covid-19 продолжает уносить жиз-
ни больных во всех странах. Тяжелое течение 
Covid-19 и высокая летальность определя-

ют проведение многочисленных исследований 
этого инфекционного заболевания. Постепенно 
происходит накопление клинического опыта по 
лечению Covid-19 [1]. Все больше появляется 
работ, посвященных изучению патогенеза забо-
левания. Появились исследования о вовлечении 
аутоиммунных механизмов при коронавирусной 
инфекции [2, 3]. Показано, что происходит повы-
шение уровней антифосфолипидных аутоантител 
у детей, больных Covid-19 [4]. Учитывая много-
численные сообщения о нарушениях при Covid-19 
функции центральной нервной системы [5], пред-
ставлялось интересным изучить содержание в 
крови аутоантител к нейроспецифическим бел-
кам и рецепторам. 

Цель работы  – изучить содержание аутоантител 
к нейроспецифическим белкам в крови у тяжёлых 
больных Covid-19. 

Материал и методы. Было обследовано 29 боль-
ных, проходящих лечение в связи с Covid-19 в Го-
родской клинической больнице №  2 г. Ставрополя. 
Среди них 16 мужчин и 13 женщин. Средний возраст 
67,4±2,1 года (Ме=67; min=43; max=96). У всех паци-
ентов был диагностирован Covid-19 и подтвержден 
ПЦР анализом или иммунологическим тестировани-
ем на определение IgM и IgG. При выполнении ком-
пьютерной томографии масштабы поражения легких 
у всех больных определялось не ниже КТ 2. Все боль-
ные находились в отделении реанимации и интенсив-
ной терапии (ОРИТ) на респираторной поддержке. 

С помощью иммуноферментного анализа (ИФА) 
определяли содержание в сыворотке крови ауто-
антител IgG к общему белку миелина (ОБМ), пе-
риферическому белку миелина (ПБМ), миелин-
олигодендроцитарному гликопротеину (МОГ), 
миелин-ассоциированному гликопротеину (МАГ), 
протеолипидному протеину (ПЛП), белку S100, дофа-
мину, дофаминовым рецепторам второго типа (DR2), 
NMDA-рецепторам  – субъединице 2А (NMDAR 2A), 
нейронспецифической энолазе (NSE). 

Определяли также уровень специфических IgG к 
S-trimer Protein SARS-CoV-2. Для определения ауто-
антител были использованы оригинальные иммуно-
ферментные тест-системы производства ООО НПО 
«Иммунотэкс» (Россия), в которых на твердой фазе по-
листироловых планшетов были сорбированы рекомби-
нантные белки производства Cloud-Clon Corp. (США/
КНР). Для определения противовирусных антител на 
твердой фазе планшетов сорбировался Recombinant 
S-trimer Protein SARS-CoV-2 (производства ATAGENIX 
LABORATORIES, КНР). Регистрацию оптической плот-
ности проводили на ИФА анализаторе вертикально-
го сканирования «Лазурит» (США) при длине волны 
450 нм. Содержание сывороточных аутоантител и спе- 
цифических IgG к S-trimer Protein оценивали в мгк/мл. 

Статистический анализ проводился с примене-
нием прикладных программ STATISTICA (StatSoftInc., 
США). С помощью критерия Шапиро – Уилка оценива-
ли нормальность распределения. Если распределе-
ние было нормальным, использовали критерий Стью-
дента. При ненормальном распределении величин 
применяли критерий Манна – Уитни. Различия между 
группами считались достоверными при p<0,05. Про-
водился также корреляционный анализ с расчетом 
коэффициента ранговой корреляции Спирмена.

Результаты. Установлено, что у больных Covid-19 
наблюдается повышение аутоантител к нейроспе-
цифическим белкам и рецепторам. Так, значитель-
но выше значений нормы (до 10 мкг/мл) были уров-
ни ААТ к ПБМ (Ме=27,3; Q1–3 3,7–20,6 мкг/мл), к 
ПЛП (Ме=25,3; Q1–3 17,9–64,4 мкг/мл), к белку S100 
(Ме=23,4; Q1–3 12,1–47,4 мкг/мл), к DR2 (Ме=24,5; 
Q1–3 20,5–46,2 мкг/мл), дофамину (Ме=23,1; Q1–3 
14,6–36,2 мкг/мл). Содержавшиеся в крови ААТ к 
другим нейроспецифическим белкам превышали 
норму незначительно: МОГ (Ме=20,0; Q1–3 11,0–28,0 
мкг/мл), МАГ (Ме=15,9; Q1–3 9,8–25,7 мкг/мл), NSE 
(Me=16,3; Q1–3 8,3–21,6 мкг/мл), NMDAR 2А (Ме=14,9; 
Q1–3 8,6–42,5 мкг/мл). 

При корреляционном анализе была обнаружена 
высокая степень связи между уровнями аутоантител к 
белку S100 и NMDAR 2A (r=0,98). При этом обнаружи-
валось, что высокие уровни антител IgG к SARS-CoV-2 
S-trimer Protein совпадали и с высоким содержанием 
аутоантител к белку S100 и NMDAR 2A (соответствен-
но r=0,75; r=0,78). Это позволяет предполагать, что у 
больных имеет место изменение активности глута-
матергической системы с развитием эксайтотоксич-
ности. Возможно, когнитивные нарушения, характер-
ные для Covid-19, обусловлены этим механизмом. 

Другой важный момент – выявление признаков де-
миелинизации у больных Covid-19, что проявляется 
высокими значениями ААТ к ПБМ и ПЛП. ПБМ является 
основным компонентом компактного миелина перифе-
рической нервной системы. ПЛП  – трансмембранный 
протеолипидный белок, который является преоблада-
ющим белком миелина, присутствующим в централь-
ной нервной системе, может играть роль в уплотнении, 
стабилизации и поддержании миелиновых оболочек, а 
также в развитии олигодендроцитов и выживании ак-
сонов. Следовательно, можно предполагать, что про-
цесс демиелинизации при Covid-19 затрагивает как 
периферическую, так и центральную нервную систему. 

Заключение. У больных с новой коронавирус-
ной инфекцией обнаруживается повышение уровня  
аутоантител (IgG) к нейроспецифическим белкам, что 
можно рассматривать как свидетельство поврежде-
ния центральной нервной системы при этом заболе-
вании. С другой стороны, аутоиммунный ответ может 
объяснять длительное сохранение проявлений дис-
функции мозга в постковидный период. 

Авторы заявляют об отсутствии конфликта ин-
тересов. 
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ВЛИЯНИЕ ТОЧНОСТИ ВОСПРОИЗВЕДЕНИЯ  
ЗАДАВАЕМОГО РИТМА ДЫХАНИЯ НА ПАРАМЕТРЫ  
СЕРДЕЧНО-ДЫХАТЕЛЬНОГО СИНХРОНИЗМА
В. М. Покровский, В. В. Полищук

Кубанский государственный медицинский университет, Краснодар,  
Российская Федерация

THE INFLUENCE OF THE PRECISION OF THE SET RESPIRATORY  
RHYTHM REPRODUCTION ON THE PARAMETERS  
OF CARDIORESPIRATORY SYNCHRONISM
Pokrovskii V. M., Polischuk V. V.

Kuban State Medical University, Krasnodar, Russian Federation

Цель работы – определение связи между точностью воспроизведения задаваемой частоты дыхания в пробе сер-
дечно-дыхательного синхронизма (СДС) и получаемыми параметрами СДС. Показатель точности воспроизведения 
задаваемого ритма дыхания оценивался в 93 пробах как процентное отношение количества совпавших отметок сти-
мулятора и максимальной амплитуды на пневмограмме к общему количеству поданных в течение пробы сигналов. 
Анализ показал независимость параметров СДС от точности воспроизведения задаваемого ритма дыхания. Следо-
вательно, взаимодействие сердечного и дыхательного ритмов зависит от способности нервных центров к адаптации 
в определенном диапазоне, что позволяет объективно оценивать регуляторно-адаптивные возможности организма.

Ключевые слова: сердечно-дыхательный синхронизм, регуляторно-адаптивный статус, сознательный контроль 
дыхания, частота дыхания, адаптация

The aim of the study is to determine the presence of the relationship between the accuracy of reproduction of the set 
respiratory rate in the test of cardiorespiratory synchronism (CRS) and the obtained CRS parameters. The index of the 
accuracy of the reproduction of the set breathing rhythm was estimated in 93 tests as the percentage of the matched marks 
number of stimulator and the maximum amplitude on the pneumogram to the total number of signals given during the test. 
The analysis showed lack of dependence of the CRS parameters from the precision of the set breathing rhythm reproduction. 
Consequently, the interaction of the heart and respiratory rhythms depends on the ability of the nerve centers to adapt in a 
certain range, which makes it possible to objectively assess the regulatory and adaptive capabilities of the organism.

Keywords: cardiorespiratory synchronism, regulatory-adaptive status, conscious control of breath, respiratory rate, 
adaptation


