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Диагностика

• ПЦР, ПЦР в режиме реального времени

• КТВР

• ИФА?



He J-L, et al. Diagnostic performance between CT and 
initial real-time RT-PCR for clinically suspected 2019 
coronavirus disease (COVID-19) patients outside 
Wuhan, China, Respiratory Medicine (2020), doi: 
https://doi.org/10.1016/ j.rmed.2020.105980. 







Типы изменения на КТВР
• Симптом матового стекла (самый частый признак).

1. Только матовое стекло.

2. Матовое стекло в сочетании с утолщением междольковых перегородок (crazy-paving).

3. Иррегулярные линии с нарушением архитектоники (схожие с фиброзом) 
наслаивающиеся на участки матового стекла. Тракционные бронхоэктазы.

• Симптом консолидации (второй по встречаемости признак).

• Сочетание матовостекловидных участков с фокусами консолидации легочной 
паренхимы                        (в 85% случаев в первые две недели заболевания).

• Центрилобулярные узелки.

• Плевральный выпот.

• Лимфаденопатия.



Паттерны

• Периферическое и субплевральное распределение (75%).

• Перибронховаскулярное распределение (15%).

• Множественное вовлечени е: 75%.

• Двустороннее поражение: 80%.

• Преобладание в нижних долях: 78%.

• Правая нижняя доля>левая нижняя доля.



Эволюция КТВР изменений
• Первая неделя от начала симптомов.

1. Матовостекловидные участки.

2. Консолидация.

• Вторая неделя от начала симптомов,

1. Сочетание матовостекловидных участков с фокусами консолидации легочной 
паренхимы.

2. Организующаяся пневмония.

3. Матовостекловидные участки

• Третья неделя от начала симптомов.

1. Организующаяся пневмония.

2. Иррегулярные линии с нарушением архитектоники (схожие с фиброзом) 
наслаивающиеся на участки матового стекла.



Ранняя фаза: неоднородные матовостекловидные участки.
A: 29 летний мужчина на третий день одышки с позитивным тестом.
B: 33 летняя женщина на вторые сутки слабости и умеренной лихорадки.



Эволюция участков матового стекла
A: 2019/03/02, B: 2019/03/06.

35 летняя медсестра ОРИТ, контактировавшая с больным COVID-19. Миалгия, головная боль и лихорадка.



Матовое стекло в сочетании с утолщением междольковых перегородок (Crazy-paving),расширенные сосуды
44 летний мужчина с лихорадкой, кашель, одышкой, ПЦР+
73 летний мужчина с лихорадкой и одышкой, ПЦР+



Прогрессия матового стекла за 5 дней
83 летний мужчина, лихорадка и кашель, смерть на 10-е сутки.



Симптом консолидации.
A: 58 летний мужчина на 4-е сутки лихорадки.
B: 43 летняя женщина, кашель и одышка в течение 3 суток.



Матовое стекло в сочетании с утолщением междольковых перегородок 
перибронховаскуклярное периферическое распределение
A: 54 летний мужчина с кашлем и одышкой. ПЦР+
B:31 летний мужчина с лихорадкой и кашлем (4-е сутки). ПЦР+



Признак Гало (сочетание матового стекла и консолидации)

A: 35 летняя женщина, лихорадка, одышка. ПЦР+
B: 33 летний мужчина с одышкой, миалгией, лихорадкой, ПЦР+

A B



Центрилобулярные узелки.
A: 43 летний мужчина после контакта с больным COVID-19, ПЦР+
B: 39 летний медбрат ОРИТ, тесный контакт с COVID-19, кашель, лихорадка, миалгия. ПЦР+

BA



Изменения признаков КТВР со временем
66 летний мужчина с кашлем и одышкой, ПЦР+. 
A: 6 сутки от дебюта симптомов.
B: 13 сутки.



Паттерн организующейся пневмонии с обратным признаком гало (признак атолла).

A: 39 летний мужчина с кашлем и лихорадкой в течение 7 дней. ПЦР+
B: 33 летний мужчина с лихорадкой 7 дней, ПЦР+



Фиброзоподобные изменения,тракционные бронхоэктазы.
A: 51 летний мужчина с кашлем в течение 10 дней. ПЦР+
B: 73 летний мужчина с кашлем и одышкой. ПЦР+

A B



Экспресс-диагностика

Правительство Москвы и ряд 
крупных организаций в стране





Figure 2 

The Lancet Respiratory Medicine 2020 8420-422DOI: (10.1016/S2213-2600(20)30076-X) 





Ciceri F. Et al. Microvascular COVID-19 lung vessels obstructive thromboinflammatory syndrome (MicroCLOTS): an 
atypical acute respiratory distress syndrome working hypothesis. Crit Care Resusc. 2020 Apr 15

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ciceri%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=32294809
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/32294809


BehnoodBikdeliMD, MS COVID-19 and Thrombotic or Thromboembolic Disease: Implications for Prevention, 
Antithrombotic Therapy, and Follow-up. Journal of the American College of Cardiology. 17 April 2020. 
https://doi.org/10.1016/j.jacc.2020.04.031

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0735109720350087?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/journal/07351097
https://doi.org/10.1016/j.jacc.2020.04.031


https://rebelem.com/covid-19-thrombosis-and-hemoglobin/



Massachusetts General Hospital COVID-19 Treatment Guidance 



Massachusetts General Hospital COVID-19 Treatment Guidance 



Massachusetts General Hospital COVID-19 Treatment Guidance 

Currently there are no data to support either starting or stopping ACEi/ARBs on 
any patients with COVID-19 



Richardson S, Hirsch JS, Narasimhan M, et al. Presenting Characteristics, Comorbidities, and Outcomes Among 
5700 Patients Hospitalized With COVID-19 in the New York City Area. JAMA. Published online April 22, 2020. 
doi:10.1001/jama.2020.6775



• Классическое 
ингибирование 

• ФНО-альфа

• Уменьшение 
экспрессии АСЕ2 
рецепторов

Адалимумаб

Замедление 
прогрессии ОРДС



Адалимумаб

• Lea C. Berkhout et al. Dynamics of circulating TNF during adalimumab treatment using a drug-tolerant TNF assay. ScienceTranslational
Medicine 30 Jan 2019: Vol. 11, Issue 477, eaat3356 DOI: 10.1126/scitranslmed.aat3356





• Режим дозирования • Эффекты
• 8 мг/кг (не более 800 мг в 

одной дозе) внутривенно 
каждые 12 часов

• Стабилизация температуры тела, 
уменьшение площади поражения 
легочной паренхимы (КТВР), 
ликвидация лимфоцитоза в 
периферической крови, снижение 
CRP

• IL-6
• Повышение уровня в сыворотке 

ассоциировано с возрастанием 
риска летального исхода

1. Pan Luo et al.Tocilizumab treatment in COVID‐19: A single center experience. https://doi.org/10.1002/jmv.25801

2. Ming Zhao , Cytokine storm and immunomodulatory therapy in COVID-19:role of chloroquine and anti-IL-6 monoclonal 
antibodies,International Journal of Antimicrobial Agents(2020), doi: https://doi.org/10.1016/j.ijantimicag.2020.105982

3. Simona Di Giambenedetto et al. Off-label Use of Tocilizumab in Patients with SARS-CoV-2 Infection 

Тоцилизумаб 

https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Luo%2C+Pan
https://doi.org/10.1002/jmv.25801
https://doi.org/10.1016/j.ijantimicag.2020.105982


•Pan Luo et al.Tocilizumab treatment in COVID‐19: A single center experience. https://doi.org/10.1002/jmv.25801

Тоцилизумаб 
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https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorStored=Luo%2C+Pan
https://doi.org/10.1002/jmv.25801


Сарилумаб

ClinicalTrials.gov Identifier: NCT04327388

http://www.news.sanofi.us/2020-03-16-Sanofi-and-

Regeneron-begin-global-Kevzara-R-sarilumab-clinical-trial-

program-in-patients-with-severe-COVID-19. Accessed 17 

March. 2020.

• Режим дозирования • Эффекты
• 8 мг/кг (не более 800 мг в 

одной дозе) внутривенно 
каждые 12 часов

• Стабилизация температуры тела, 
уменьшение площади поражения 
легочной паренхимы (КТВР), 
ликвидация лимфоцитоза в 
периферической крови, снижение 
CRP



• Huijie Bian et al. Meplazumab treats COVID-19 pneumonia: an open-labelled, concurrent controlled add-on clinical trial. 
doi: https://doi.org/10.1101/2020.03.21.20040691
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Меплазумаб



Меплазумаб



Меплазумаб
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Huijie Bian et al. Meplazumab treats COVID-19 pneumonia: an open-labelled, concurrent controlled add-on clinical trial. 
doi: https://doi.org/10.1101/2020.03.21.20040691



• F. DIURNO et al. Eculizumab treatment in patients with COVID-19: preliminary results from real life ASL Napoli 2 
Nord experience European Review for Medical and Pharmacological Sciences. 2020; 24: 4040-4047 

•

Экулизумаб (Soliris®)



• F. DIURNO et al. Eculizumab treatment in patients with COVID-19: preliminary results from real life ASL Napoli 2 
Nord experience European Review for Medical and Pharmacological Sciences. 2020; 24: 4040-4047 

•

Экулизумаб (Soliris®)



• F. DIURNO et al. Eculizumab treatment in patients with COVID-19: preliminary results from real life ASL Napoli 2 

Nord experience European Review for Medical and Pharmacological Sciences. 2020; 24: 4040-4047 

•

Экулизумаб (Soliris®)















Исходы терапии ГХ, ГХ+АЗ

Joseph Magagnoli et al. Outcomes of hydroxychloroquine usage in United States veterans hospitalized with 
Covid-19
https://doi.org/10.1101/2020.04.16.20065920







https://www.covid19treatmentguidelines.nih.gov/overview/





Ostadal P, Alan D, Vejvoda J, Segethova J, Kruger A. Anti-Xa activity of enoxaparin and nadroparin in 
patients with acute coronary syndrome. Exp Clin Cardiol. 2008;13(4):175–178.
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