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Аннотация 
Болезнь Альцгеймера (БА) — прогрессирующее нейродегенеративное заболевание, вызывающее существенное сни-

жение когнитивных способностей. Исследование с участием 234 пациентов с деменцией, легким когнитивным расстройством 
(ЛКР) и здоровым контролем в возрасте старше 65 лет показало, что биомаркеры плазмы крови, в частности, TDP-43 и нейро-
гранин, могут быть эффективны для оценки прогрессирования ЛКР в БА. 

Abstract 
Alzheimer’s disease (AD) is a progressive neurodegenerative disease causing significant cognitive decline. A study involving 

234 patients with dementia, mild cognitive impairment (MCI), and control over 65 years found that blood plasma biomarkers, specifi-
cally TDP-43 and neurogranin, could be effective in evaluating the progression of MCI to AD.

Болезнь Альцгеймера (БА) —  прогрессирующее нейродегенеративное заболевание, характеризующееся 
повреждением нейронов в областях, ответственных за память, речь и познание. Эта патология приводит к сни-
жению когнитивных способностей, потере памяти и нарушению социальных навыков. С ростом заболеваемости 
наблюдается пропорциональный рост экономических и социальных последствий, что подчеркивает необходи-
мость изучения новых диагностических подходов. Стандартные методы оценки БА включают в себя измерение 
амилоида-42, общего тау и фосфорилированного тау в спинномозговой жидкости [1]. Однако в связи с простотой 
получения (сбора) крови по сравнению с ликвором перспективным направлением является поиск именно плаз-
менных биомаркеров. 

В настоящее время активно изучаются варианты новых биомаркеров крови, например, большой интерес 
вызывает группа нейротрофических факторов, белков, необходимых для функционирования центральной и пе-
риферической нервной системы. Нейротрофические факторы способствуют росту и выживанию нейронов, а их 
дисбаланс связывают с развитием нейрокогнитивных нарушений и прогрессированием БА. Следовательно, они 
могут быть эффективными и ценными биомаркерами [2]. В частности, их можно использовать для прогнозирова-
ния риска развития деменции у пациентов с легким когнитивным расстройством (ЛКР) [3, 4].

В настоящее время большое внимание уделяется распознаванию риска дальнейшего прогрессирования 
когнитивного дефицита на стадии ЛКР. Выявление риска на ранней стадии позволит быстро скорректировать 
терапию и замедлить темпы когнитивного снижения [5]. 

Наше исследование включало пациентов с диагнозами деменции, ЛКР и здоровый контроль в возрасте 
старше 65 лет (n = 234). Оценка когнитивных функций проводилась с использованием краткой шкалы оценки пси-
хического статуса MMSE (Mini-Mental State Examination), а определение плазменных биомаркеров (TDP-43, ней-
рогранин) проводилось с помощью мультиплексного анализа. Результаты мультиплексного анализа оценивались 
с использованием статистических методов. По результатам анализа были показаны значимые различия в уровне 
TDP-43 между группами контроля и деменции (p = 0,023), а также между группами ЛКР и деменции (p = 0,024). 
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Однако не было значимых различий в уровне TDP-43 между группами контроля и ЛКР. Уровни нейрогранина 
показали значительные различия между группами контроля и ЛКР (p < 001), между группами ЛКР и деменции 
(p = 0,003) и между группами контроля и деменции (p < 001).

Таким образом, полученные различия в уровне биомаркеров указывают на потенциал использования ней-
ротрофических факторов TDP-43 и нейрогранина в качестве эффективных методов оценки прогрессирования 
ЛКР в БА. В частности, TDP-43 и нейрогранин. Нейрогранин является более перспективным прогностическим 
маркером в связи с тем, что значимые изменения его уровня по сравнению с контрольной группой присутствуют 
уже на стадии ЛКР. 
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