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У ЛИЦ МОЛОДОГО ВОЗРАСТА 

POSTCOVID COGNITIVE IMPAIRMENT IN YOUNG PEOPLE 

 

Аннотация: в данной статье проведено исследование по развитию постковидных 

когнитивных нарушений у лиц молодого возраста. 

Annotation: this article conducted a study on the development of postvoid cognitive 

impairment in young adults. 
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Введение 

В настоящее время общее количество зараженных достигло более 245 миллионов 

случаев [1]. Мы начинаем получать информацию о появлении проблем с когнитивными 

функциями у молодых людей, переболевших этим заболеванием. Клинический опыт 

показывает, что COVID-19 чаще, чем другие респираторные вирусные инфекции, 

воздействует на центральную нервную систему, вызывая астению, тревожно-депрессивное 

расстройство и когнитивные расстройства [2]. 

Цель исследования: изучить влияние COVID-19 на когнитивные функции у лиц 18 - 

30-летнего возраста. 

Материалы и методы исследования: для достижения поставленной цели, 

исследование было проведено с помощью анализа литературных данных и разных учебных 

пособий, посвященных изучению постковидных когнитивных нарушений. 

Обсуждение: поскольку COVID-19 является системным заболеванием, этиология 

неврологических проявлений также может быть многофакторной. 

Это многофакторное заболевание, в котором могут быть задействованы несколько 

механизмов. Вирус проникает в ЦНС через функциональный рецептор ангиотензин-

превращающего фермента II типа. Этот фермент широко экспрессируется в глиальных и 

нейрональных клетках, сосудистой стенке, а периферически - в скелетных мышцах, 

кишечнике и различных органах. Нейроинвазия может происходить через эндотелий сосудов 

головного мозга или путем миграции инфицированных белковых клеток. 

Инфицированные клетки мигрируют через медиаторы воспаления в 

гематоэнцефалическом барьере. Помимо гематогенного пути, вирус может проникать в 

центральную нервную систему через обонятельные нейроны и слуховой нерв. Путь 

проникновения – интраназальный и интраокулярный [3]. 
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После заражения вирус попадает непосредственно в обонятельный нерв, 

распространяется в ЦНС и достигает продолговатого мозга. 

SARS-CoV-2 проникает через ГЭБ и вызывает поражение дыхательного центра ствола 

мозга. 

Поражение дыхательного центра ствола мозга у больных COVID-19 проявляется 

гипоксией вследствие пневмонии. Гипоксия дополнительно стимулирует повреждение 

нервных тканей и разрушение ГЭБ, в результате чего возникает порочный круг, что 

объясняет неврологическую дисфункцию, часто возникающую у пациентов с тяжелыми 

инфекциями. 

Пациенты с нейрокогнитивными расстройствами жалуются на проблемы с памятью 

(усвоением новой информации, пониманием и воспроизведением увиденного, услышанного 

и прочитанного), выполнением повседневной деятельности, общением с окружающими. 

Нейропсихологические тесты и оценка двигательных навыков показывают, что пациенты 

испытывают дефицит общения, внимания, узнавания, понимания, мышления, моторики, 

запоминания и воспроизведения многих слов, цифр и графиков. У пациента нарушены 

адаптивное поведение, работоспособность, познавательная активность, понимание, 

мелодрама, процессуальная, семантическая, оперативная, фиксационная, кратковременная 

память, управление деньгами и семейные отношения. Медикаментозное лечение не влияет 

на когнитивную дисфункцию, сохраняются важные самооценки когнитивных способностей. 

Изменения в когнитивных областях не вызывают сомнений при обнаружении маркеров 

нейродегенеративных процессов с помощью магнитно-резонансной томографии (МРТ). В то 

же время репликация коронавирусов в структурах мозга и тканях органов, а также наличие 

"дымных" воспалительных процессов, стимулирующих отложение бета-амилоида и тауберга 

в нейронах височной доли, являются важными факторами, способствующими развитию 

болезни Альцгеймера у лиц, переживших COVID-19, и у тех, у кого болезнь Альцгеймера 

уже развилась [5, 8]. 

Наиболее крупное исследование было проведено британскими учеными A. Hampshire 

et al. Хэмпшир и др. изучили когнитивные функции 84 тыс. человек, более 12 тыс. из 

которых имели COVID-19. Люди с COVID-19 показали значительно более низкие результаты 

по тестам на когнитивные функции по сравнению со здоровыми людьми. Основное 

ухудшение наблюдалось в исполнительной функции. Около 65% пациентов с тяжелой 

формой COVID-19 значительно хуже справлялись с когнитивными заданиями. Когнитивное 

снижение в наиболее тяжелых случаях было эквивалентно старению в течение 10 лет, что 

позволяет предположить, что пациенты с COVID-19 подвержены высокому риску 

когнитивного снижения из-за острых отсроченных последствий, таких как дыхательная 

недостаточность, системное воспаление и нарушение гемостаза [15]. 

Американские ученые также опубликовали результаты исследования постсиндрома 

COVID-19 в журнале Mayo Clinic Proceedings [16]. 

Наиболее распространенными симптомами среди пациентов, наблюдавшихся в 

клинике, были астения (80%), респираторные симптомы (59%) и неврологические 

нарушения (59%). Исследования показали, что преддеменция чаще встречается у молодых 

людей. 

 

Выводы: 

В результате исследования выявлено, что COVID-19 обусловливает развитие 

когнитивных нарушений часто у лиц молодого возраста в течение полугода. Было замечено, 

что умеренная, легкая деменция, умеренные когнитивные нарушения чаще встречаются у 

лиц, перенесших короновирусную инфекцию. Исходя из результатов исследования, можно 
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предположить, что данный вирус чаще вызывает неврологические отклонения, такие как 

умеренная и легкая деменция, умеренные когнитивные нарушения. Для уточнения 

патогенеза, наличия когнитивных нарушений и связи с ранее перенесенной инфекцией 

COVID-19 у лиц молодого возраста требуется дальнейшее исследование. 
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