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Вступ. У традиційному розумінні антитіла розглядаються як один з 

основних інструментів імунної системи для захисту організму від бактеріальних 
та вірусних агентів. Проте вони також здатні полегшувати проникнення і 
розмноження вірусу, що сприяє розвитку такого феномену як антитілозалежне 
посилення інфекції (АПІ) [1]. Цей феномен є ключовим у механізмі виникнення 
цитокінового шторму — неконтрольованого надмірного виділення цитокінів 
імунними клітинами, що призводить до стрімкого переходу осередкового 
ураження на системне та вважається найімовірнішою причиною смерті пацієнтів 
з вірусними захворюваннями дихальних шляхів, таких як COVID-19 та грип [2]. 
У зв’язку з чим розуміння механізмів виникнення даних процесів є ключовим 
для діагностики та розробки дієвої терапії. 

Мета. Метою роботи є аналіз патофізіологічних механізмів виникнення 
антитілозалежного посилення інфекції та його впливу на розвиток цитокінового 
шторму при захворюваннях верхніх дихальних шляхів, викликаних вірусами. 

Матеріали та методи. Для написання роботи проведений бібліографічний 
аналіз статей за період 2021-2026 років з баз даних PubMed, ScienceDirect, Google 
Scholar. 

https://doi.org/10.1371/journal.pone.0310070
https://doi.org/10.1186/s12995-023-00398-y
https://doi.org/10.1159/000537745
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Етіологія та патогенез. Характер імунної відповіді багато в чому залежить 
від афінності антитіл до конкретних штамів вірусів. Так, при високій афінності, 
антитіла, що називаються нейтралізуючими, повністю блокують активні центри 
вірусу, а при низькій — субнейтралізуючі антитіла — лише утворюють з ним 
комплекс, повністю не знешкоджуючи [1]. 

Після утворення комплексу з вірусом антитіло в нормі зв’язується з FcγRIIa 
рецептором на поверхні імунних клітин, переважно макрофагів, для подальшого 
фагоцитозу. Втім, якщо комплекс утворений субнейтралізуючим антитілом, він 
може зв’язатися з іншим підвидом даного рецептору — FcγRIIb, який, на 
відмінну від FcγRIIa, пригнічує фагоцитоз та вивільнення прозапальних 
цитокінів, що, після проникнення активного вірусу в імунну клітину шляхом 
ендоцитозу, створює сприятливі умови для його реплікації [1]. 

Також у випадку проникнення комплексу через зв’язування з FcγRIIb 
відбувається пригнічення синтезу інтерферонів І типу, що перешкоджає зв’язку 
інфікованої клітини з іншими, та гіперактивація шляху NF-κB та інфламасоми 
NLRP3, що сприяє синтезу ІЛ−6, ІЛ−1β та ФНП−α. Як результат, приглушення 
інтерферонового синтезу призводить до неконтрольованої реплікації вірусу та 
зараження ним інших імунних клітин у місці запалення з подальшою 
гіперпродукцією прозапальних цитокінів ними та розвитком гіперергічного 
системного запалення [3]. 

Особливості АПІ залежно від типу вірусу. Специфіка виникнення та 
характер ушкодження тканин прямим чином підпорядковуються типу вірусу. 
Так у випадку COVID-19, що викликаний вірусом SARS-CoV-2, основна 
патогенна дія викликана саме надмірною активацією інфламасоми NLRP3. Через 
що інфікування імунної клітини завершується піропоптозом та викидом великої 
кількості ІЛ−1β та ІЛ−18. Це своєю чергою призводить до розвитку гострого 
респіраторного дистрес-синдрому з масивною інфільтрацією моноцитами [3]. 

У випадку ж вірусу грипу, чиє проникнення в клітину головним чином 
обумовлене наявністю гемаглютиніну, приєднання субнейтралізуючого антитіла 
сприяє швидшій колонізації імунної клітини, оскільки сприяє конформації 
гемаглютиніну одразу після проникнення з ендосомою, ще до моменту 
критичної зміни pH. Всередині ж клітини вірус грипу сприяє більшому синтезу 
ФНП−α, що призводить до руйнації епітелію альвеол та бронхів з подальшим 
розвитком геморагічної пневмонії з високою ймовірністю виникнення вторинної 
бактеріальної інфекції [4]. 

Висновок. Дослідження феномену антитілозалежного посилення інфекції є 
критично важливим для діагностики та лікування вірусних захворювань 
дихальних шляхів, оскільки механізм виникнення цитокінового шторму не є 
одноманітним. Клінічна картина АПІ варіюється від геморагічного запалення до 
розвитку набряку легень, що вимагає особливого підходу до курування таких 
пацієнтів [3, 4]. Крім того, при розробці вакцин є критично важливим врахування 
розвитку АПІ, оскільки поява субнетралізуючих антитіл є асоційованою з 
неякісними вакцинами [5]. 
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Актуальність. На сьогодні в Україні знаходиться близько 10,8 мільйонів 
громадян, які перебувають під впливом бойових дій, серед яких 
військовослужбовці та цивільні особи [1]. Постійний стрес, надмірне 
вивільнення адреналіну, порушення циклу сон-неспання призводять до значних 
порушень в системах організму. Однією з перших уражається серцево-судинна 
система. Проблема набула актуальності, так як у громадян України значно 
почастішали випадки підвищеного артеріального тиску, тахікардії, ПТСР, 
гострих порушень кровообігу та інфарктів.  


