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Аннотация. Постковидный синдром является сложным мультисистемным 

состоянием, затрагивающим различные органы и системы, включая дыхательную 

систему [1]. В данном исследовании оценивается эффективность противовирусной 

терапии у пациентов со средней тяжестью COVID-19, с особым вниманием к влиянию 

комбинации моноклональных антител [2]. Сравнительный анализ проведен среди четырех 

групп, получавших различные схемы лечения: Фавипиравир, Фавипиравир + 

моноклональные антитела, Ремдесивир, Ремдесивир + моноклональные антитела.  

Полученные результаты показали, что пациенты, получавшие комбинацию 

Фавипиравира с моноклональными антителами, продемонстрировали наибольшее 

улучшение параметров дыхательной функции и насыщения крови кислородом [3]. Эти 

данные подтверждают, что комбинированная терапия с моноклональными антителами 

повышает эффективность лечения COVID-19 средней тяжести [4]. 

Ключевые слова: COVID-19, противовирусная терапия, моноклональные антитела, 

Фавипиравир, Ремдесивир, сатурация кислородом, дыхательная функция, клинические 

показатели, лабораторные исследования. 

A COMPREHENSIVE ANALYSIS OF ANTIVIRAL THERAPY FOR MODERATE 

COVID-19: EFFECT OF MONOCLONAL ANTIBODIES ON CLINICAL AND 

LABORATORY PARAMETERS 

Abstract. Post-COVID syndrome is a complex multisystem condition affecting various 

organs and systems, including the respiratory system [1]. This study evaluates the efficacy of 

antiviral therapy in patients with moderate COVID-19, with a particular focus on the effect of 

monoclonal antibody combinations [2]. A comparative analysis was performed among four groups 

receiving different treatment regimens: Favipiravir, Favipiravir + monoclonal antibodies, 

Remdesivir, Remdesivir + monoclonal antibodies. The results showed that patients receiving the 
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combination of Favipiravir and monoclonal antibodies demonstrated the greatest improvement in 

respiratory function parameters and blood oxygen saturation [3]. These data confirm that 

combination therapy with monoclonal antibodies improves the efficacy of treating moderate 

COVID-19 [4].  

Key words: COVID-19, antiviral therapy, monoclonal antibodies, Favipiravir, Remdesivir, 

oxygen saturation, respiratory function, clinical parameters, laboratory tests. 

 

Цель исследования 

Оценить эффективность различных схем противовирусной терапии при COVID-19 

средней тяжести и определить влияние комбинации моноклональных антител на динамику 

лабораторных и клинических показателей [5]. 

Материалы и методы 

Исследование включало 302 пациента, госпитализированных с подтвержденным 

COVID-19 (ПЦР+) [6]. Пациенты были распределены на четыре группы: Группа 1 

(Фавипиравир), Группа 2 (Фавипиравир + моноклональные антитела), Группа 3 

(Ремдесивир + моноклональные антитела), Группа 4 (Ремдесивир). Лабораторные анализы 

крови и показатели дыхательной функции регистрировались на момент поступления и 

после завершения курса лечения. Для оценки изменений использовался критерий Уэлча 

(p<0,05) [7]. 

Основная часть 

COVID-19 характеризуется воспалительной реакцией, приводящей к дисфункции 

дыхательной системы и изменению лабораторных показателей [8]. Противовирусная 

терапия в сочетании с моноклональными антителами направлена на снижение вирусной 

нагрузки и модуляцию иммунного ответа. Исследование клинических и лабораторных 

параметров позволило выявить ключевые закономерности в динамике течения заболевания 

у пациентов с разными схемами терапии. 

Основные результаты 

Анализ лабораторных данных выявил значительное снижение уровня 

воспалительных маркеров, таких как СОЭ и уровень лейкоцитов, после лечения во всех 

группах, особенно в группе Фавипиравир + моноклональные антитела [9]. Средний уровень 

сатурации (SpO₂) в начале исследования составил 92,05 ± 1,18% (Группа 1), 93,06 ± 1,14% 

(Группа 2), 91,69 ± 1,52% (Группа 3) и 91,01 ± 1,50% (Группа 4).  
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После лечения во всех группах наблюдалось улучшение сатурации, при этом 

наибольшее повышение зарегистрировано в группе Фавипиравир + моноклональные 

антитела (до 97,00%, p<0,001) [10]. На рисунке 1 представлена динамика сатурации 

кислорода у пациентов. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Дополнительно было отмечено снижение уровня лимфоцитов у пациентов, 

получавших Ремдесивир + моноклональные антитела, что может свидетельствовать о 

влиянии препарата на иммунный ответ [11].  

Показатели крови, включая уровень гемоглобина, тромбоцитов и лейкоцитов, 

изменились в динамике, что указывает на нормализацию воспалительного ответа и 

улучшение иммунного статуса пациентов [12].  

Биохимические показатели крови также демонстрировали положительную 

динамику. В частности, уровень общего белка и альбумина повысился после лечения, 

особенно у пациентов, получавших Фавипиравир + моноклональные антитела [13]. Уровень 

креатинина и мочевины снизился в группах, получавших комбинированную терапию, что 

может свидетельствовать о благоприятном влиянии на функцию почек [14].  

Значительное снижение Д-димера в группе Фавипиравир + моноклональные 

антитела (p=0,047) свидетельствует о снижении риска тромбоэмболических осложнений 

[15]. На рисунке 2 представлена динамика уровня D-димера у пациентов до и после лечения.  
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Также наблюдалось улучшение коагулограммы у пациентов в группах, получавших 

комбинированную терапию, что подтверждает стабилизацию свертываемости крови и 

снижение воспалительной нагрузки. 

Выводы 

Комбинированная терапия с моноклональными антителами улучшает клинические 

и лабораторные показатели у пациентов с COVID-19 средней тяжести. Пациенты, 

получавшие Фавипиравир с моноклональными антителами, продемонстрировали наиболее 

выраженную положительную динамику, что подтверждает целесообразность включения 

данной комбинации в стандарт лечения [15]. Дальнейшие исследования необходимы для 

оценки долгосрочных эффектов комбинированной терапии и ее применения у пациентов с 

тяжелыми формами COVID-19. 
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