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Заболевания спектра оптиконейромиелита (ЗСОНМ) – группа редких, 

нейровоспалительных дизимунных заболеваний центральной нервной системы, 

характеризующихся высокоагрессивным, инвалидизирующим течением. 

Достижения в понимании патогенеза ЗСОНМ с антителами к аквапорину-4 

(AQP4) привели к созданию болезнь-модифицирующей терапии.  

В статье представлен пример клинического серопозитивного случая 

оптикомиелит-ассоциированного расстройства в Алтайском крае. 

Ключевые слова: ЗСОНМ, ритуксимаб, анти В-клеточная терапия, антитела 

к аквапорину 4. 

Neuromyelitis optica spectrum disorder (NMOSD) is a rare neuroinflammatory 

disorder of the central nervous system. Advances in the understanding of NMOSD 

pathogenesis of the anti-AQP4 autoantibody have led to the development of disease-

modifying therapy. 

This article describes a case of neuromyelitis optica spectrum disorder with positive 

serology tests for AQP-4 antibodies. 
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Пациентка И. 38 лет, дебют заболевания в 2020 г, перенесла  РБН с 

общемозговыми проявлениями в виде тошноты, рвоты, головокружения, 
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сонливости. В январе 2021 г. На МРТ выявлены структурные изменения 

базальных ядер с 2-х сторон, больше справа, правой половины моста с переходом 

на ножку мозжечка. В апреле 2021 г. выявлен высокий титр антител к 

аквапорину-4 (AQP4 - aquaporin 4) 1:40 (N < 1:10), установлен диагноз 

демиелинизирующее заболевание ЦНС, оптиконевромиелит. Проведена пульс-

терапия препаратом Метилпреднизолон 1000 мг №5 раз с последующим 

переводом на поддерживающий прием кортикостероидов per os. После 

месячного курса приема преднизолона, больная самостоятельно одномоментно 

прекратила прием препарата. В течение следующих 3 месяцев терапию не 

получала. В августе (08.2021) зафиксировано обострение с формированием 

центрального тетрапареза без НФК, была госпитализирована. 

В связи с агрессивным течением заболевания и неэффективностью 

предшествующей терапии, внимание было направлено на зарубежный опыт off-

label применения анти-В-клеточной терапии препаратом Ритуксимаб. Он 

избирательно ингибирует популяцию CD20 лимфоцитов, которые продуцируют 

антитела к аквапорину-4 [11, 12]. Имеющиеся данные позволяют сделать вывод 

о том, что препарат может эффективно применяться с точки зрения 

патогенетической терапии ЗСОНМ [5,9,10], снижая риск обострений [6,8] и 

замедляя нарастание инвалидизации [1,13]. 

На основании решения врачебной комиссии было принято решение о 

проведении курса терапии препаратом Ритуксимаб: Проведён курс терапии по 

схеме дважды по 1000 мг с интервалом 2 недели под контролем уровня CD19+ 

В-лимфоцитов (указан уровень после двух первых введений препарата 0,00 * 

10^9\л (0%). На фоне антиВ-клеточной терапии отмечается положительная 

динамика в виде отсутствий обострений, что позволяет организму 

восстанавливать нарушенные функции, продолжается регресс неврологических 

симптомов. 

В клиническом течении ЗСОНМ ключевую роль играет развитие 

обострений, которые в отличие от других демиелинизирующих заболеваний 

приводят к быстрой и стойкой инвалидизации и могут привести к смерти 

пациента. Именно поэтому своевременное назначение патогенетической анти-B 
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клеточной терапии способно не только затормозить патологический процесс, но 

и эффективно предотвращать развитие фатальных экзацербаций заболевания. 
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