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Аннотация. Актуальность новой коронавирусной инфекции (COVID-19) требует поиска методов 

патогенетического лечения данного заболевания. Одним из таких методов является транскраниальная 

электростимуляция, которая в предшествующих работах показала свое влияние на нейроиммуноэндок-

ринную регуляцию, в частности на продукцию провоспалительных цитокинов, играющих центральную 

роль в патогенезе COVID-19. В числе важных примеров – интерлейкин-6 и интерферон-γ, концентрация 

которых по-отдельности и в соотношении рассматривается как информативный клинико-

прогностический маркер, позволяющий оценить интенсивность воспалительной реакции и лимфоцитар-

ного противовирусного иммунного ответа. Цель исследования: оценка воздействия транскраниальной 

электростимуляции на сывороточную концентрацию интерлейкина-6 и интерферона-γ у пациентов с но-

вой коронавирусной инфекцией (COVID-19). Материалы и методы исследования. В работе участвова-

ли 35 пациентов, госпитализированных в специализированное отделение. Не участвовали пациенты с 

крайне тяжелым течением заболеваниям, пациенты, которым требовалась антицитокиновая терапия, па-

циенты с сопутствующей бактериальной инфекцией. Из 35 участников 15 пациентов (группа № 1) полу-

чали стандартное лечение заболевания и транскраниальную электростимуляцию по одному сеансу в су-

тки до седьмых суток, 20 пациентов (группа № 2) получали только стандартное лечение. Концентрация 

интерлейкина-6 и интерферона-γ оценивалась в первый день и к концу первой недели пребывания в ста-

ционаре. Результаты и их обсуждение. В группах № 1 и № 2 на первые сутки концентрации интерлей-

кина-6 (27,7 (17,6-51,9) пг/мл и 20,3 (15,2-60,3) пг/мл соответственно; p = 0,8) и интерферона-γ (6,7 (2,6-

12,8) пг/мл и 8,0 (3,6-17,1) соответственно; p = 0,6) были сопоставимыми между группами. К моменту 

второго измерения в обеих группах наблюдалась выраженная положительная динамика концентраций 

интерлейкина-6 (1,1 (0,5-2,5) пг/мл и 1,5 (0,9-4,3) пг/мл соответственно; p = 0,3) и интерферона-γ (1,2 

(0,9-1,8) пг/мл и 1,6 (1,2-2,4) пг/мг соответственно; p = 0,4). Таким образом, транскраниальная электро-

стимуляция не индуцировала гиперпродукцию цитокинов и не утяжеляла течение заболевания. Напро-

тив, в группе № 1 по сравнению со второй наблюдалась тенденция к более выраженному снижению 

уровней интерлейкина-6 (на 24,7%) и интерферона-γ (на 27,5%), однако, мощности работы, по-

видимому, не достает для выявления статистически значимого эффекта. Заключение. Воздействие 

транскраниальной электростимуляции в дополнение к стандартной терапии новой коронавирусной ин-

фекции сопровождается тенденцией к более выраженной нормализации сывороточной концентрации 

интерлейкина-6 и интерферона-γ. 
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Abstract. The relevance of the novel coronavirus infection (COVID-19) necessitates the search for meth-

ods of pathogenetic treatment for this disease. One of such methods is transcranial electrostimulation, which in 

previous studies has demonstrated its effect on neuroimmunoendocrine regulation, particularly on the production 

of proinflammatory cytokines that play a central role in the pathogenesis of COVID-19. Among important exam-

ples are interleukin-6 and interferon-γ, the concentrations of which, both individually and in ratio, are considered 

informative clinical and prognostic markers that make it possible to assess the intensity of the inflammatory re-

sponse and the lymphocytic antiviral immune response. The purpose of the study is to evaluate the effect of 
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transcranial electrostimulation on serum concentrations of interleukin-6 and interferon-γ in patients with the 

novel coronavirus infection (COVID-19). Materials and Methods. The study included 35 patients hospitalized in 

a specialized department. Patients with extremely severe disease, those requiring anticytokine therapy, and those 

with concomitant bacterial infection were excluded. Of the 35 participants, 15 patients (Group 1) received stand-

ard treatment for the disease and transcranial electrostimulation once daily until the seventh day, while 20 pa-

tients (Group 2) received only standard treatment. The concentrations of interleukin-6 and interferon-γ were as-

sessed on the first day and at the end of the first week of hospitalization. Results and discussion. On the first 

day, concentrations of interleukin-6 (27.7 (17.6–51.9) pg/mL and 20.3 (15.2–60.3) pg/mL, respectively; p = 0.8) 

and interferon-γ (6.7 (2.6–12.8) pg/mL and 8.0 (3.6–17.1), respectively; p = 0.6) were comparable between 

groups 1 and 2. By the time of the second measurement, both groups demonstrated a pronounced positive trend 

in concentrations of interleukin-6 (1.1 (0.5–2.5) pg/mL and 1.5 (0.9–4.3) pg/mL, respectively; p = 0.3) and inter-

feron-γ (1.2 (0.9–1.8) pg/mL and 1.6 (1.2–2.4) pg/mL, respectively; p = 0.4). Thus, transcranial 

electrostimulation did not induce cytokine hyperproduction and did not worsen the disease course. On the con-

trary, in Group 1 compared to Group 2, a trend toward a more pronounced decrease in interleukin-6 (by 24.7%) 

and interferon-γ (by 27.5%) levels was observed; however, the study power was apparently insufficient to detect 

a statistically significant effect. Conclusion. The use of transcranial electrostimulation in addition to standard 

therapy for the novel coronavirus infection is associated with a tendency toward a more pronounced normaliza-

tion of serum interleukin-6 and interferon-γ concentrations. 

Keywords: novel coronavirus infection (COVID-19), interleukin-6, interferon-γ, transcranial 

electrostimulation 

 

Цель исследования – оценка воздействия транскраниальной электростимуляции на сывороточ-

ную концентрацию интерлейкина-6 (ИЛ-6) и интерферона-γ (ИФН-γ) у пациентов с новой коронавирус-

ной инфекцией (COVID-19).  

Материалы и методы исследования. В исследовании информировано и добровольно приняли 

участие 35 взрослых пациентов (от 18 до 70 лет) из числа тех, кто был госпитализирован в «Отделение 

№ 3 для взрослого населения с новой коронавирусной инфекцией COVID-19, не нуждающихся в прове-

дении искусственной вентиляции легких» Краевой клинической больницы № 2 (г. Краснодар) в период 

от июня 2021 г. до февраля 2022 г.  

Пациенты были разделены на две группы. В группе № 1 (n = 15) проводилась транскраниальная 

электростимуляция аппаратом «Трансаир-03» (ООО «Центр ТЭС», г. Санкт-Петербург) один раз в сутки 

течение 45 минут (кроме первого, адаптационного сеанса длительностью 15 минут) до седьмых суток 

лечения. Величина суммарного тока достигала 3 мА; положение электродов – фронто-мастоидальное [1]. 

В группе № 2 (n = 20) данная процедура не проводилась. В остальном две группы были сопоставимы, в 

том числе по возрасту, полу, коморбидности и получаемой терапии. Последняя включала применение 

глюкокортикоидных препаратов и низкомолекулярных гепаринов. В исследовании не участвовали паци-

енты с крайне тяжелым течением заболевания (согласно критериям временных методических рекомен-

даций Министерства здравоохранения Российской Федерации), пациенты, которым требовалась специ-

фическая антицитокиновая терапия, пациенты, у которых были противопоказания к проведению транс-

краниальной электростимуляции, пациенты с сопутствующей бактериальной инфекцией. 

У всех пациентов были оценены сывороточные концентрация ИЛ-6 и ИФН-γ в первый день и к 

концу первой недели пребывания в отделении. Уровни цитокинов оценивались посредством иммуно-

ферментного анализа и тест-систем «Гамма-Интерферон-ИФА-БЕСТ» (каталожный номер А-8752, АО 

«Вектор - Бест», Россия), «Интерлейкин-6-ИФА-БЕСТ» (каталожный номер А-8768, АО «Вектор - Бест», 

Россия) по протоколу производителя. 

Статистический анализ и обработка данных проводилась в среде R. Для описания данных исполь-

зовались медиана и интерквартильный размах – Me (от Q1 до Q3). Для сравнения количественных данных 

между группами № 1 и № 2 применялся непараметрический метод Бруннера-Мюнцеля, для описания 

размера эффекта – δ Клиффа с 95% доверительным интервалом (ДИ). Использовались R-пакеты 

«Brunnermunzel», «Ggplot2», «Ggbreak» [14]. 

Протокол исследования был одобрен на заседании Независимого этического комитета ФГБОУ ВО 

КубГМУ Минздрава России (г. Краснодар), номер протокола –103 (от 12 октября 2021 г.) 

Авторы декларируют отсутствие конфликта интересов. 

Результаты и их обсуждение. Динамика изучаемых показателей представлена на рис.  

Как можно видеть, две группы до начала лечения были сопоставимы по изучаемым показателям. 

У пациентов обеих групп наблюдалось выраженное повышение концентраций ИЛ-6 и ИФН-γ. К концу 

первой недели (рис.) имела место нормализация изучаемых показателей в обеих группах. Это, по-

видимому, было обусловлено исходной степенью тяжести заболевания (отсутствие крайне тяжелых па-

циентов) и эффектом проводимого лечения. Летальных случаев не было в обеих группах. 
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Рис. Динамика концентраций ИЛ-6 и ИФН-γ в двух группах 

 

Транскраниальная электростимуляция не индуцировала гиперпродукцию цитокинов и утяжеление 

клинического состояния. Напротив, в группе № 1 имела место тенденция к более выраженной динамике 

концентрации ИЛ-6 (медиана данного показателя в группе № 1 к моменту второго измерения была 

меньше, чем в группе № 2 на 24,7%; p = 0,3; δ Клиффа равнялась 0,2 (95% ДИ от -0,1 до 0,5)). Аналогич-

ная картина (рис.) наблюдалась при сравнении концентрации ИФН-γ в двух группах (медиана данного 

показателя в группе № 1 к моменту второго измерения была меньше, чем в группе № 2 на 27,5%; p = 0,4; 

δ Клиффа составила 0,2 (95% ДИ от -0,1 до 0,6)).  

Таким образом, настоящая работа, во-первых, позволяет предположить безопасность применения 

транскраниальной электростимуляции в остром периоде инфекции у пациентов, не находящихся в край-

не тяжелом состоянии. Во-вторых, в группе транскраниальной электростимуляции концентрация цито-

кинов снижалась заметнее, чем в группе № 2. По-видимому, мощности исследования недостает для того, 

чтобы выявить статистически значимое влияние лечебного метода на обсуждаемые показатели. Как было 

указано выше, в работу включались пациенты, не находящиеся в крайне тяжелом состоянии, с хорошим 

ответом на стандартную терапию, не требующим назначение таргетных противоцитокиновых препара-

тов. Эту положительную динамику отражают многократное снижение (рис.) исходно повышенного 

уровня цитокинов в группе № 2, однако даже на фоне таких интенсивных изменений, в группе транскра-

ниальной электростимуляция все равно обнаруживалась тенденция к более заметной нормализации изу-

чавшихся показателей. Описанный в этой прелиминарной работе размер эффекта позволит рассчитать 

объем выборки, необходимый для оценки данного влияния в будущих исследованиях.  

Мы предполагаем, что изучения лечебного воздействия транскраниальной электростимуляции в 

остром периоде COVID-19 является перспективным. Следует отметить то, что лечебный метод обладает 

рядом плейотропных эффектов, помимо противовоспалительного, которые могут играть важную саноге-

нетическую роль [2, 4, 6, 10]. В частности, это антиноцицептивный и стресс-лимитирующий эффекты [3, 

6, 7]. Благодаря этому транскраниальная электростимуляция и родственные ей методы неинвазивного 

электрического воздействия активно изучаются в разных странах мира в контексте реабилитации после 

перенесенного COVID-19 и лечения длительного COVID (long COVID) [8, 9]. Работы же, посвященные 

электростимуляции мозга в остром периоде инфекции, единичны, и касаются применения транскрани-

альная стимуляция постоянным током (transcranial direct current stimulation (tDCS)) [12]. Между тем, 

антиноцицептивный и стресс-лимитирующий эффекты транскраниальной электростимуляции могут ока-

зать влияние на важные звенья патогенеза острой COVID-19 [1, 5]. Тяжелый инфекционный процесс сам 

по себе, а также факторы, обусловленные психоэмоциональными переживаниями, внутрибольничной 

обстановкой, информационным фоном, являются мощными активаторами стресс-реализующих систем. 

Избыток медиаторов стресса негативно действует на гемодинамику, регуляцию дыхания, иммунную 

функцию и пр. В литературе обсуждается роль симпатического (адренергического) шторма среди меха-

низмов жизнеугрожающих осложнений COVID-19 (нейрогенного отека легких, кардиомиопатии такоцу-

бо и др.) и пути патогенетического воздействия на эти процессы (например, использование β-

блокаторов) [11]. Транскраниальная электростимуляция обладает стресс-лимитирующим эффектом, что 

обуславливает дополнительное саногенное воздействие в остром периоде COVID-19 и снижает риски 

возникновения долгосрочных стресс-ассоциированных последствий перенесенной инфекции (тревога, 

депрессия, нарушения сна и др.). То же касается и антиноцицептивного эффекта. Распространенность 

хронической боли, согласно некоторым исследованиям, достигает 60% среди пациентов, перенесших 
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COVID-19. Механизмы данного явления до конца не понятны (по-видимому, в большинстве случаев эта 

боль является ноципластической), однако, очевидно, что истоки патогенеза кроются в остром периоде 

инфекции [13]. Эти вопросы могут быть предметом будущих исследований наряду с изучением эффектов 

транскраниальной электростимуляции в отношении других (помимо ИЛ-6 и ИФН-γ) показателей иммун-

ной дизрегуляции (например, ИЛ-1β и фактора некроза опухолей). 

Заключение. Воздействие транскраниальной электростимуляции в дополнение к стандартной те-

рапии новой коронавирусной инфекции сопровождается тенденцией к более выраженной нормализации 

сывороточной концентрации интерлейкина-6 и интерферона-γ. 
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