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Вступ. Хвороба Альцгеймера – є однією з найпоширеніших форм 

деменції та сягає близько 60-80% усіх випадків. За даними статистичних 

досліджень на 2019 рік, підтверджена кількість випадків у європейських жінок 

становить 6 650 228 осіб, а у чоловіків – 3 130 449 осіб, що менше в два рази, 

ніж у жінок. Також прогнозується, що до 2050 року загальна кількість 

захворювань зросте до 18 846 286 осіб, що у 1,92 рази від даних 2019 року). 

При цьому, показник хвороби Альцгеймера серед причин смерті дорослого 

населення в Україні становить 0,3 на 100 000 населення. У той час, як у 

Великобританії цей показник становить 112 на 100 000 осіб, у США – 82, у 

Франції – 76, у Німеччині – 51. Сучасні принципи лікування хвороби 

Альцгеймера, що поєднують медикаментозну терапію, розумову стимуляцію та 

підтримку способу життя, мають вирішальне значення для збереження 

когнітивних функцій і максимально тривалого збереження незалежності 

пацієнта, але питання сучасних підходів до лікування хвороби Альцгеймера все 

ще залишається не закритим та є постійним джерелом дискусій науковців. 

Мета роботи. Привернути увагу до сучасних перспектив лікування 

хвороби Альцгеймера. Піддати конструктивному аналізу перспективи терапії 

хвороби Альцгеймера антиамілоїдними моноклональними антитілами. 

Матеріали та методи. Огляд та аналіз наукової публікації про 

дослідження та результати використання антиамілоїдних моноклональних 
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антитіл у терапії хвороби Альцгеймера. Оцінка наукових напрацювань зі статті: 

Ramanan VK, Armstrong MJ, Choudhury P, Coerver KA, Hamilton RH, Klein BC, 

Wolk DA, Wessels SR, Jones LK Jr; AAN Quality Committee. Antiamyloid 

Monoclonal Antibody Therapy for Alzheimer Disease: Emerging Issues in 

Neurology. Neurology. 2023 Nov 7;101(19):842-852. doi: 

10.1212/WNL.0000000000207757. Epub 2023 Jul 26. PMID: 37495380; PMCID: 

PMC10663011. 

Результати та обговорення. Характерними патогномонічними ознаками 

хвороби Альцгеймера являються гістопатологічні зміни в мозковій тканині, а 

саме утворення нейрофібрилярних клубків, що складаються з 

гіперфосфорильованого тау-білка, та сенільних (амілоїдних) бляшок, які 

містять бета-амілоїд. Ці зміни є причиною прогресуючої атрофії кори 

головного мозку, особливо в ділянці гіпокампа. Ці механізми сформували 

основу терапевтичного лікування хвороби Альцгеймера.  

Дослідження леканемабу, що зменшує кількість та обʼєм амілоїдних 

бляшок у мозковій тканині, звʼязуючись із розчинними протофібрилами 

бета-амілоїду, а також у різному ступені, з іншими його формами, були 

проведені серед 1800 людей похилого віку з ранньою формою хвороби 

Альцгеймера. найпоширенішим побічним ефектом лікування леканемабом був 

розвиток амілоїд-асоційованих змін на нейровізуалізації – відомого 

потенційного ускладнення при застосуванні моноклональних антитіл проти 

амілоїду, що, ймовірно, пов'язане з порушенням цілісності судин. І хоча ефект 

лікування був помірним, приблизно 25% зниження прогресування, дослідження 

показали, що препарат може уповільнити розвиток ранніх симптомів хвороби 

Альцгеймера.  

Ще одним високоефективним антиамілоїдним моноклональним 

антитілом є донанемаб. Результати третьої фази дослідження цього препарату 

протягом 18 місяців показали уповільнення функціонального та когнітивного 

зниження на 35%.  

Характеристики даних препаратів та результати висвітлені в 
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дослідженнях можуть вплинути на майбутні розробки. Існуючі на сьогоднішній 

день антиамілоїдні моноклональні антитіла націлені на різні етапи процесу 

відкладання бета-амілоїду, тому і відрізняються ефективністю та побічними 

реакціями. Детальне вивчення цих процесів є перспективою для створення 

препаратів з вищою ефективністю та меншою низкою побічних ефектів. Дані 

дослідження можуть вплинути на подальші підходи до терапії хвороби 

Альцгеймера. Проте недоліком досліджень є одноманітність вибірки пацієнтів. 

На даний момент є мало інформації про те, як терапія антиамілоїдними 

моноклональними тілами впливає на атиповий перебіг хвороби Альцгеймера. 

Висновки. Останні дослідження, щодо терапії хвороби Альцгеймера 

антиамілоїдними моноклональними антитілами показали, що ці препарати 

можуть значно знижувати прогресування хвороби Альцгеймера на ранніх 

стадіях. Зокрема, леканемаб та донанемаб продемонстрували уповільнення 

когнітивного та функціонального погіршення, а також позитивний вплив на 

біомаркери захворювання, такі як рівень бета-амілоїду та тау-білка. Таким 

чином, антиамілоїдна терапіявідкриває нові перспективи у лікуванні хвороби 

Альцгеймера на доклінічних та легких стадіях, надаючи можливість впливати 

на патогенез хвороби, а не лише полегшувати її симптоми. 
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