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ЧТО ЭТО ТАКОЕ?

⦿ Аутоиммунные энцефалиты (АЭ) — 
неврологические заболевания, 
характеризующиеся поражением 
преимущественно серого вещества, в 
патогенезе которых основную роль играют 
аутоантитела (АТ) к внутри — и/или 
внеклеточным структурам нервной 
системы, выступающие в качестве 
антигенов 



РАЗЛИЧАЮТ ДВА ВИДА АЭ

Аутоимунные энцефалиты (АЭ)

Паранеопластические 
(связанные с 

онкологическим 
процессом) 

Идиопатические 



ПАТОГЕНЕЗ АЭ
⦿ Патогенез в значительной степени связан с 

локализацией структур, поражаемых 
антителами. По данному принципу 
выделяют две группы антител к антигенам:

1) нейрональные
2) мембранные/синаптические



⦿ Нейрональные антитела в свою очередь 
делятся на три группы:

Нейрональные 
АТ

«Истинные»

Выявляемые и при  
паранеоплазии и 
при идиопатии

Выявляемые чаще 
при идиопатии



Первая группа получила название 
«истинные» паранеопластические антитела 
— это антитела к внутриклеточным белкам, 
которые в настоящий момент определяются 
только при паранеопластических 
неврологических синдромах — Hu, Yo, Ma2, 
CV2, amphiphysin

Амфифизин – белок 
синаптических 
везикул 
принимает 
участие в 
функционировании 
синапса



Выявление ЛЮБОГО из вышеперечисленных 
антител с вероятностью более 95% говорит о 
наличии паранеоплапластического процесса  
даже при отсутствии
обнаружения опухоли в данный момент и 
требует длительного онкопоиска (не менее 5 
лет)  

«Titulaer MJ, Soffietti R, Dalmau J, Gilhus NE, Giometto B, Graus F, Grisold
W, Honnorat J, Sillevis Smitt PA, Tanasescu R, Vedeler CA, Voltz R,
Verschuuren JJ. European Federation of Neurological Societies. Screening
for tumours in paraneoplastic syndromes: report of an EFNS task force. Eur
J Neurol. 2011;18:19-23»



Вторую группу составляют АТ, которые могут 
определяться как при энцефалитах на фоне 
онкологиии, так и при идиопатических АЭ. 
Антигенами для них служат внеклеточные 
мембранные белки — mGluR5, GABAβR, 
NMDAR, AMPAR, Contactin2, Caspr2



Третью группу 
составляют АТ, которые 
редко выявляются при 
паранеопластических 
неврологических 
синдромах, а чаще 
наблюдаются при 
идиопатических АЭ — они 
бывают как к 
мембранным, так и 
внутриклеточным 
структурам, и к ним 
относят — GAD65, LGI1, 
GlycineR GAD65 – 

глутаматдекарбоксилаза, 
преобразует глутамат в 

ГАМК



МЕХАНИЗМЫ ПОВРЕЖЕНИЯ
В первую очередь, это антителозависимая 
цитотоксичность, она наблюдается в первую очередь 
при «классических» паранеопластических 
неврологических синдромах.

http://userdocs.ru/biolog/104963/index.html





Также повреждение может происходить без 
непосредственной цитотоксичности, например 
через блокировку/активацию рецептора/ионного 
канала/фермента, например АТ опосредованное 
нарушение работы NMDA каналов и GAD65 
глутаматдекарбоксилазы.

Морфологически иммунный ответ против 
нейронов проявляется в виде их гибели по типу 
некроза, дегенеративных изменений аксонов и 
активацией на фоне некроза или апоптоза (чаще 
при хронических формах) микроглии в виде её 
активной пролифирации и таксису к месту 
повреждения 



http://peir.path.uab.edu/library/picture.php?/17992



АССОЦИАЦИЯ НЕКОТОРЫХ АТ И 
ОПУХОЛЕЙ
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