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Актуальность исследования: в период пандемии, вызванной sARs-Cov-2, выяснилось, что 
сердечно-сосудистые заболевания(ССЗ) являются фактором развития Covid-19. В то же время, 
оказалось, что у пациентов с Covid-19, не страдавших ССЗ [3, 4] до заражения sARs-Cov-2, ча-
сто возникают сердечно-сосудистые осложнения (ССо): миокардит, сердечная недостаточность, 
аритмии, артериальная гипертензия. Чрезвычайно актуальным является выяснение патогенети-
ческих механизмов, обуславливающих взаимосвязь Сovid-19 и сердечно-сосудистую патологию. 
так как входными воротами sARs-Cov-2 является АПФ2 — важный компонент ренин-ангиотен-
зин-альдостероновой системы (РААС), то можно предполагать, что нарушения в данной системе 
при Соvid-19 являются причиной ССо. В связи с этим, весьма актуальным остается вопрос о 
целесообразности применения ингибиторов АПФ и БРА при Сovid-19

цель исследования: на основе анализа данных научной литературы изучить роль РААС в 
патогенезе Covid-19 и сердечно-сосудистых заболеваний, найти связующие механизмы патоге-
неза этих расстройств.

Материалы и методы: в качестве источников литературы для анализа темы было исполь-
зовано 73 статьи сервисов Pubmed, Cyberleninka, Cochrane.

Результаты: согласно современным представлениям, РААС рассматривается как двухуровневая и 
двухосевая. Синтез всех её компонентов осуществляется на тканевом и системном уровнях, а пути их 
синтеза выстраиваются в 2 основные патофизиологические оси: ось «АПФ1/Анг-II /Ат1R», обуслав-
ливающую ремоделирование миокарда и легочной ткани, и ось «АПФ2/Анг 1–7/ masR», сдерживаю-
щую повреждающие эффекты. При ССЗ возникает дисбаланс в РААС с преобладанием эффектов 
оси, обусловленных активацией рецепторов к ангиотензину-II (Анг-II) первого типа (AT1R), что при-
водит к гипертрофии и фиброзу миокарда. При взаимодействии вируса CovID-19 с АПФ2, экспрес-
сия последнего уменьшается, что и увеличивает дисбаланс в РААС в сторону реакций пролиферации, 
воспаления, фиброза ткани, оксидативного стресса, обусловленных Ат1R.

Выводы: 1) Дисбаланс РААС является важным связующим патогенетическим механизмом 
между Covid-19 и сердечно-сосудистой патологией; 2) Ингибиторы РААС увеличивают экс-
прессию АПФ2, восстанавливая баланс между основными патофизиологическими осями 
РААС; 3) Согласно рекомендациям РКо приём ингибиторов РААС необходимо продолжать у 
лиц с ССЗ, статус ковид у которых подозревается или подтверждён лабораторными данными.
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