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ȲɋɘɆɆɓɆɑɎɍ ɖɆɓɊɔɒɎɍɎɖɔɈɆɓɓɡɛ 
ɎɗɗɑɋɊɔɈɆɓɎɏ  

Метаанализ 

Систематический 
обзор 

Рандомизированые 
контролируемые 
исследования 

Клинические 
рекомендации 

Уровень 1  
(͙͍ͤ͊·ͫ΄͙͚ ͍͔ͯͪͦͤΈ 
͔͒ͦ͊͊ͭ͘͟͡Έ͙ͤͦͫͭ) 

͔̇͡ΈΌ ͔͙ͣͭ͊͊ͤ͊͊͘͡ ͋·ͦ͡ ͍͔͙ͦͭͭͭΈ ͤ͊ ͍ͦͨͪͦͫ:  

“Может ли Церебролизин улучшить когнитивные функции, 
глобальный клинический исход и глобальную пользу через 4 недели и 
6 месяцев после начала лечения у пациентов с болезнью 
Альцгеймера легкой и средней степени тяжести?”  



ɹʦʣʝʟʥʴ 
ɸʣʴʮʛʝʡʤʝ
ʨʘ 

70% 

ʉʦʩʫʜʠʩʪʘʷ
ʜʝʤʝʥʮʠʷ 

17% 

ɼʨʫʛʠʝ 
13% 

ȸɎɕɡ ɊɋɒɋɓɜɎɎ 

Сосудистая деменция (СД) ͍͙͔ͦͤ͊ͭ͘͟  ͍
͔ͪͯ͘͡Έ͔ͭ͊ͭ ͤ͊ͪͯ΄͔͙ͤΎ ͍ͪͦͦͦ͋ͪ͊͟΅͔͙ͤΎ   ͍
ͭ͊ͤ͟Ύͻ ͎ ͍͎ͦͦͤͦͦ͡ ͣ ͎ͦ͊͘ 
˿  ˨;͊ͫͭͦ ͍ ͙͔ͦͤ͊ͭ͘͟ ͨ ͔ͦͫ͡ ͦ ͎ͫͭͪͦͦ ͙ ͤͫͯ͡Έͭ͊. 

Болезнь Альцгеймера (БА),  ͔͙͔ͤ͊ͦͨͤ͟͡ 
͙͙͊ͣͦ͒͊͡  ͍͔ͨ͊ͪͤͻ͙͔ͣ ͎͍͎ͦͦͤͦͦ͡ ͎ͣͦ͊͘  ͙
͔ͫͭͤ͊͟ͻ ͫ ͍ͦͫͯ͒ͦ ͨ ͙͍͙ͪͦ͒ͭ ͟  ͨ ͔͔ͦͭͪ ͫ ͍Ύ͔͚͘ 
͔ͣ͗͒ͯ ͔͚͙ͤͪͦͤ͊ͣ, ͎͙͔͙͋͡ ͔͚͍ͤͪͦͤͦ  ͙
͔ͯͣͤΈ΄͔͙ͤΌ ͦ ͋Ά͔ͣ͊  ͎ ͍͎ͦͦͤͦͦ͡ ͣ ͎ͦ͊͘. 



ȴɘɇɔɖ ɎɗɗɑɋɊɔɈɆɓɎɏ Ɋɑɥ ɒɋɘɆɆɓɆɑɎɍɆ 

Ǻͦ͡Έͦ͟ ͙͙͍ͪ͊ͤ͒ͦͣͪͦ͊ͤͤ͘·͔ ͍͚͒ͦͤ·͔ ͔ͫͨ͡·͔ ͨ͊͡ͼ͔͋ͦ-͙͔ͦͤͭͪͦͪͯͣ͟͡·͔ 
͙͔͍͙ͫͫ͒ͦ͊ͤ͡Ύ  

Å˽͙ͦͫ͟ ͍ ͤ͊ͯ;ͤ·ͻ ͋͊͊͘ͻ ͒͊ͤͤ·ͻ:  

Å PubMed 

Å ˣ͊͊͘ ͒͊ͤͤ·ͻ ˴͍͚ͦͪ͊ͤͦͫͦ͟͟ ͎ ͪͯͨͨ· ͨͦ ͙͍ͨͦͫͦͦͣͯ͟ ͍ͫͦͯ͡ α̇ ͔͔͙͙ͪ͋ͪͦͤ͘͡ά 

Å ˣͦ͡Έ΄͚ͦ ͦ͋ͦͪ͘ ͙͔͔͙ͨͪͣͤͤΎ ͔͔͙͙̇ͪ͋ͪͦͤ͊͘͡Σ ͍͔͔ͨͪͦ͒ͤͤ·͚ ͔̇ͤͭͪͦͣ ͦ͋Ά͔͙͔͒ͤͤͤ·ͻ 
˹͔͚ͪͦͤ͊ͯ͟ (New Jersey 2009) 

Å references from reviews 

Å ˿͙ͨͫͦ͟ ͙͔͍͙͚ͫͫ͒ͦ͊ͤ͡ ͔͔͙͙̇ͪ͋ͪͦͤ͊͘͡Σ ͔͍͔ͨͪ͒ͦͫͭ͊ͤͤ͡·ͻ ͫͨͦͤͫͦͪͦͣ 

Å˻ͭͦ͋ͪ͊ͤͦ с ͙͔͍͙͚ͫͫ͒ͦ͊ͤ͡ ͫ ͯ;͙͔͊ͫͭͣ ͔͔͋ͦ͡ мплл ͨ͊ͼ͙͔͍ͤͭͦ 



ȻɆɖɆɐɘɋɖɎɗɘɎɐɆ ɎɗɗɑɋɊɔɈɆɓɎɏ 

Режим дозирования: ʕ ͦ ͍͔ͫͻ ͙͔͍͙ͫͫ͒ͦ͊ͤ͡Ύͻ ͔͡;͔͙͔ͤ ͨͪͦ͒ͦ͗͊ͦͫ͡͡Έ ͍ ͔ͭ;͔͙͔ͤ п ͔͔ͤ͒͡Έ (20 
͙ͤͺ͙͚ͯ͘)  30 мл Церебролизина в день 
 
 
                                                                                                                 MMSE (Mini-Mental State Examination / 10-20 = ͫ ͔ͪ͒ͤΎΎ ͭΎ͔͗ͫͭΈ) 

Исследование 
Продолжит
ельность 

Пациенты 
Включено в 
исследование 

MMSE 
(средний) 

Возраст 
(средний) 

Женщины 

(N) (N)  (%) (%) 

Alvarez et al., 2006 6 ͣ ͔ͫ 139 123 88.5% 19.7 73.6 70.7 

Panisset et al., 2002 6 ͣ ͔ͫ 192 187 97.4 % 20.6 74.2 58.3 

Ruether et al., 2001 6 ͣ ͔ͫ 149 144 96.6% 17.3 73.0 58.3 

Ruether et al., 1994 6 ͣ ͔ͫ 120 120 100.0% 21.6 71.5 65.8 
ˤ˿˩˥˻  6 ͣ ͔ͫ 600 574 95.7% 19.8 73.2 62.7 

Bae et al., 2000 4 ͤ ͔͒ 53 53 100.0% 15.7 71.6 66.2 
Xiao et al., 2000 4 ͤ ͔͒ 157 157 100.0% 19.0 70.4 50.3 

ˤ˿˩˥˻ п ͔ͤ͒ 810 784 96.8% 19.3 72.5 60.3 



ȵɋɖɈɎɝɓɡɋ ɐɔɓɋɝɓɡɋ ɘɔɝɐɎ ɎɗɗɑɋɊɔɈɆɓɎɏ 

CIBIC+ Clinical Interview-based Impression of Change plus caregiver input 
CGI CƭƛƴƛŎƛŀƴΩǎ Global Impression of Change (Item 2 of CGI) 
ADAS-cog+ AƭȊƘŜƛƳŜǊΩǎ Disease Assessment Scale ς cognitive subpart ς modified (14 items) 
ADAS-cog AƭȊƘŜƛƳŜǊΩǎ Disease Assessment Scale ς cognitive subpart (11 items) 
MMSE Mini-Mental State Examination 
ZVT Zahlen-Verbindungs-Test (Trail-Making Test) 

Исследование CIBIC+ CGI ADAS-cog+ ADAS-cog MMSE ZVT 

Alvarez (2006) X   X       

Panisset (2002) X     X     

Ruether (2001)   X   X     

Bae (2000)   X   X     

Xiao (2000)   X     X   

Ruether (1994)   X       X 

Глобальная 
клиническое 
изменение 

Когнитивная функция 

Глобальная польза 

˥ͦ͋͊͡͡Έͤ͊Ύ ͨͦ͡Έ͊͘ – это сочетание  глобального клинического изменения ͙ когнитивной функции 

 



ȾɐɆɑɆ CIBIC+  
ˤ͔ͨ;͔͙͔͊ͭͤ͡ ͙͙ͤ͟͡ͼ͙ͫͭ͊ ͦ ͙͙͔͒ͤ͊ͣ͟Σ ͍͔ͦͫͤͦ͊ͤͤͦ ͤ͊ ͙͔͍ͤͭͪΈΌ ͫ 
ͨ͊ͼ͙͔ͤͭͦͣ ͙ ͯͻ͙͍͊͗͊Ό΅͙͙ͣ ͙͡ͼ͙͊ͣ  

 

Å                                                                                   ˻ͼ͔ͤ͊͟: 
 

1: ˭ ͤ͊;͙͔ͭ͡Έ͔ͤͦ ͯͯ͡;΄͔͙͔ͤ 
2: ̂ ͯ͡;΄͔͙͔ͤ 
3: ˸ ͙͙ͤͣ͊͡Έ͔ͤͦ ͯͯ͡;΄͔͙͔ͤ 
4: x ͔͘ ͙͔͔͙͚ͣͤͤ͘ 
5: ˹ ͔ͤ͊͘;͙͔ͭ͡Έ͔ͤͦ 
ͯͻͯ͒΄͔͙͔ͤ 
6: ̂ ͻͯ͒΄͔͙͔ͤ 
7: ˭ ͤ͊;͙͔ͭ͡Έ͔ͤͦ ͯͻͯ͒΄͔͙͔ͤ 
 



ȾɐɆɑɆ CGI (Clinical Global Impression) 
 

 

Å ˤ·͍ͦ͒ ͦ ͭΎ͔͙͗ͫͭ ͔͍͙͊͋ͦ͊ͤ͘͡Ύ ͙ ͍·͔͙ͪ͊͗ͤͤͦͫͭ ͔͎ͦ ͙͙͙͒ͤ͊ͣ͟ 

 
  

1: ˭ ͤ͊;͙͔ͭ͡Έ͔ͤͦ ͯͯ͡;΄͔͙͔ͤ 
2: ̂ ͯ͡;΄͔͙͔ͤ 
3: ˸ ͙͙ͤͣ͊͡Έ͔ͤͦ ͯͯ͡;΄͔͙͔ͤ 
4: x ͔͘ ͙͔͔͙͚ͣͤͤ͘ 
5: ˹ ͔ͤ͊͘;͙͔ͭ͡Έ͔ͤͦ 
ͯͻͯ͒΄͔͙͔ͤ 
6: ̂ ͻͯ͒΄͔͙͔ͤ 
7: ˭ ͤ͊;͙͔ͭ͡Έ͔ͤͦ ͯͻͯ͒΄͔͙͔ͤ 
 

Å˻ͼ͔ͤ͊͟: 1 (лучшее) – 7 (наихудшее) 



ȾɐɆɑɆ ADAS -cog  / ADAS -cog+ 

˻ͼ͔ͤ͊͟ ADAS-cog: 0 (͡ ͯ;΄͊Ύ) ς 70 (ͻͯ͒΄͊Ύ) 
˻ͼ͔ͤ͊͟ ADAS-cog+: 0 (͡ ͯ;΄͊Ύ) ς 85 (ͻͯ͒΄͊Ύ) 

Åˮ͔͍͙͔ͫͫ͒ͦ͊ͤ͡ ͎͙͙͍ͦͤͭͤ͟·ͻ ͺͯͤ͟ͼ͙͚ ς ͦ ͼ͔ͤ͊͟ ͨ͊ͣΎ͙ͭΣ ͍͙͙ͤͣ͊ͤΎΣ 
͔ͪ;͙Σ ͙͔ͦͪͤͭ͊ͼ͙͙ ͍ ͍͔ͨͪͦͫͭͪ͊ͤͫͭΣ ͣ·͙͔ͫͭ͡͡Έͤ·ͻ ͔͚ͫͨͦͫͦ͋ͤͦͫͭ 

Åˣ͔͔ͦ͡ ͍·ͫͦ͊͟Ύ ͦͼ͔ͤ͊͟ ς ͋ ͔͔ͦ͡ ͍·͔ͪ͊͗ͤͤ·͔ ͎͙͙͍ͦͤͭͤ͟·͔ 
ͤ͊ͪͯ΄͔͙ͤΎ 

 



ȾɐɆɑɆ MMSE  (Mini-Mental State Examination) 

Å˴ͪ͊ͭ͊͟Ύ ͦͼ͔ͤ͊͟ ͙ͨͫͻ͙;͔͎ͫͦͦ͟ ͫͭ͊ͭͯͫ͊ 

Å˻ͼ͔ͤ͊͟: 0 (ͻͯ͒΄͙͚) ς 30 (ͤ ͙͊ͯ͡;΄͙͚) 

 

 

 
 

 

 

                                                                   

28 ς 30 = ˹ ͔ͭ ͎͙͙͍ͦͤͭͤ͟·ͻ ͤ͊ͪͯ΄͔͙͚ͤ 

25 ς 27 = ˴ ͎͙͙͍ͦͤͭͤ·͔ ͤ͊ͪͯ΄͔͙ͤΎ 

19 ς 24 = ˨ ͔͔ͣͤͼ͙Ύ ͔͎͚ͦ͟͡ ͔͔͙ͫͭͨͤ ͭΎ͔͙͗ͫͭ 

10 ς 18 = ˨ ͔͔ͣͤͼ͙Ύ ͔͔͚ͫͪ͒ͤ ͔͔͙ͫͭͨͤ ͭΎ͔͙͗ͫͭ 

  0 ς   9 = ́ Ύ͔͗͊͡Ύ ͔͔͒ͣͤͼ͙Ύ  



ȸɋɗɘ ZVT (Zahlen-Verbindungs-Test)  

 

Å ͍͍͙͔̉ͯͫͭͭ͡Έͤ·͚ ͙͔ͤͫͭͪͯͣͤͭ ͒͡Ύ ͙͔͍͙ͫͫ͒ͦ͊ͤ͡Ύ ͙ͫͦͪͦͫͭ͟ ͎͙͙͍ͦͤͭͤ͟·ͻ 
ͨͪͦͼ͔͍ͫͫͦ 
 

Å ͔́ͫͭ ͔͙͔͙ͫͦ͒ͤͤΎ ͙͙͚ͤ͡ ͦͼ͔͙͍͔ͤ͊ͭͫΎ ͨͦ ͍͔͔͙ͪͣͤΣ ͔ͤͦ͋ͻ͙ͦ͒ͣͦͣͯ ͒͡Ύ 
͔͙͔͙ͫͦ͒ͤͤΎ ͍͔ͫͻ ͔͍ͤͦͣͪͦ 
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ȴɜɋɓɐɆ ɐɔɉɓɎɘɎɈɓɔɏ ɚəɓɐɜɎɎ ɝɋɖɋɍ 4 ɓɋɊ 

→ Доказана высокая эффективность Церебролизина у пациентов с 
болезнью Альцгеймера в отношении улучшения когнитивной функции 

к 4 неделе лечения 

Сравнение Церебролизина (30 мл /сутки) с  плацебо 
ˮ͔͔͙ͣͤͤ͘Ύ ͙͔ͦͭͤͦͫͭ͡Έͤͦ ͙ͫͻͦ͒ͤ·ͻ ͤ͊͘;͔͙͚ͤ , ͍ ·͔ͪ͊͗ͤͤͦͫͭΈ Ήͺͺ͔ͭ͊͟: SMD, OC 



ȴɇɟɋɋ ɐɑɎɓɎɝɋɗɐɔɋ əɑəɝɞɋɓɎɋ ɝɋɖɋɍ 4 ɓɋɊ 

˻ͼ͔ͤ͊͟ Ήͺͺ͔ͭ͊͟: OR, OC 

→ После 4 недель лечения статистически достоверное  влияние 
Церебролизина на глобальное клиническое улучшение превосходит 

плацебо в три раза 



ȴɜɋɓɐɆ ɉɑɔɇɆɑɢɓɔɏ ɕɔɑɢɍɡ ɝɋɖɋɍ 4 ɓɋɊ 

Сравнение Церебролизина (30 мл /сутки) с  плацебо 
ˤ·͔ͪ͊͗ͤͤͦͫͭΈ Ήͺͺ͔ͭ͊͟: ͟ ͙͔͙͚ͪͭͪ ˸͊ͤͤ͊-͙͙̂ͭͤ όMW), OC 

→ Доказано статистически достоверное преимущество Церебролизина 
в отношении глобальной пользы для пациента через 4 недели после 

начала лечения 



ȴɜɋɓɐɆ ɐɔɉɓɎɘɎɈɓɔɏ ɚəɓɐɜɎɎ ɝɋɖɋɍ 6 ɒɋɗ 
 
Сравнение Церебролизина (30 мл /сутки) с  плацебо 
ˮ͔͔͙ͣͤͤ͘Ύ ͙͔ͦͭͤͦͫͭ͡Έͤͦ ͙ͫͻͦ͒ͤ·ͻ ͤ͊͘;͔͙͚ͤ , ͍ ·͔ͪ͊͗ͤͤͦͫͭΈ Ήͺͺ͔ͭ͊͟: SMD, OC 

→Доказана высокая эффективность Церебролизина в отношении 
улучшения когнитивной функции после 6 месяцев начала лечения  



ȴɇɟɋɋ ɐɑɎɓɎɝɋɗɐɔɋ əɑəɝɞɋɓɎɋ ɝɋɖɋɍ 6 ɒɋɗ 

Сравнение Церебролизина (30 мл /сутки) с  плацебо 
˻ͼ͔ͤ͊͟ Ήͺͺ͔ͭ͊͟: OR, OC 

→ После 6 мес лечения статистически достоверное  влияние 
Церебролизина на глобальное клиническое улучшение превосходит 

плацебо в пять раз 



ȴɜɋɓɐɆ ɉɑɔɇɆɑɢɓɔɏ ɕɔɑɢɍɡ ɝɋɖɋɍ 6 ɒɋɗ 

Сравнение Церебролизина (30 мл /сутки) с  плацебо 
ˤ·͔ͪ͊͗ͤͤͦͫͭΈ Ήͺͺ͔ͭ͊͟: ͟ ͙͔͙͚ͪͭͪ ˸͊ͤͤ͊-͙͙̂ͭͤ όMW), OC 

→ Статистически достоверное преимущество Церебролизина в 
отношении глобальной пользы для пациента сохраняется в течении как 

минимум  6 месяцев. 



ȨɡɈɔɊɡ 

Å Клинически значимое улучшение когнитивной функции  ͯ ͨ͊ͼ͙͔͍ͤͭͦ ͫ 
͔͋ͦͤ͘͡ΈΌ ˢ͡Έͼ͎͔͚͔ͣͪ͊ ͤ͊͋͡Ό͒͊ͦͫ͡Έ ͔ͯ͗ ;͔͔ͪ͘ 4 недели ͔͡;͔͙ͤΎ 
Церебролизином ͙  ͫͦͻͪ͊ͤΎͦͫ͡Έ ͙͙ͣͤͣͯͣ 6 месяцев ͔ͨͦͫ͡ ͔͡;͔͙ͤΎ. 

Å Безопасность Церебролизина ͫ ͍͙ͪ͊ͤͣ͊ ͫ ͨ͊͡ͼ͔͋ͦ, благоприятное 
соотношение риск-польза  ͯ  ͨ͊ͼ͙͔͍ͤͭͦ ͫ ͔͎͚ͦ͟͡ ͙ ͔͔͚ͫͪ͒ͤ ͔͔͙ͫͭͨͤ ͭΎ͔͙͗ͫͭ 
͔͋ͦͤ͘͡ΈΌ ˢ͡Έͼ͎͔͚͔ͣͪ͊. 

Å Влияние Церебролизина на улучшение когнитивных функций ͔͍ͨͪͦͫͻ͙ͦ͒ͭ  
͔͙ͣͣ͊ͤͭͤΣ ͔͋ͦͨ͊ͫͤͦͫͭ͘Έ ͔͍ͨͪͦͫͻ͙ͦ͒ͭ ͔͔͙͒ͦͤͨ͘͡ ͍ ͔͒ͦ͘ мл ͎ͣ. 
 

Препарат Размер эффекта: когнитивное улучшение 24 нед 

˸͔͙ͣ͊ͤͭͤ SMD = 0.14 fixed-effect model  

͔͔͙͙̇ͪ͋ͪͦͤ͘͡ SMD = 0.29 fixed-effect model  

SMD = 0.37random-effects model 

˨͔͔͙ͦͤͨ͘͡ (10mg) SMD = 0.50 fixed-effect model  

Birks&Harvey, Cochrane 2006; McShane et al, Cochrane 2006 


