
20
22

00
14

6 
  

 A
2

202200146    A
2

(19) Евразийское
патентное
ведомство

(21) 202200146 (13) A2

(12) ОПИСАНИЕ ИЗОБРЕТЕНИЯ К ЕВРАЗИЙСКОЙ ЗАЯВКЕ

(43) Дата публикации заявки
2023.07.31

(22) Дата подачи заявки
2022.11.15

(51)  Int. Cl. G01N 33/49 (2006.01)

(54) СПОСОБ РАННЕГО ВЫЯВЛЕНИЯ НЕВРОЛОГИЧЕСКИХ НАРУШЕНИЙ У
ПАЦИЕНТОВ, ПЕРЕНЕСШИХ COVID-19

(31) 2021139982
(32) 2021.12.29
(33) RU
(71) Заявитель:

ФЕДЕРАЛЬНОЕ
ГОСУДАРСТВЕННОЕ
БЮДЖЕТНОЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ
УЧРЕЖДЕНИЕ ВЫСШЕГО
ОБРАЗОВАНИЯ "САНКТ-
ПЕТЕРБУРГСКИЙ
ГОСУДАРСТВЕННЫЙ
УНИВЕРСИТЕТ" (СПбГУ) (RU)

(72) Изобретатель:
Гаврилова Наталия Юрьевна,
Бреговская Анна Вадимовна, Сопрун
Лидия Александровна, Лукашенко
Мария Владиславовна, Чурилов
Леонид Павлович, Федоткина Тамара
Викторовна, Пчелин Иван Юрьевич
(RU)

(74) Представитель:
Матвеев А.А., Матвеева Т.И. (RU)

(57) Изобретение относится к медицине, а именно к эндокринологии, и может быть использовано
для выявления у лиц с сахарным диабетом ранних признаков поражения периферической
нервной системы. Способ применяется у лиц с установленным диагнозом сахарного диабета
1 типа и осуществляется путем использования трех валидированных опросников, оценки
гипермобильности суставов по шкале Бейтона, проведение активной ортостатической пробы,
проведение лазерной допплеровской флоуметрии. При оценке состояния пациента должны быть
выявлены следующие показатели: COMPASS-31 - 30 и более баллов, DN4 - 4 и более балла,
FM-Q - 4 и более балла; гипермобильность суставов по шкале Бейтона - 4 и более балла,
активной ортостатической пробы - 4 и более балла, лазерной допплеровской флоуметрии - 4
и более балла. Возникновение нейропатии малых волокон в роговице глаза устанавливается по
следующим критериям: количество основных нервных волокон 2±0.96 и менее, ветвление нерва
9.52±5.11 и более, коэффициент извитости нервных волокон 17.31±4.76 и более, количество
клеток Лангерганса 30±2.56 по совокупности значений по шкалам COMPASS-31, DN4, FM-Q,
гипермобильности суставов по шкале Бейтона по сумме всех баллов более 50 баллов в сочетании
с приростом ЧСС после вертикализации на 30 и более ударов в 2 последовательных измерениях
совместно с характеристиками малых нервных волокон: количество основных нервных волокон,
ветвление нерва, коэффициента извитости нервных волокон и количества клеток Лангерганса более
30 в роговице, полученных при проведении конфокальной микроскопии роговицы, что определяет
начальные степени проявления неврологических нарушений у пациентов, перенесших COVID-19.
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