
Приложение № I  

 

Рекомендуемые критерии отбора пациентов для проведения профилактики 

с использованием комбинированного моноклонального антитела длительного 

действия тиксагевимаб + цилгавимаб (Эвушелд) 

против инфекции, вызванной COVTD-19 

Для принятия решения о проведении профилактики с использованием 

комбинированного моноклонального антитела длительного действия тиксагевимаб + 

цилгавимаб (Эвушелд) против инфекции, вызванной COVID-19, взрослый пациент 

должен соответствовать следующим критериям: 

- в настоящее время доказано не инфицирован SARS-CoV-2 также, насколько 

известно, не контактировал с лицом, инфицированным SARS-CoV-2, и имеет умеренное 

или тяжелое снижение иммунитета вследствие патологического состояния или 

применения иммуносупрессивных лекарственных препаратов или терапии, или 

отсутствует адекватный иммунный ответ на вакцинацию против COV1D-19; 

- вакцинация имеющейся вакциной от COVID-19 в соответствии с одобренным 

или утвержденным графиком не рекомендована вследствие ранее перенесенной тяжелой 

нежелательной реакции (например, тяжелая аллергическая реакция) на вакшшу(ы) против 

COVID-19 и/или компонент(ы) вакцины против COVID-19. 

Приоритетные нозологические группы, которым показано пассивной иммунизации 

против инфекции, вызванной COVID-19: 

-пациенты с первичным иммунодефицитом; 

-пациенты с вторичным иммунодефицитом, обусловленным иммуносупрессией 

(хронический лимфолейкоз, множественная миелома); 

- пациенты, имеющие онкогематологическое заболевание и получающие в 

настоящий момент, или получившие в течение последних 12 месяцев терапию 

моноклональными антителами анти-СО20 или иммунохимиотерапию; 

- на фоне трансплантации костного мозга или органов; 

- на фоне применения лекарственных препаратов, ослабляющих иммунитет 

(пациенты ревматологического профиля, получающие цитостатики, ГИБП и др.); 

- ожирение (ИМТ > 35); 

- сердечно-сосудистое заболевание, включая артериальную гипертензию; 

- хроническое заболевание легких, включая бронхиальную астму, ХОБЛ; 

- сахарный диабет 1 или 2 типа; 

- хроническое заболевание почек, включая заболевания, требующие диализа (4 

стадия, СКФ < 30 мл/мин/1.73 м2). 
 


