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ПРОБЛЕМНАЯ СТАТЬЯ 

БИОЛОГИЧЕСКОЕ ЗНАЧЕНИЕ СЕЛЕНА  

И ЕГО МЕСТО ПРИ РНК ВИРУСНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЯХ 

Т.М. Гусейнов, Р.Т. Гулиева, Ф.Р. Яхъяева 

Институт Биофизики НАН Азербайджан, г. Баку, Азербайджанская Республика 

РЕЗЮМЕ. Селен как эссенциальный микроэлемент участвует в регуляции многих жизненно важных про-

цессов, что реализуется с помощью свыше 25 селенбелков, влияющих на окислительный стресс, иммунный от-

вет, гормональный обмен, когнитивные функции и т.д. В последние 3040 лет появились сообщения о влиянии 

селена на вирусные инфекции, получившие в настоящее время широкое распространение. Оказалось, что почти 

все РНК-вирусы являются селензависимыми объектами, то есть их геном содержит в себе коды важнейших се-

ленбелков, в том числе таких, как глутатионпероксидаза, тиоредоксинредуктаза, селен-Р протеин и др. Их син-

тез в условиях развития вирусной инфекции за счет хозяина приводит к ослаблению синтеза собственных внут-

риклеточных селенбелков организма, что способствует развитию окислительного стресса и сбою иммунного 

ответа. А это приводит к опустошению селенового депо организма, предназначенного для синтеза своих селен-

белков, участвующих в жизненно важных регуляторных процессах. Данное обстоятельство определяет необхо-

димость восполнения ресурсов селена организма, а также целесообразность использования селенсодержащих 

фармакопейных препаратов в качестве адъювантов в терапии РНК-вирусных инфекций. 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: РНК-вирусы, COVID-19, иммунитет, селенит натрия, селенопротеины, эбселен. 

ВВЕДЕНИЕ 

Несмотря на достигнутые за последние 50 

лет огромные успехи в понимании биологиче-

ской роли селена, его истинный потенциал как 

биологически активного вещества далек от рас-

крытия.  

История исследования биологических 

свойств селена охватывает характерные этапы, 

начиная с 1817 г., с момента открытия И. Берце-

лиусом его как химического элемента (Berzelius, 

1817; Ермаков, Ковальский, 1974). В 1957 г. аме-

риканский ученый К. Шварц доказал его анти-

некротическое значение в организме ряда жи-

вотных, так называемый антинекротический 

фактор-3 (Schwarz, Foltz; 1957). С этого времени 

отношение к селену как к сугубо токсичному 

элементу сместилось к стремлению изучать его 

полезные биологические функции (Hamilton, 

Tappel, 1963; Fairweather-Tait et al., 2011). Так, в 

1973 г. установили, что ранее хорошо известный 

антипероксидный, защитный по отношению к 

гемоглобину энзим глутатионпероксидаза (ГП) 

(Mills, 1957) является селензависимым протеи-

ном, и его функции как антиоксиданта гораздо 

шире, чем было принято считать (Flohe et al., 

1973; Rotruck et al., 1973). В 19701980 гг. уста-

новлено существование и других селенопротеи-

нов, и что селен локализуется фактически во 

всех клетках организма (Burk, Gregory, 1982; 

Tripp, Whanger, 1984). В начале 1970-х гг. обна-

ружено, что смертность от рака зависит от реги-

ональной обеспеченности почв селеном 

(Shamberge, Willis, 1971; Fairweather-Tait et al., 

2011; Combs, 2015). В 1980-е гг. в ходе длитель-

ных наблюдений установлено, что дефицит селе-

на повышает вирулентность малоактивного ви-

руса Коксаки В3, повреждающего мышцы серд-

ца,  так называемая болезнь Кешана (по назва-

нию провинции КНР, страдающей от глубокого 

дефицита селена) (Levander, Beck, 1997; Lietal., 

2012). В 1990-е гг. идентифицированы три селен-

содержащих энзима на разных уровнях, прини-

мающих участие в регуляции йодного обмена 

(Winther et al., 2020). Эти открытия стимулиро-
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вали еще больший интерес к его внутриклеточ-

ным регуляторным функциям. К настоящему 

времени идентифицировано свыше 25 селенсо-

держащих белков в клетках самых различных ор-

ганов и тканей. У части из этих белков установ-

лены конкретные физиологические функции, при 

том, что многие из них обладали антиокисли-

тельными свойствами (Labun-skyy et al., 2014; 

Winther et al., 2020). Тогда же был открыт уни-

кальный механизм синтеза селенопротеинов, так 

называемый SESIS-механизм. Он содержит в се-

бе 21-ю обязательную аминокислоту Se-цистеин, 

которая кодируется стоп-кодоном UGA в струк-

туре м-РНК. Селен включается в селенопротеи-

ны через Se-цистеинильную тРНК, которая в 

свою очередь синтезируется посредством пере-

хода селенольной группы в серил-тРНК из се-

ленфосфата. Этот механизм уникален тем, что 

носит ко-трансляционный характер, при котором 

синтез протеина на рибосомах происходит одно-

временно с синтезом 21-й аминокислоты (т.е. 

превращение серина в Se-цистеин) (Berry et al., 

1993; Labunskyy et al., 2014). 

В конце 1990-х  начале 2000-х гг. выдви-

нуто предположение, что селен наряду с проти-

воопухолевой активностью обладает и противо-

вирусной (Levander, Beck, 1997; Levander, Beck, 

1999). Поводом к этому послужил уже ранее из-

вестный факт ингибирования активности вируса 

Коксаки В (Levander, Beck, 1999). Относительно 

недавно выявлено, что такие вирусные заболева-

ния, как лихорадка Ханта (Fang et al., 2015), Зика 

(Taylor, Ruzicka, 2016), гепатит С (Yu et al., 

1989), ВИЧ (Baum et al., 1997; Baum et al., 2013; 

Kamwesiga et al., 2015), Эбола (Taylor et al., 2015; 

Lipinski, 2015; Taylor et al., 2016), различные ви-

ды гриппа (Beck et al., 2001; Yu et al., 2011; Gong 

et al., 2020) протекают тяжело при дефиците се-

лена, который, наряду с цинком и витамином D, 

играет ключевую роль в поддержании нормаль-

ного иммунитета (Hoffmann, Berry, 2008; Li et al., 

2020). Смертность от ВИЧ в селенодефицитных 

регионах была в 35 раз выше, чем в нормально 

обеспеченных. Для ВИЧ инфекции смертность в 

некоторых районах Африки достигала двадцати-

кратного превышения (Baum et al., 1997; Baum et 

al., 2013). Поскольку геном COVID-19 содержит 

в себе элементы ВИЧ, Эболы, SARS-CоV-1 и др. 

(Kamwesiga et al., 2015; Taylor et al., 2015; Taylor 

et al., 2016; Hiffler, Rakotoambinina, 2020; Taylor, 

2020; Meng-Yao Zhou et al., 2020; Esakandari et 

al., 2020), далее будет представлен ряд сведений 

из ранее собранного материала по этому вопросу 

сотрудниками Института биофизики НАН Азер-

байджана (Гусейнов, Сафаров, 2007). Там же на 

основе анализа имеющихся публикаций выдви-

нуто предположение о том, что усиливающийся 

дефицит селена во многих странах обусловлен 

существенным ухудшением экологической об-

становки (Гусейнов, Сафаров, 2007). В частно-

сти, увеличивающаяся загазованность атмосфе-

ры, вызывающая закисление почв, тяжелые ме-

таллы, химизация сельского хозяйства приводят 

к резкому уменьшению подвижных форм селена, 

т.е. к обеднению селеном растений, и, следова-

тельно, ослаблению обеспеченности животных и 

человека селеном (Гусейнов, Сафаров, 2007). К 

тому же в последние 4050 лет имеет место 

утончение озонового слоя атмосферы и, как 

следствие, увеличение жесткой составляющей 

УФ-излучения Солнца, стимулирующего фото-

окислительные процессы, которые требуют ком-

пенсации и повышенного расхода антиоксидан-

тов, в том числе и селена. К этому следует доба-

вить, что общее потепление климата, в том числе 

в виде так называемого парникового эффекта, 

может привести к увеличению дефицита селена 

и, соответственно, к просыпанию ранее «спя-

щих» видов вирусов или к увеличению виру-

лентности уже имеющихся (Jones et al., 2017). 

ДЕФИЦИТ СЕЛЕНА КАК ФАКТОР,  

ВЛИЯЮЩИЙ НА РАСПРОСТРАНЕНИЕ 

ВИРУСНЫХ ИНФЕКЦИЙ 

Не вдаваясь в подробности возникновения 

SARS-CoV-2, возможно рассмотрение влияния 

на его распространение, вирулентность и пато-

генность экологических факторов, учитывая оче-

видную неравномерность его последствий на 

здоровье в различных странах, обладающих раз-

личными социально-экономическими и геогра-

фическими условиями. Уместно провести опре-

деленную аналогию с уже известными вирусны-

ми заболеваниями, связанными с нарушениями 

иммунного ответа, в частности с ВИЧ-

инфекцией (Taylor et al., 2015; Taylor et al., 2016), 

геном которой является частью генома сего-

дняшнего COVID-19 (Hiffler, Rakotoambinina, 

2020; Taylor, 2020).  

В о - п е р в ы х , замечено, что распростра-

нение СПИДа географически связано с областя-

ми низкого содержания селена в почвах. В Аф-
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рике, где от СПИДа страдает до четверти насе-

ления, инфекция ВИЧ приобрела пандемический 

характер. В частности, в Замбии, Ботсване и 

Зимбабве количество инфицированных составля-

ет 2025% (Гусейнов, Сафаров, 2007, ссылки). 

Вместе с тем Сенегал в Западной Африке, наряду 

с самыми высокими уровнями обогащенной поч-

вы селеном, имеет наиболее низкие показатели 

распространенности СПИДа и рака. Известно, 

что удобрения (фосфат кальция), добываемые и 

широко используемые в Сенегале, образованы 

породами, обогащенными селеном (Simmonds, 

2001). Связь между повышенной смертностью от 

СПИДа и экологическим дефицитом селена 

наблюдалась и для Соединенных Штатов (Гу-

сейнов, Сафаров, 2007): при пониженном уровне 

селена отмечалась повышенная смертность от 

СПИДа. Исследования, проведенные Э.У. Тэй-

лором и его коллегами, также свидетельствуют, 

что СПИД, саркома Капоши и раковые образова-

ния более распространены в областях с селено-

дефицитными почвами, и это справедливо, по-

видимому, не только применительно к Африке, 

но и к распространению СПИДа во всем мире 

(Taylor, 2020). В Китае селенодефицитные обла-

сти известны, как «китайский пояс болезни». 

Здесь ежедневное среднее потребление селена 

составляет менее 10 мкг (при норме 100 мкг), что 

приводит к активированию мутации вируса Кок-

саки B3, вызывающего сердечное патологиче-

ское состояние, известное как болезнь Кешана в 

областях «китайского пояса болезни». Увеличе-

ние содержания селена в рационе питания может 

также значительно уменьшить сферу действия 

рака и понизить смертность от инфаркта миокар-

да (Levander, Beck, 1997; Li et al., 2012). 

К настоящему времени в Европе и в странах 

бывшего Союза, в том числе в России и Украине, 

проведены мониторинговые исследования, кото-

рые обнаружили дефицит селена у населения 

(Thomson, 2004; Бурцева и др., 2016; Гончарова, 

2018; Skalny et al., 2019). В ряде государств при-

няты законодательные меры по обогащению ра-

циона питания селеном (Rayman, 2004; Thomson, 

2004). Особо отмечено, что только в последние 

2030 лет даже в такой консервативной и благо-

получной стране, как Англия, поступление селе-

на с пищей сократилось на 50% (Rayman, 2004). 

О развивающихся странах «третьего мира», где 

остро стоит проблема с питанием, говорить не 

приходится. Ведь в число факторов, определяю-

щих содержание селена в организме, входит и 

широкое употребление импортных продуктов 

«интенсивного сельскохозяйственного производ-

ства» (это актуально и для жителей Азербайджа-

на) (Гусейнов, Сафаров, 2007; Huseynov et al., 

2007; Зейналлы и др., 2010).  

В о - в т о р ы х , получены данные о том, 

что геном многих РНК-вирусов содержит код 

для селензависимой глутатионпероксидазы. 

Наиболее вероятной причиной широкого распро-

странения СПИДа является то, что некоторые 

изменения в окружающей среде, проявившиеся в 

конце XX  начале XXI столетия, значительно 

повысили конкурентоспособность ВИЧ. Такие 

изменения проанализированы в работе Тейлора и 

его коллег (Taylor et al., 2015; Taylor et al., 2016; 

Taylor, 2020). Эти исследователи также показали, 

что в середине 1990-х гг. была распространена 

группа вирусов, имеющих ген, кодирующий се-

лензависимую глутатионпероксидазу. Данная 

группа вирусов включала ВИЧ-1 и ВИЧ-2, а так-

же вирус Коксаки B3, определяющий развитие 

кардиомиопатии (инфаркт миокарда), вирусы ге-

патита B и C и др. Авторы предположили, что 

это связано либо с ролью селена как антиокси-

данта, минимизируюшего последствия окисли-

тельного стресса, и/или его воздействием на ак-

тивность генов в ответ на ВИЧ-инфекцию (Гу-

сейнов, Сафаров, 2007, ссылки). 

В 20142016 гг. Тейлор и его коллеги, про-

водя тщательные сравнительные изучения гено-

мов Эболы и ВИЧ-1, показали, что в геномах 

этих вирусов, наряду с глутатионпероксидазой, 

высок удельный вес тиоредоксинредуктазы 

(TrxR), гены которых перекрываются между со-

бой. Тиоредоксинредуктаза обладает большим 

окислительно-восстановительным влиянием на 

репликационные процессы, что обусловливает 

крайнее истощение организма селеном при раз-

витии этих заболеваний (Taylor, 2020). 

Возвращаясь к COVID-19, можно отметить, 

что на конец июня 2020-го г. число жертв со-

ставляло более 400 000 человек, по сегодняшним 

данным  более миллиона человек (Coronavirus 

resource center, 2020); нанесен колоссальный 

урон экономике, культуре, и вряд ли мир вернет-

ся в то состояние, которое было до начала пан-

демии. При этом отсутствие всестороннего по-

нимания закономерности развития вирусного за-

болевания и реальных причин смертности тре-

буют детального изучения. Характерным являет-
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ся то, что наряду с первичными респираторными 

симптомами более опасными считаются вторич-

ные, т.е. COVID-19 это скорее сосудистое забо-

левание, чем респираторное (Hiffler, Rakotoam-

binina, 2020; Taylor, 2020; Kieliszeka, Lipinski, 

2020; Bikdeli et al., 2020). Поражение сердца и 

сосудистой системы, как выяснилось, является 

основной причиной смертности. Оказалось, что 

более 50% смертности вызвано нарушением 

миокарда (главный признак активации вируса 

Коксаки В3) и системной глобальной свертывае-

мости крови, приводящей к гипоксии или к ас-

фиксии (Bikdeli et al., 2020). На основе анализа 

современных публикаций можно также заклю-

чить, что выявленные в период предыдущей 

пандемии гриппа H1N1 пациенты с нормальным 

уровнем селена в крови и активности глутати-

онпероксидазы значительно лучше переносили 

эту болезнь (Hiffler, Rakotoambinina, 2020; 

Taylor, 2020). На модельных опытах (на мышах) 

показаны аналогичные результаты, т.е. смерт-

ность мышей, получавших селен, была в 3 раза 

ниже, чем в контроле (Hiffler, Rakotoambinina, 

2020; Taylor, 2020). Tакие же результаты получе-

ны и для вируса гриппа А (H3N2) (Taylor, 2020). 

В последних эпидемиологических исследовани-

ях, связанных с COVID-19, проводимых в Китае 

международной группой ведущих ученых, про-

демонстрировано наличие явной коррелятивной 

связи между содержанием селена в волосах и вы-

здоровлением: пятикратное превышение выжи-

ваемости (провинция Хубай, центр Ухань) про-

тив случаев с пониженным Se-статусом (провин-

ция Хейлунцзан). При этом самым важным пока-

зателем является смягчение течения самого за-

болевания. Это видно на примере одной провин-

ции Китая (Хубай), но в разных городах с раз-

личным статусом селена, где соотношение 

смертности составляет 1:3 (Zhang et al., 2020). 

МЕХАНИЗМ ВЛИЯНИЯ СЕЛЕНА 

НА ВИРУСНЫЕ ИНФЕКЦИИ 

Для ответа на вопрос, каким образом селен 

может влиять на вирусные инфекции, в частно-

сти, на COVID-19 и другие похожие РНК-вирус-

ные инфекции, необходимо обратить внимание 

на следующие обстоятельства. Вирусная частица 

состоит из гидрофобной оболочки с белковым 

матриксом, на внешней части которой располо-

жены шипы, содержащие гликопротеины, а так-

же эстеразные протеины, во внутренней части 

находится собственно носитель ее генома – 

мРНК (она кодирует 29 белков) в виде петлеоб-

разной нити, покрытой нуклеокапсидным проте-

ином (Lu et al., 2020; Mittal et. al., 2020). Эти ши-

пы, взаимодействуя с мембранным аппаратом 

клеток хозяина (т.е. клеток здорового организ-

ма), и создают контакт с их рецепторными бел-

ками с последующим нарушением целостности 

мембран, способствующим проникновению ге-

нетического материала вируса внутрь клетки хо-

зяина. Принимая во внимание, что основной удар 

SARS-CoV-1,SARS-CoV-2 приходится на сосу-

дистую систему (легкие, сердце, почки, глаза и 

др.), следует иметь ввиду, что мембрана клеток 

сосудистого эпителия включает в себя ряд инте-

гральных белков (АСЕ2 – angiotensin-converting 

enzyme 2, трансмембранная протеаза, металло-

пептидазы и др.), обладающих способностью 

взаимодействовать с белками вирусов SARS-

CoV-1 и SARS-CoV-2 (контактабельность 

COVID-19 более чем в десять раз выше, чем для 

SARS-CoV-1, что объясняется особенностями 

состава белков шипов) (Diwaker et al., 2013; Lu et 

al., 2020; Bourgonje et al., 2020). Следовательно, 

прерывание контакта вируса с мембраной клеток 

за счет изменения структуры какого-либо белка, 

присутствующего на шипе, и есть превентивная 

мера для развития инфекционного процесса 

(Kieliszeka, Lipinski, 2020). 

А при чем тут селен? Дело в том, что бли-

жайшим аналогом селена является сера, содер-

жание которой в природе от 300 до 1000 раз, а в 

живых организмах ≈ в 500 раз больше, чем само-

го селена. Главное заключается в том, что в фор-

мировании структуры белков сера играет суще-

ственную роль за счет образования SH-групп и 

дисульфидных мостиков (S-S), объединяющих 

различные группировки белковой молекулы 

(Ермаков, Ковальский, 1974). Следует иметь в 

виду, что в реализации контакта гликопротеино-

вых шипов SARS-CoV-2 с рецепторами мембран 

клеток хозяина активно участвует протеин ди-

сульфид изомераза (PDI), и ее ингибирование за-

трудняет проникновение вируса внутрь здоровых 

клеток (Diwaker et al., 2013; Kieliszeka, Lipinski, 

2020). Селенит натрия, обладающий интенсив-

ным внутриклеточным окислительным метабо-

лизмом (Suzuki et al., 1998; Suzuki, 2005; Гусей-

нова, 2019), активно реагируя с SH-группами 

важного белка шипов SARS-CoV-2-PDI-(SH)2, 

катализирует их окисление по схеме:  

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bourgonje+AR&cauthor_id=32418199
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PDI-(SH)2 + Se+4 → PDI-S-S-PDI +Se2+[44]. 

Таким образом, если происходит окисли-

тельная модификация селенитом натрия PDI, то 

этот протеин теряет способность взаимодейство-

вать с интегральным белком ACE2 мембран кле-

ток хозяина (организма), и тем самым осуществ-

ляется затруднение контакта между вирусом и 

здоровыми клетками организма. 

СЕЛЕНИТ НАТРИЯ  

В ПРОТИВОСТОЯНИИ  

РНК-ВИРУСНОЙ ИНФЕКЦИИ 

1. В геноме вирусов ВИЧ, Эбола, Ханта, ря-

да гриппов, гепатита С, SARS-CoV-1, SARS-

CoV-2 и прочих закодированы такие селенопро-

теины, как глутатионпероксидаза, тиоредоксин-

редуктаза, Se-P белок и др. При внедрении в 

клетку хозяина РНК-вируса, в результате ан-

тисмысловых взаимодействий мРНК вируса и 

мРНК клеток хозяина, происходит избиратель-

ный захват мРНК участка, ответственного за Se-

Cys аминокислоты, для экспрессии селенопроте-

инов (Taylor et al., 2015; Taylor et al., 2016), в 

первую очередь энзима тиоредоксинредуктазы, 

поставщика протонов для нужд ДНК синтеза 

здоровых клеток (Baum et al., 2013; Taylor, 2020). 

Таким образом, происходит двойной расход ре-

сурсов селена клеток организма, необходимого 

для синтеза как вирусных селенопротеинов, так и 

для собственных нужд. В результате возникает 

селенодефицитное состояние, приводящие к об-

разованию активных форм кислорода (Taylor et 

al., 2015; Taylor et al., 2016; Hiffler, Rakotoam-

binina, 2020; Taylor, 2020), и ослабление иммуни-

тета на фоне окислительного стресса и спада ан-

тиокислительной защиты организма. В этом от-

ношении селенит натрия является удачной фор-

мой селена, которая способствует быстрому про-

никновению селена в клеточные структуры, в 

том числе и преодолению гематоэнцефалическо-

го барьера (Suzuki et al., 1998; Suzuki, 2005; Гу-

сейнова, 2019; Guillin et al., 2019; Taylor, 2020), 

что позволяет использовать селенит натрия для 

поддержания жизненно важного уровня селено-

протеинов, защищающих клетки организма от 

окислительного стресса (Rayman, 2012; Combs, 

2015; Guillin et al., 2019). 

2. На модельных опытах с применением

опухолевых клеток установлено, что селенит 

натрия подавляет РНК и ДНК полимеразные ре-

акции и таким образом может ингибировать опу-

холевый рост, что указывает на возможность 

торможения и вирусного размножения в клетках 

хозяина (Lazimova et al.; 1986). Подтверждением 

этому является то, что еще в 1980-х гг. было 

установлено, что селенит натрия ингибирует ре-

продукцию вируса гриппа А посредством тор-

можения РНК/ДНК полимеразных реакций 

(Abdullaev et al.,1988; Abdullaev et al., 1996). 

3. Используя известный факт о том, что

SARS-CoV-1 и SARS-CoV-2 имеют ряд общих 

геномных свойств, можно сделать определенное 

предположение о влиянии селена (селенита 

натрия) на развитие инфекции SARS-CoV-2 по 

аналогии SARS-CoV-1. Для SARS-CoV-1 уста-

новлено, что дефицит селена, ослабляя активно-

сти ГП и TrxR, активирует нуклеокапсидный 

фактор (NF-kB), принимающий участие в тран-

скрипции, что сопровождается тяжелым воспа-

лительным процессом (Liao et al., 2005; De Diego 

et al., 2014). Оказалось, что селен активно инги-

бирует синтез NF-kB белка (KretzRemy, Arrigo, 

2001; Youn et al., 2007) и тем самым ингибирует 

развитие вируса в клетках организма. О важно-

сти ингибирования нуклеокапсидного белка сви-

детельствует и то, что он является ключевым 

звеном в транскрипционных процессах при ВИЧ-

инфекции (Campbell, Hope; 2015), геном которой, 

как уже отмечалось, имеет много схожих свойств 

с геномом COVID-19. 

4. Одним из наиболее опасных последствий

развития COVID-19 является массированная ата-

ка ряда цитокинов, в том числе интерлейкинов 

IL-6 (цитокиновый шторм), на инфицированный 

организм (Jayawardena et al., 2020; Metha et al., 

2020) и нарушение иммунного ответа (Broome et 

al., 2004). В этом контексте селен давно известен 

как регулятор иммунного ответа на всех уров-

нях: неспецифического, гуморального и кле-

точного, и в то же время как ограничивающий 

деятельность Т-хелперов (Brown et al., 2000; 

Arthur et al., 2003; Huang et al., 2012; Avery, 

Hoffmann, 2018). 

5. COVID-19 является не только респира-

торным заболеванием, но и в равной мере сосу-

дистым, связанным с генерацией сверхсвертыва-

емости крови (Huang et al., 2012) и образованием 

тромбоцитопении (Varga et al., 2020). В основе 

этих процессов лежит образование тромбоксана 

А2 (TxA2), ведущего агрегацию тромбоцитов, 

что является причиной свертывания крови в со-

судах, начиная с самых мелких альвеолярных до 

https://www.jstage.jst.go.jp/search/global/_search/-char/en?item=8&word=Kazuo+T.+Suzuki
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крупных легочных артерий (эффект «матового 

стекла»), не только в легких, но и в других орга-

нах, богатых сосудами (сердце, почки, сетчатка, 

надпочечники и др.) (Varga et al., 2020; 

Ackermann et al., 2020). Селенит натрия обладает 

антиагрегационным эффектом, снижая формиро-

вания тромбоксана (Miller et al., 2001; Guillin et 

al., 2019; Lippi et al., 2020).  

Преимущества селенита натрия перед 

полусинтетическими, синтетическими, орга-

ническими селенсодержащими соединениями. 

Во всем мире в последние 3040 лет производит-

ся целый ряд коммерческих полусинтетических 

и синтетических, органических селенсодержа-

щих соединений, в том числе Se-Met, Se-Сys в 

виде биологически активных добавок (БАД), 

способных регулировать или поддерживать не-

обходимый селеновый статус (Perona et al., 

1990).  

Однако далеко не все селеноорганические 

соединения могут успешно применяться для 

профилактики и лечения вирусных заболеваний, 

в том числе и COVID-19, учитывая небольшой 

срок развития собственно вирусный инфекции 

(Lu et al., 2020). Селен из органических соедине-

ний, попадая в организм, проходит сложный ме-

таболический путь синтеза селенбелков, прини-

мающих участие в регуляции окислительных, 

иммунных, тромбобразующих и других процес-

сов (Perona et al., 1990; Avery, Hoffmann, 2018). 

Он, как правило, остается недоступным пока не 

освободится из «органики», переходя в ионную 

форму (от Se+4 до Se2), т.е. до селенида, которая 

пригодна для синтеза собственных селенбелков 

организма (Perona et al., 1990; Suzuki, 2005; 

Avery, Hoffmann, 2018).  

Характерно, что один из наиболее часто 

встречающихся в БАДах или витаминных добав-

ках L-селенметионин менее чем селенит натрия 

подходит для адъювантного лечения вирусных 

инфекций, особенно COVID-19, из-за многосту-

пенчатого высвобождения селена из селенметио-

нина, чтобы заново синтезироваться в новые се-

ленбелки организма (Perona et al., 1990). В этом 

отношении L-селенметионин или L-селенцисте-

ин проигрывают селениту натрия, который попа-

дает в организм путем пассивного транспорта в 

короткие сроки, может быть использован внут-

ривенно, внутримышечно, перорально, являясь 

самым дешевым и доступным фармакопейным 

препаратом селена, производимым в России, 

Украине, Германии и т.д., известный под ком-

мерческим названием «Селеназа». 

Таким образом, совокупность перечислен-

ных положительных свойств селенита натрия, 

дает повод для широкого использования его в 

качестве лечебно-профилактического средства в 

адъювантной терапии против вирусных заболе-

ваний, в том числе и COVID-19. 

Недостатки селенита натрия. Недостатком 

селенита натрия является узкий концентрацион-

ный диапазон терапевтического действия, требу-

ющий врачебного внимания: обладая очень быст-

рым эффектом воздействия, особенно при внут-

ривенном способе внедрения (1-2 мин) (Suzuki et 

al., 1998), существенная часть его выводится из 

организма, не оказывая кумулятивного эффекта 

(Perona et al., 1990; Suzuki et al., 1998; Suzuki, 

2005; Гусейнова, 2019).  

Исходя из этого, органические соединения 

селена могут быть востребованными ввиду низ-

кой токсичности и длительностью своего дей-

ствия (Perona et al., 1990; Guillin et al., 2019). Од-

нако только некоторые органические соединения 

селена при лечении быстро протекающих вирус-

ных инфекций могут быть предпочтительнее се-

ленита натрия в силу многих причин, часть кото-

рых упомянута выше.  

СЕЛЕНООРГАНИЧЕСКОЕ СОЕДИНЕНИЕ 

«ЭБСЕЛЕН» 

Особой эффективностью отличается селено-

органическое соединение под коммерческим 

названием «Эбселен», синтезированное еще в се-

редине 1980-х гг. прошлого века немецкими уче-

ными А. Вендел, П. Граф, М. Парнхайм и др. Они 

создали чрезвычайно эффективный малотоксич-

ный препарат, обладающий широким кругом 

важных лечебных свойств: сердечно-сосудистых, 

противораковых, антибактериальных, антивоспа-

лительных, антидиабетических, противотромбоз-

ных и др. (Parnham, Sies, 2013; Полуборянинов и 

др., 2018). В определенной мере это связано с тем, 

что Эбселен обладает самостоятельной глутати-

онпероксидазной и тиоредоксинредуктазной ак-

тивностью, как бы выполняя в отсутствие этих эн-

зимов их функции (Zhao et al., 2002; Azad, Tomar, 

2014), а также способностью взаимодействовать с 

тиольными группами в протеинах с образованием 

селенсульфида, что и определяет его широту 

спектра воздействия на разнообразные белки 

(Bhowmick et al., 2015). 
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Относительно недавно появились сообще-

ния о противовирусной активности селеноорга-

нического соединения «Эбселен» на примере 

ВИЧ, вируса Эбола (Carroll, 2020), гепатита С. 

В модельной системе показана его принципиаль-

ная способность и механизм противодействия 

COVID-19 (Zhang, 2020; Jin, 2020). Дело в том, 

что одним из главных белков COVID-19 является 

химотрипсин-подобная протеаза [Мпро] (Sies, 

Parnham, 2020), в которой имеется активный ци-

стеиновый сайт (Mengist et al., 2020; Joshi et al., 

2020). Эта протеаза расщепляет имеющийся в 

геноме длинный полипептид на отдельные поли-

пептидные фрагменты, участвующие в процессах 

репликации и транскрипции. Селен Эбселена ко-

валентно связывается с цистеином Мпро белка, 

тем самым лишая его функциональной активно-

сти по репликации вирусного генома. В этом 

случае селен не отщепляется от молекулы Эбсе-

лена и оказывает блокирующее действие на ак-

тивный центр Мпро в составе целой молекулы 

Эбселена (Perona et al., 1990; Zhang, 2020). 

Эти уникальные свойства Эбселена послу-

жили толчком для изучения и оценки его проти-

вовирусной эффективности по сравнению с дру-

гими известными препаратами, ингибирующими 

Мпро. Кроме того, он обладает мощными анти-

окислительными свойствами, связанными с глу-

татионпероксидазной и тиоредоксинредуктазной 

активностями (Zhao et al., 2002; Parnham, Sies, 

2013; Azad, Tomar, 2014; Полуборянинов и др., 

2019) в условиях, когда из-за создавшегося селе-

нодефицита селен из Эбселена не расходуется 

для естественного (внутриклеточного) синтеза 

ГП и ТrxR (что имеет место при использовании 

многих других соединений селена), выполняет 

защиту от окислительного стресса, являющегося 

основной причиной смерти при вирусной инфек-

ции (Reshi et al., 2014; Guillin et al., 2019; Hiffler, 

Rakotoambinina, 2020; Taylor, 2020; Zhang et al., 

2020; Delgado-Roche, Mesta, 2020). Проведенные 

скрининговые исследования с высокой пропуск-

ной способностью определили среди 10 000 ис-

пытуемых соединений, возможно, обладающих 

свойствами ингибирования Мпро, несколько низ-

комолекулярных лигаз в качестве наиболее эф-

фективных ингибиторов Мпро, действующих на 

каталитический сайт этого энзима. Здесь наибо-

лее привлекательным оказался Эбселен (Zhang, 

2020). В новых исследованиях продемонстриро-

вано явное сродство Эбселена к полости катали-

тического центра Мпро. Самые последние изыс-

кания показывают, что существует ранее неиз-

вестный сайт, способный связываться с Эбселе-

ном в области димеризации, и он локализован 

между 2-м и 3-м доменами этого белка. Это 

означает, что Эбселен, связываясь между 2-м и 

3-м доменами, оказывает выраженный аллосте-

рический эффект, который регулирует доступ к 

каталитическому центру посредством взаимо-

действия по петле данного белка, и это вызывает 

изменение его конфигурации (Sies, Jones, 2020). 

Все эти исследования показывают, что Эбселен, 

как превосходный антивирусный препарат, мо-

жет найти широкое клиническое применение. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Неорганические соединения (селенит 

натрия) и органические соединения (Эбселен) 

могут оказывать серьезное влияние на развитие 

вирусной инфекции, в том числе и COVID-19. 

Одним из ключевых повреждающих элементов 

COVID-19 и его последствий является окисли-

тельный стресс. Одна из важных причин его воз-

действия состоит в том, что мРНК COVID-19 со-

держит в себе гены важнейших антиокислитель-

ных протеинов (GP, TrxR, Selen P) для синтеза и 

экспрессии которых используются внутренние 

ресурсы селена организма, создавая его дефицит, 

что приводит к ограничению синтеза Se-белков 

организма. Поэтому состояние статуса селена 

может иметь существенное значение как для 

процесса начала инфицирования, так и для тяже-

сти протекания самого заболевания и последую-

щих осложнений, связанных с нарушением им-

мунного ответа и развитием окислительного 

стресса.  

В этой связи одними из эффективных адъ-

ювантных средств в противовирусной терапии 

могут быть использованы соединения селена, 

особенно селенит натрия, обладающий активным 

метаболизмом в клетках организма на всех ста-

диях развития вирусной инфекции. Однако в по-

следнее время известное своими уникальными 

биологическими свойствами селеноорганическое 

лекарственные соединение «Эбселен», по дан-

ным проведенного высокоскоростного скрининг-

анализа, оказался в числе наиболее перспектив-

ных антивирусных препаратов, которые могут 

найти клиническое применение, основанное на 

ингибировании процессов репликации, особенно 

транскрипции вирусного генома.  
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Таким образом, использование Эбселена яв-

ляется привлекательный перспективой для лечения 

COVID-19 и его сопутствующих осложнений. 
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THE BIOLOGICAL SIGNIFICANCE OF SELENIUM  

AND ITS PLACE IN RNA VIRAL DISEASES  

T.M. Guseynov, R.T. Guliyeva, F.R. Yakhyayeva 

Institute of Biophysics, Azerbaijan National Academy of Sciences,  

ZahidKhalilov 117, AZ1143, Baku, Azerbaijan 

ABSTRACT. Selenium as an essential trace element takes part in the regulation of many vital processes. This is 

realized with the help of over 25 selenoproteins that affect oxidative stress, immune response, hormonal metabolism, 

cognitive function, etc. Recently (in the next 30 - 40 years), there have been reports of the effect on viral infections, 

which have now become widespread. It turned out that almost all RNA viruses are selenium-dependent objects, that is, 

their genome contains the codes of the most important selenium containing proteins, including such as glutathione pe-

roxidase, thioredoxinreductase, selenium-P protein, etc. Their synthesis during the development of a viral infection at 

the expense of the host leads to a weakening of the synthesis of the body's own intracellular selenium proteins, which 

contributes to the development of oxidative stress and a failure of the immune response. And this leads to the devasta-

tion of the selenium depot of the body, intended for the synthesis of its selenium proteins, which participate in vital reg-

ulatory processes. This circumstance determines, to replenish the body's resources with selenium, the expediency of us-

ing selenium-containing pharmacopoeia preparations as adjuvant in the treatment of RNA viral infections. 

KEYWORDS: RNA viruses, COVID-19, immune system, sodium selenite, selenoproteins, Ebselen. 

 
 

 




