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Аннотация. Масс-спектрометрическое секвенирование пептидов в составе Лаеннека указало на наличие в составе препарата 5 пептидов, биологи-
ческая активность которых может обуславливать антибактериальные свойства препарата. Наиболее значимым результатом настоящего исследования 
является нахождение в составе Лаеннека фрагмента антибактериального пептида кателицидина (LL-37), важного витамин-D-зависимого фактора 
врождённого иммунитета. Другие пептиды Лаеннека способствуют снижению избыточного воспаления посредством ингибирования активности 
белка NF-kB, опосредующего эффекты ФНО-α.
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Abstract. Mass spectrometric sequencing of peptides in Laennec indicated the presence of 5 peptides in the drug, the biological activity of which may 
determine the antibacterial properties of the drug. The most significant result of this study is the presence in Laennec of a fragment of the antibacterial 
peptide cathelicidin (LL-37), an important vitamin D-dependent factor of innate immunity. Other Laennec peptides help reduce excess inflammation by 
inhibiting the activity of the NF-kB protein, which mediates the effects of TNF-α.
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УДК 615.03

Введение / Introduction

Гидролизаты плаценты человека (ГПЧ) успешно 
используются для ускорения заживления ран, поддер-
жания состояния кожи и её придатков, терапии син-
дрома хронической усталости, лечения заболеваний 
печени, аллергии и атопического дерматита, а также 
при лечении заболеваний женской репродуктивной 
сферы [1–3]. Описаны эффекты ГПЧ для повышения 
иммунитета [4], терапии псориаза [5, 6], рассеянного 
склероза [7, 8], ревматоидного артрита и других забо-
леваний, ассоциированных с повышенным уровнем 
хронического воспаления.

Важными аспектами действия препаратов на осно-
ве ГПЧ являются их антибактериальные и антивирус-
ные свойства. В частности, анализ пептидного состава 
препарата Лаеннек позволил выделить 14 пептидов, 
характеризующихся потенциальным противовирусным 
действием на всех стадиях жизненного цикла вирусов: 
торможение активации вирусов (ингибирование белка 

HCFC1), ингибирование слияния вирусной оболочки 
с плазматической мембраной на стадии инфицирова-
ния вирусом клетки-хозяина (ингибирование белка 
CD4), репликацию вируса (ингибирование белка 
CTBP1) и др. [9].

Имеющийся клинический опыт показывает, что 
ГПЧ, входящий в состав препарата Лаеннек, также 
может проявлять антибактериальные свойства. Пре-
парат Лаеннек (уникальная технология получения 
соответствующего ГПЧ разработана компанией Japan 
Bioproducts Ltd) разрешён к применению с 2003 года 
в качестве гепатопротекторного и иммуномодулиру-
ющего средства. Антибактериальное действие Лаен-
нека может существенно дополнять другие аспекты 
фармакологии препарата и являться одним из фак-
торов, способствующим ускоренному заживлению 
повреждений кожи. В настоящей работе выделены 
пептиды в составе Лаеннека, которые обуславливают 
антибактериальное действие препарата.
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Анализ пептидного состава Лаеннека  
посредством de novo масс-спектрометрического 

секвенирования / Analysis of Laennec peptide 
composition by de novo mass spectrometric sequencing

Настоящее исследование проводилось в три этапа: 
(I) de novo секвенирование пептидов Лаеннека; (II) 
анализ функциональных взаимосвязей для установ-
ления пептидов, которые могут потенциально влиять 
на антибактериальный иммунитет; (III) экспертный 
анализ пептидов, которые имеют обоснованные мо-
лекулярные механизмы антибактериального действия.  
В результате проведения de novo секвенирования с ис-
пользованием разработанного нами комплекса про-
грамм DNVSEQP стало возможным определение амино-
кислотных последовательностей около 5200 пептидных 
фрагментов в составе Лаеннека (т. е. более 50 % всех 
пептидов Лаеннека) и их идентификация с использо-
ванием базы данных UNIPROT [10]. Проведение экс-
пертного анализа позволило выделить 5 пептидов (табл. 
1), для которых могут быть обоснованы молекулярные 
механизмы их антибактериального действия.

Пептиды AYLSSPL, SNPLAL, GLATLVE в составе 
Лаеннека, содержащие сайты связывания с киназой 
IKKB и с белком NF-kB, будут ингибировать актив-
ность провоспалительного транскрипционного фактора 
NF-kB. Механизм собственно антибактериального 
действия Лаеннека связан, по всей видимости, с на-
личием в составе препарата пептида FALPLGDF, 
который представляет собой пептид-миметик антибак-
териального пептида FALL-39 [11], в состав которого 
входит более известный антибактериальный пептид 
LL-37 (кателицидин, остатки 134-170) [12].

Ингибирование фактора воспаления NF-kB / 
Inhibition of the inflammatory  factor NF-kB

Молекулярные механизмы осуществления про-
тивовоспалительных эффектов пептидных препаратов 
(Серк-08) обусловлены особенностями их пептидного 
состава. Уникальной особенностью Лаеннека является 
вхождение в его состав пептидов AYLSSPL, SNPLAL 
и др., способных ингибировать активность NF-kB — 
основного медиатора провоспалительного действия 
ФНО-α. Пептиды Лаеннека — AYLSSPL (соответствует 
остаткам AYLSSPL 373-379 белка IKBKG), SNPLAL 
(SSPLAL 376-381 белка IKBKG) и найденный нами ра-
нее пептид LFSPLAL (LSSPLAL 375-381 белка IKBKG) 
[5] — являются таргетными пептидами фермента 
IKK-β (киназа ингибитора фактора NF-κB). IKK-β 
активирует провоспалительный транскрипционный 
фактор NF-κB, контролирующий экспрессию генов 
иммунного ответа, апоптоза и клеточного цикла. 
Нарушение регуляции NF-kB вызывает воспаление, 
аутоиммунные заболевания, а также развитие опухо-
левых заболеваний. NF-kB активируется целым рядом 
стимулов, включая цитокины (такие как ФНО-α и 
интерлейкин 1) и факторы стресса (такие как реак-
тивные формы кислорода или ультрафиолет).

В цитоплазме клетки NF-kB находится в неактив-
ном состоянии в комплексе с ингибиторным белком 
IkB. Стимулирующий агент активизирует IKK-β, ко-
торая фосфорилирует IkB, что приводит к деградации 
IkB на протеасоме. В результате, провоспалительный 
фактор NF-kB высвобождается, транслоцируется в 
ядро и активирует транскрипцию контролируемых 
им провоспалительных генов [13, 14]. Ингибиторы 

Таблица 1

Пептиды для которых существуют обоснованные молекулярные механизмы их антибактериального действия

Table 1

Peptides for which there are substantiated molecular mechanisms of their antibacterial action

ММ
Пептид 

Лаеннека
Фрагмент 

белка
Ген Белок Аннотация пептида, таргетный белок пептида

417.2 FVGTLEY FVGTLQY 
182-188 IKBKB Ингибитор  

NF-kB-киназы Остаток серин-181 фосфорилируется TBK1 

598.3 AYLSSPL AYLSSPL 
373-379 IKBKG Основной модулятор 

NF-кB Остаток серин-376 фосфорилируется IKKB 

577.8 SNPLAL SSPLAL 
376-381 IKBKG Основной модулятор 

NF-кB Остаток серин-376 фосфорилируется IKKB 

478.2 GLATLVE GLDTLVE 
78-84 BCL10 Клеточный белок 

лейкемии-10
Модификация остатка 78G->R приводит  

к устранению активации NF-kB

763.4 FALPLGDF FALLGDF 
132-138 CAMP Антимикробный 

пептид кателицидин 
Антибактериальный пептид FALL-39, 

фрагмент кателицидина 

Примечание: ММ — молекулярная масса пептида (г/моль).
Note: MW — peptide molecular weight (g/mol).
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киназы IKK-β изучаются как потенциальные средства 
для лечения воспалительных заболеваний (например, 
остеоартрит) и опухолевых заболеваний [15].

Пептид LFSPLAL, найденный в составе препа-
рата Лаеннек, соответствует аминокислотной по-
следовательности LSSPLAL 375-381 белка IKBKG, в 
которой киназа IKK-β фосфорилирует остаток ser-376 
(LSSPLAL) [16]. Однако в последовательности пептида 
Лаеннека в соответствующей позиции серин заменён 
на фенилаланин (LFSPLAL), поэтому данный пептид 
с высокой вероятностью является специфическим 
ингибитором киназы IKK-β (рис. 1). Ингибирование 

активности IKK-β пептидом LFSPLAL будет приво-
дить к инактивации провоспалительного фактора 
NF-kB и, следовательно, к снижению уровня хрони-
ческого воспаления и повышению сохранности клеток 
различных тканей.

Антимикробный пептид кателецидин (LL-37) / 
Antimicrobial peptide catelecidin (LL-37)

Пептиды Лаеннека, ингибируя провоспалительный 
фактор NF-kB, способствуют усилению антибакте-
риальных эффектов пептида FALPLGDF, который 
соответствует фрагменту антимикробного пептида 
LL-37 (кателицидин, рис. 2). Антимикробные пептиды 
(АМП) встраиваются в цитоплазматическую мембрану 
бактерий и, приводя к образованию пор, нарушают 
целостность бактериальных клеток. Кроме того, АМП 
являются эффекторными молекулами врождённой 
иммунной системы кожи. Раны и сукровица содержат 
значительное количество антимикробных дефенси-
новых пептидов HNP-1, HNP-2 и HNP-3, лизоцима 
и пептидных антибиотиков LL-37/FALL-39, обеспе-
чивающих антибактериальную защиту, важную для 
заживления ран [17].

АМП представляют собой активность против ши-
рокого спектра грамположительных и грамотрицатель-
ных бактерий, а также некоторых грибов, паразитов 
и заражённых вирусов. Несколько воспалительных 
кожных заболеваний, включая псориаз, атопический 
дерматит, вульгарные угри и розацеа, характеризуют-
ся нарушенной экспрессией АМП (повышена при 
псориазе или розацеи и понижена при атопическом 
дерматите) [18].

Биологические эффекты АМП кателицидина 
достаточно сложны. При запросе «cathelicidin OR 
LL-37» в базе данных биомедицинских публикаций 
PUBMED было найдено 2711 ссылок. Поэтому, в 
рамках проведения настоящего исследования мы 
осуществили компьютеризованный анализ данного 
массива публикаций с использованием современных 
методов компьютерного обучения, развиваемых в 
рамках алгебраического подхода к распознаванию 
[19–22]. В качестве контрольной выборки публикаций 
использовались 2700 случайно выбранных публикаций 
из найденных по запросу «antibacterial NOT cathelicidin 
NOT LL-37» в базе данных PUBMED. В результате 
проведённого анализа текстов 2711 публикаций была 
получена карта терминов и отобраны наиболее инфор-
мативные термины, описывающие фармакологические 
эффекты кателицидина (табл. 2). 

Интересной особенностью полученного спи-
ска наиболее информативных ключевых слов  
(табл. 2) является преобладание ключевых слов, 
описывающих фармакологические эффекты ка-
телецидина (1) относящиеся, прежде всего, к дер-
матологии («DERMATOLOGY», «DERMATITIS», 
«SKIN», «KERATINOCYTES»), (2) как модуля-
цию процессов воспаления при участии цитокинов 
(«INFLAMMATION», «MACROPHAGES», «TOLL-
LIKE», «IL-8», «IL-1BETA», «TUMOR NECROSIS 
FACTOR», «IL-10», «NF-KAPPAB»). Дальнейший 
анализ ключевых слов с последующим анализом ру-
брикации исследований по диагнозам МКБ-10 по-
зволил выделить особенности структуры коморбид-
ных патологий, рассматриваемых в публикациях по 
кателецидину (табл. 3). 

Рис. 1. Пространственная структура киназы IKK-β 
(PDB 4KIK)
Fig. 1. Spatial structure of IKK-β kinase (PDB 4KIK)
Примечания: Показана поверхность активного сайта (выделена си-
ним), участвующая в связывании пептида Лаеннека «LFSPLAL», ин-
гибирующего IKK-β.
Notes: Shown is the active site surface (in blue) involved in the binding of 
Laennec's peptide “LFSPLAL”, which inhibits IKK-β.

Рис. 2. Структура пептида Лаеннека FALPLGDF (сфе-
рическая модель), входящего в состав антимикробного 
пептида кателецидина (LL-37)
Fig. 2. Structure of the Laennec peptide FALPLGDF 
(spherical model), which is part of the antimicrobial peptide 
cathelecidin (LL-37)
Примечание: Модель на основе PDB файла 2FBU.
Note: Model based on PDB file 2FBU.
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Таблица 2

Ключевые слова, достоверно ассоциированные с 
фармакологическими эффектами кателецидина

Table 2

Keywords significantly associated with the pharmacological effects 
of catelecidin

Ключевое слово (англ.) v
1

v
2

Dинф α

ANTIMICROBIAL 
PEPTIDES 0,582 0,003 1574,5 3

CATHELICIDIN 0,543 0,000 1471 6

LL-37 0,492 0,000 1335 9

PHARMACOLOGY 0,402 0,160 591,39 30

INNATE IMMUNE 0,176 0,011 459,76 43

GENE EXPRESSION 0,158 0,011 411,51 49

INFLAMMATION 0,142 0,028 327,98 77

VITAMIN D 0,110 0,002 294,94 94

DERMATOLOGY 0,108 0,008 281,17 102

EPITHELIAL CELLS 0,102 0,006 266,99 107

NEUTROPHILS 0,098 0,008 252,32 118

BETA-DEFENSINS 0,089 0,000 241 127

CYTOKINES 0,094 0,014 230,05 137

ANTI-INFECTIVE AGENTS 0,088 0,015 209,92 153

LPS 0,076 0,009 192,24 176

MACROPHAGES 0,069 0,002 184,87 185

INFLAMMATION 0,064 0,004 167,52 203

IMMUNOMODULATORY 0,063 0,007 159,43 218

KERATINOCYTES 0,060 0,003 159,09 219

TOLL-LIKE 0,056 0,000 152,5 229

IL-8 0,053 0,005 135,39 267

THE SKIN 0,052 0,011 117,53 318

PEPTIDES BIOSYNTHESIS 0,041 0,000 111,5 340

IL-1BETA 0,038 0,006 92,51 415

AIRWAY 0,036 0,004 91,01 423

PSEUDOMONAS 
AERUGINOSA 0,035 0,011 67,27 642

DERMATITIS 0,024 0,000 66 656

TUMOR NECROSIS FACTOR 0,029 0,006 65,18 664

IL-10 0,025 0,003 63,8 682

NF-KAPPAB 0,025 0,006 54,31 838

Примечания: v1, v2 — частоты встречаемости ключевого слова в вы-
борке абстрактов К1 (абстракты по исследуемой теме, т. е. кателе-
цидин) и в выборке абстрактов К2 (контрольная выборка абстрак-
тов); Dинф — оценка значения информативности ключевого слова 
для различения выборок К1 и К2; α — ранг информативности (по-
рядковый номер ключевого слова при упорядочении всех ключе-
вых слов по значениям Dинф). Порядок ключевых слов — по убыва-
нию значений оценки информативности Dинф.
Notes: v1, v2 — frequency of occurrence of the keyword in the sample of 
abstracts K1 (abstracts on the topic under study, i. e. cathelecidin) and in 
the sample of abstracts K2 (control sample of abstracts), Dinf — assessment 
of the information content of the keyword for distinguishing samples K1 
and K2; α — rank of information content (ordinal number of the 
keyword when ordering all keywords by Dinf values). The order of the 
keywords is in descending order of the information content assessment 
values Dinf.

Таблица 3

Коморбидные патологии, достоверно ассоциированные с 
публикациями по кателецидину (по результатам анализа 

выборки 2711 публикаций)

Table 3

Comorbid pathologies significantly associated with publications on 
catelecidin (based on the results of analysis of a sample of 2711 

publications)

N1 N2 Код МКБ-10 О.Ш.

73 0 L71 Розацеа 1 217,02

133 0 E55 Недостаточность витамина D 893,72

110 1 L40 Псориаз 283,89

204 8 L20 Атопический дерматит 30,36
107 5 L21 Себорейный дерматит 25,43
37 5 J45 Астма 24,67

366 23 D71 Функциональные нарушения 
полиморфно-ядерных нейтрофилов 18,40

139 15 L23 Аллергический контактный 
дерматит 13,54

48 12 J30 Вазомоторный и аллергический 
ринит 6,20

481 88 N73 Другие воспалительные болезни 
женских тазовых органов 5,76

467 138 L90 Атрофические поражения кожи 5,23

482 145 R21 Сыпь и другие неспецифические 
кожные высыпания 5,15

483 150 L98
Другие болезни кожи и подкожной 
клетчатки, не классифицированные 

в других рубриках
5,02

483 150 L99
Другие поражения кожи и подкож-

ной клетчатки при болезнях, класси- 
фицированных в других рубриках

5,02

511 110 N61 Воспалительные болезни молочной 
железы 5,00

490 99 N41 Воспалительные болезни предста-
тельной железы 4,90

484 153 L76 Послеоперационные осложнения 
со стороны кожи и дермы 4,88

115 40 B18 Хронический вирусный гепатит 4,13
115 40 B19 Вирусный гепатит неуточнённый 4,13
106 31 B07 Вирусные бородавки 4,06

121 47 J10 Грипп, вызванный идентифициро-
ванным вирусом гриппа 3,80

125 53 J11 Грипп, вирус не идентифицирован 3,61
533 147 K75 Другие воспалительные болезни печени 3,25

2389 858 Z16 Резистентность к антибиотикам 3,24
125 46 A40 Стрептококковая септицемия 2,75

1360 688 B09
Вирусная инфекция, характери- 

зующаяся поражением кожи и 
слизистых оболочек, неуточнённая

2,15

1288 605 R65 Синдром системного 
воспалительного ответа 1,84

1202 771 L08 Другие местные инфекции кожи и 
подкожной клетчатки 1,80

Примечания: N1, число исследований по кателецидину; N2, число 
исследований в контроле; О.Ш., отношение шансов (кателецидин 
по сравнению с контролем). Диагнозы упорядочены по убыванию 
О.Ш., т.  е. от диагнозов, более типичных для нарушений регуляции 
кателецидина к менее типичным диагнозам. Все описанные отличия 
были статистически достоверными (р < 10−15 по критерию χ2).
Notes: N1, number of studies on catelecidin; N2, number of studies in 
control; OR, odds ratio (cathelicidin compared with control). Diagnoses 
are ordered in descending order of O.Sh., i. e. from diagnoses more typical 
of cathelecidin dysregulation to less typical diagnoses. All described 
differences were statistically significant (р < 10−15 by χ2 criterion).
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Заболевания, ассоциированные с нарушениями 
обмена кателецидина, включают различные патологии 
кожи (L08 Другие местные инфекции кожи и подкож-
ной клетчатки, L76 Послеоперационные осложнения 
со стороны кожи и дермы, L98 Другие болезни кожи 
и подкожной клетчатки, не классифицированные в 
других рубриках и др., рис. 3А), а также внекожные 
патологии, ассоциированные с воспалением (Z16 Рези-
стентность к антибиотикам, R65 Синдром системного 
воспалительного ответа, K75 Другие воспалительные 
болезни печени и др., рис. 3Б).

В целом, АМП кателицидин является неотъемле-
мым компонентом витамин-D-зависимого врождённо-
го антимикробного иммунитета. Кателицидины про-
дуцируются многими различными клетками, включая 
макрофаги, нейтрофилы, моноциты, и эпителиальные 
клетки. Обработка моноцитов в культуре посред-
ством биологически активной формы витамина D 

(1,25-дигидроксивитамин-D3) дозозависимо повышает 
экспрессию мРНК и белка кателицидина в 48…140 
раз [23]. В клиническом исследовании пациентов в 
отделениях интенсивной терапии была установлена 
корреляция между концентрацией 25-гидроксивита-
мина D в плазме крови с уровнями кателицидина [24]. 
Принимая высокую распространнёность дефицита 
витамина D у россиян [25, 26], витамин D может яв-
ляться весьма эффективным синергистом, усиливающим 
антибактериальное действие Лаеннека.

Важно подчеркнуть, что антибактериальные эф-
фекты кателицидина отнюдь не ограничены только 
разрушением бактериальных стенок. Кателицидин 
проявляет сложные иммуномодулирующие функции, 
важные для заживления ран: собственно антибакте-
риальный эффект, модуляция экспрессии различных 
цитокинов и др. Пептид LL-37 усиливает проли-
ферацию неспецифически активированных CD4+ 

Рис. 3. Патологии, достоверно ассоциированные с эффектами кателецидина. А) Патологии кожных покровов.  
Б) Патологии других систем органов
Fig. 3. Pathologies significantly associated with the effects of catelecidin. A) Pathologies of the skin. B) Pathologies of other 
organ systems

А

В
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Т-лимфоцитов [27], резко снижает уровни мРНК и 
провоспалительных цитокинов ИЛ-6, ИЛ-8, ИЛ-1α, 
фактор некроза опухолей-α (ФНО-α) [28], увеличивает 
экспрессию β-интерферона в кератиноцитах [29]. Пеп-
тид LL-37 распознаётся несколькими рецепторами и 
может стабилизировать или модулировать сигнальную 
сигнализацию толл-подобных рецепторов, защищать 
от стрептококковой инфекции, возбудителей пневмо-
нии и менингита [30]. Кателицидин также участвует 
в усилении VDR-зависимого иммунного ответа про-
тив лейшманиального паразита посредством толл-
подобных рецепторов TLR2 [31].

Уровни кателецидина в виде пептида LL37 значи-
тельно повышены при псориазе, розацеи и локализу-
ется в кератиноцитах, дендритных клетках и других 
лейкоцитах [32]. Повышенная экспрессия кателици-
динов в очагах воспаления может быть результатом 
активации врождённой антибактериальной системы 

защиты, т. к. бактериальный компонент играет важную 
роль в патогенезе и прогрессии этих заболеваний.

Розацеа — хроническое воспалительное состояние 
кожи, чаще всего поражающее кожу лица, и часто 
принимающееся за акне, экзему или аллергию. Па-
тофизиология розацеи не вполне ясна; возможными 
факторами являются аномалии в лицевых кровеносных 
сосудах, светлый цвет кожи, действие микроскопиче-
ских клещей и обсеменение кожи бактериями (прежде 
всего, Helicobacter pylori) [33]. Повышение уровней 
кателецидина будет способствовать элиминации бак-
териальной инфекции.

Псориаз — хроническое воспалительное заболева-
ние кожи, которое может провоцируется и усугубля-
ется специфическими патогенами, включая бактерии 
(Corynebacterium, Propionibacterium, Staphylococcus, 
Streptococcus pyogenes, S. aureus), вирусы (человече-
ский папилломавирус и эндогенные ретровирусы)  

Рис. 4. Влияние LL-37 на биоплёнку H. pylori SS1 в культуре
Fig. 4. Effect of LL-37 on H. pylori SS1 biofilm in culture
Примечания: (4А) Репрезентативные изображения демонстрируют образование биоплёнки, прокрашенной посред-
ством зелёного флуоресцентного красителя. H.pylori (108 КОЕ) инкубировали в течение в течение 72 ч, затем био-
плёнки подвергались различным дозам LL-37 в течение 48 часов. Увеличение × 340; (4B) Количественная оценка раз-
мера колоний. Количество биоплёнок оценивалось по светопоглощению (OD590). Добавление LL-37 дозозависимо 
уменьшало образование биоплёнки H.pylori. ** P = 0,01; *** P = 0,001 по сравнению с контролем.
Notes: (4A) Representative images show biofilm formation stained with green fluorescent dye. H. pylori (108 CFU) was incubated 
for 72 hours, then the biofilms were exposed to various doses of LL-37 for 48 hours. Magnification × 340. (4B) Quantification of 
colony size. The amount of biofilms was assessed by light absorption (OD590). The addition of LL-37 dose-dependently reduced 
H. pylori biofilm formation. ** P = 0.01; *** P = 0.001 compared to control.
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и грибковые инфекции (Malassezia and Candida albicans) 
[34]. Очевидно, что антибактериальная активность 
кателецидина будет важна и для терапии псориаза.

Кателецидин имеет решающее значение для за-
щиты от различных видов микробной инфекции и, 
в частности, от инфекции H. pylori, которая является 
причиной не только гастрита, но и розацеи, и других 
патологий, связанных с избыточным воспалением.  
В эксперименте делеции гена кателицидина у мышей 
приводили к более сильной колонизации H. pylori, по-
вышению экспрессии провоспалительных цитокинов 
ИЛ-6, ИЛ-1β и к более низкой экспрессии противовос-
палительного цитокина ИЛ-10 в слизистой оболочке 
желудка при инфекции H. pylori. Обработка клеток 
кателицидином значительно уменьшала инфекцию 
H. pylori и связанное с этим воспаление (рис. 4) [35].

Присутствие в составе Лаеннека кателицидина и 
пептидов, ингибирующих фактор NF-kB, позволяет 
профилактировать возможные провоспалительные 
эффекты кателицидина [36]. В зависимости от кон-
центрации пептида и от наличия других лигандов, ка-
телицидины могут проявлять противовоспалительные 
и потенциально провоспалительные эффекты [37]. 
Например, активация тучных клеток под действием 
LL-37 модифицируется лигандами толл-подобного 
рецептора TLR2, которые переключают функции 
тучных клеток человека с аллергических реакций на 

врождённый иммунный ответ [38]. Поэтому, при на-
личии тех или иных лигандов, провоцирующих воспа-
ление с участием кателецидина, ингибирование NF-kB 
пептидами Лаеннека AYLSSPL, SNPLAL, GLATLVE 
будет проявлять противовоспалительный синергизм 
с эффектами пептидного фрагмента кателецидина. 

Заключение / Conclusion

Для повышения эффективности и безопасности 
антибактериальной терапии важно не только цитоток-
сическое действие того или иного препарата на бакте-
рии, но и усиление иммунных механизмов антибакте-
риальной защиты организма. Кателецидин, фрагмент 
которого был найден в составе Лаеннека, является 
одним из факторов врождённого антибактериального 
иммунитета. Масс-спектрометрическое секвенирова-
ние пептидов в составе Лаеннека указало на наличие 
в составе препарата фрагмента антибактериального 
пептида кателицидина (LL-37), важного витамин-
D-зависимого фактора врождённого иммунитета, и 
пептидов, способствующих снижению избыточного 
воспаления посредством ингибирования активности 
белка NF-kB. Найденные особенности пептидного 
состава препарата Лаеннека позволяют обосновать 
молекулярные механизмы воздействия препарата на 
бактериальные колонии кожных покровов.
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