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Тема номера: заболевания мочевой системы у детей

Профессор В.В. ДЛИН: 
«Главный вектор развития нефрологии 
детского возраста определяют 
генно-инженерные методы терапии 
наследственных болезней почек»

В рамках XII Российского конгресса 
«Инновационные технологии 
в педиатрии и детской хирургии», 
который пройдет в конце 
октября с.г., впервые в Москве 
будет проведена Международная 
школа по детской нефрологии. 
Ведущие мировые и отечественные 
эксперты представят современные 
подходы к диагностике и лечению 
заболеваний мочевой системы 
у детей. В преддверии этого 
события актуальные вопросы 
сегодняшнего и завтрашнего дня 
нефрологии детского возраста 
в нашей стране мы обсудили 
с заместителем директора 
по научной работе Московского 
НИИ педиатрии и детской 
хирургии, заведующим отделением 
наследственных и приобретенных 
болезней почек Московского НИИ 
педиатрии и детской хирургии, 
президентом Ассоциации 
педиатров-нефрологов России, 
д. м. н., заслуженным врачом РФ, 
профессором Владимиром 
Викторовичем ДЛИНОМ.
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– Одним из  приоритетных на-
пра влений возгла вл яемого 
Вами отделения на протяжении 
всех лет его существования яв-
ляются вопросы организации 
детской нефрологической служ-
бы в стране. В чем особенность 
современной системы оказания 
нефрологической помощи детям 
и  насколько она соответствует 
потребностям пациентов? 
– Еще в  70–80-х гг. прошлого 
столетия основные принципы 
организации детской нефроло-
гической службы были обосно-
ваны сотрудниками нашего на-
учного отдела, который 36 лет 
возглавляла заслуженный де-
ятель науки Российской Федера-
ции, профессор Майя Сергеевна 
Игнатова. Под ее руководством 
в  1970  г.  была разработана мо-
дель организации нефрологичес-
кой помощи детям в Российской 
Федерации. Эта модель, отме-
ченная золотой медалью ВДНХ, 
была внедрена во  многих рос-
сийских регионах. В эти же годы 
впервые была предложена модель 
дневного нефрологического ста-
ционара и доказана ее экономи-
ческая эффективность. В после-
дующем и эта система была взята 
на  вооружение Министерством 
здравоохранения и  широко ти-
ражирована при различной па-
тологии не  только у  детей, но  и 
у взрослых.
К  сожалению, в  последние деся-
тилетия в нашей стране наблюда-
ется устойчивая тенденция к раз-
рушению налаженной системы 
нефрологической помощи детям. 
Во  многих регионах уменьшает-
ся количество неф рологических 
коек без замены альтернативны-
ми дневными стационарами, лик-
видируются нефрологические са-
натории и  специализированные 
детские сады по  оздоровлению 
детей с почечной патологией, была 
даже упразднена должность глав-
ного детского нефролога страны. 
Отвечать за детскую нефрологию 
вменили в  обязанность главно-
му нефрологу-терапевту  – под 
воздействием общественности 

эта должность не так давно была 
восстановлена. Между тем имен-
но главный детский нефролог мог 
бы существенно повлиять на сло-
жившуюся весьма непростую 
ситуацию с  оказанием высоко-
квалифицированной этапной по-
мощи детям с патологией органов 
мочевой системы. Таким образом, 
к  одним из  приоритетов в  орга-
низации современной детской 
нефрологической службы следует 
отнести возрождение должности 
главного детского нефролога Рос-
сийской Федерации.

– Интеграция с  мировым со-
обществом – это уже факт, а не 
осознанная необходимость. Как 
в этой связи происходит ориен-
тация отечественного нефроло-
гического сообщества на между-
народные рекомендации?
– Отечественное нефрологи-
ческое сообщество постоянно 
находится в  курсе новейших 
международных рекомендаций 
по  всем аспектам нефрологии 
и заместительной терапии, регу-
лярно публикуемых в  журнале 
«Нефрология и диализ», изучает, 
обсуждает и  внедряет эти реко-
мендации в  клиническую прак-
тику. Так, например, на  протя-
жении ряда лет в  нашей стране 
вводилось понятие «хроничес-
кая болезнь почек». Этому пред-
шествовала масштабная дискус-
сия в  печати, были предложены 
отечественные критерии этого 
заболевания, разработанные ве-
дущими нефрологами страны. 
В последние годы активно обсуж-
дается вопрос о введении нового 
термина – «острое поражение по-
чечной паренхимы»...
Подчеркну, что российское не-
фролог и чес кое сообщес т во 
не только идет в кильватере зару-
бежных исследований и рекомен-
даций, но  и бережно сохраняет 
и  развивает отечественные под-
ходы к лечению заболеваний ор-
ганов мочевой системы, в основе 
которых лежит ранняя диагнос-
тика и предупреждение прогрес-
сирования заболеваний.

– В  развитии хронической по-
чечной недостаточности у детей 
немаловажную роль играют 
наследственные заболевания 
почек. Каков вклад отечест-
венных педиатров-нефроло-
гов в  разработку современных 
подходов к  их диагностике 
и лечению? 
– Безусловно, проблема хрони-
ческой почечной недостаточности 
является одной из злободневных 
для педиатрической нефрологии. 
Однако в  плане изучения имен-
но наследственных заболеваний 
почек отечественные исследова-
ния заметно отстают от зарубеж-
ных. Это связано с  отсутствием 
высокотехнологичного оборудо-
вания, недостаточностью фунда-
ментальных исследований. Тем 
не менее отечественные традиции 
в этой области глубокие. В нашем 
отделе наследственный нефрит 
изучался на  протяжении деся-
тилетий, были открыты новые, 
неизвест ные ранее мутации. На-
деюсь, что в  самое ближайшее 
время, в связи с внедрением у нас 
в институте современных генети-
ческих технологий, мы сможем 
выйти на новые рубежи в изуче-
нии наследственной патологии.

– Участвуют ли сотрудники ва-
шего отделения в клинических 
исследованиях по изучению 
эффективности новых лекарст-
венных препаратов для лечения 
заболеваний почек у детей?

Российское нефрологическое сообщество 
не только идет в кильватере зарубежных 
исследований и рекомендаций, 
но и бережно сохраняет и развивает 
отечественные подходы к лечению 
заболеваний органов мочевой 
системы, в основе которых лежит 
ранняя диагностика и предупреждение 
прогрессирования заболеваний.
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– Изучать эффективность новых 
лекарственных препаратов при 
различных заболеваниях почек, 
разработанных как отечествен-
ными, так и зарубежными учены-
ми, – задача клинического отдела. 
Ежегодно мы участвуем в  двух-
трех международных клиничес-
ких исследованиях по изучению 
эффективности того или иного 
лекарственного средства. В теку-
щем году, например, мы исследу-
ем ренопротективную активность 
блокаторов рецепторов ангиотен-
зина II и  эффективность нового 
препарата для лечения детей с ги-
перактивным мочевым пузырем. 
Мы также активно исследуем 
эффективность новейших ле-
карственных препаратов у детей 
с  гломерулонефритом, прежде 
всего с  нефротическим синдро-
мом, и эти данные идут в общую 
копилку мировых знаний.

– Какие особенности лечения 
нефропатий Вы могли бы вы-
делить в  связи с  современны-
ми фармакотерапевтическими 
возможностями?
– Заболевания органов мочевой 
системы имеют разный генез  – 
это и врожденные, и наследствен-
ные, в  том числе хромосомные, 
заболевания, это и  приобретен-
ные болезни. Общей чертой ряда 
этих заболеваний является фено-
типическое сходство клинико-ла-
бораторных проявлений. В этой 
связи важно в случае назначения 
активной, прежде всего имму-
носупрессивной, терапии тща-
тельно обследовать ребенка для 
верификации диагноза. Возьмем, 
к примеру, такие наследственные 
патологии, как синдромы Фрай-
зера и  Дениса – Драша. В  боль-
шинстве случаев детям с  этими 
заболеваниями ошибочно ста-
вился диагноз «гломерулонефрит, 
стероидрезистент ный нефро-
тический синдром», им упорно 
проводилась стероидная и имму-
носупрессивная терапия. А ведь 
даже новейшие препараты для 
лечения первичного нефротичес-
кого синдрома, такие как цикло-

спорин А  и такролимус, могут 
вызывать существенные нежела-
тельные явления, вплоть до раз-
вития тубулоинтерстициального 
фиброза. В  результате ложный 
диагноз и, соответственно, не-
правильно назначенное лечение 
приводят к  раннему развитию 
у  ребенка почечной недостаточ-
ности и необходимости проведе-
ния заместительной терапии.

– Каковы перспективы развития 
нефрологии детского возраста? 
Какие новые фармакотерапевти-
ческие подходы помогут не толь-
ко реально влиять на  уже раз-
вившуюся болезнь почек, но  и 
предупреждать нефропатию? 
– Накапливающиеся год от  года 
сведения о  молекулярных меха-
низмах возникновения и прогрес-
сирования многих заболеваний 
почек предполагают разработку 
новых подходов к  их лечению. 
Уже появились генно-инженер-
ные методы терапии, применя-
емые при ряде наследственных 
болезней, в частности при болез-
ни Фабри. Думаю, что основной 
вектор развития нефрологии дет-
ского возраста определяют ген-
но-инженерные методы терапии 
наследственных болезней почек. 
При нефропатиях, особенно обус-
ловленных генетическими и тера-
тогенными факторами, надежда 
возлагается именно на ренопро-
тективные средства. В настоящее 
время мы ограничены в препара-
тах, обладающих ренопротектив-
ным свойством, и разработка раз-
личных групп этих препаратов, 

несомненно, приведет к  сниже-
нию скорости прогрессирования 
нефропатий.

– Впервые в  Москве в  рам-
ках XII Российского конгресса 
«Инновационные технологии 
в  педиатрии и  детской хирур-
гии» состоится Международная 
школа по  детской нефрологии 
при поддержке Международной 
ассоциации педиатров-нефро-
логов (IPNA) и Европейского об-
щества педиатров-нефрологов 
(ESPN). Какие темы будут там 
затронуты? 
– Программа Международной 
школы в целом очень интересно 
составлена и  позволит врачам 
не только систематизировать зна-
ния в области инфекции мочевой 
системы, гломерулонефрита, но и 
получить сведения о  новых на-
следственных заболеваниях, ко-
торые плохо представлены в оте-
чественной литературе. Большой 
раздел посвящен проблемам за-
местительной терапии. Заплани-
ровано обсуждение вопросов, ка-
сающихся хронической болезни 
почек, в этой связи я представлю 
доклад, посвященный критериям 
данного заболевания. Будет также 
затронута проблема острого по-
ражения почечной паренхимы. 
В  рамках школы запланировано 
проведение интерактивного оп-
роса участников по актуальным 
и спорным проблемам педиат-
рической нефрологии, разбор 
сложных клинических случаев. 
В общем, будет интересно и очень 
познавательно.  
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При нефропатиях, особенно обусловленных 
генетическими и тератогенными факторами, надежда 
возлагается именно на ренопротективные средства. 
В настоящее время мы ограничены в препаратах, 
обладающих ренопротективным свойством, и разработка 
различных групп этих препаратов, несомненно, приведет 
к снижению скорости прогрессирования нефропатий.
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