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ССввееттллааннаа  ШШИИЛЛООВВАА,,  ччллеенн  ККооммиисс��
ссииии  ППааррллааммееннттссккооггоо  ССооббрраанниияя  ССооюю��
ззаа  ББееллааррууссии  ии  РРооссссииии  ппоо  ссооццииааллььнноойй
ппооллииттииккее,,  ннааууккее,,  ккууллььттууррее  ии  ггууммааннии��
ттааррнныымм  ввооппррооссаамм,,  ппррааккттииккууюющщиийй
вврраачч��ггииннееккооллоогг::

– В рамках нашей встречи было рассмот-
рено множество научных программ Союз-
ного государства. Я с удовольствием слу-
шаю доклады как коллег-медиков, так и
ученых других сфер. Меня особенно заин-
тересовали доклады, касающиеся вопросов
охраны материнства и детства, а также здо-

ровья населения. На постсоветском прост-
ранстве, особенно в России и Беларуси, мы
имеем одинаковые проблемы в области де-
мографии, семьи и материнства. Поэтому
очень важно обсуждать эти проблемы и ис-
кать пути решения совместно. В Союзном
государстве существует множество эффек-
тивных и актуальных сегодня программ в
области медицины. Это сотрудничество в
области стволовых клеток, которые сегодня
активно используются при лечении различ-
ных заболеваний крови. Как врач-гинеко-
лог могу сказать, что сегодня для лечения
гематологических заболеваний использует-

ся пуповинная кровь, а это и есть стволо-
вые клетки. И я рада, что в рамках Союзно-
го государства мы объединили усилия в
изучении этой области медицины. 

Также были очень интересные доклады
о перспективах медицины, в которых под-
нимались вопросы фармакоиндустрии и
других отраслей. Я выступила с докладом о
законодательном обеспечении инновацион-
ных технологий в области репродуктоло-
гии. Сегодня во всем мире используются
вспомогательные репродуктивные техноло-
гии, это те инновации в науке, которые поз-
волили иметь детей семьям, имеющим ди-

агноз – бесплодие. Эта инновационная про-
цедура широко используется в Республике
Беларусь. 

Мной был инициирован и совместно с
моими коллегами разработан закон 
«О вспомогательных репродуктивных тех-
нологиях», который у нас действует уже
больше полугода. Это очень важный закон,
он регулирует правовые отношения при
оказании данного вида медицинской помо-
щи. Впервые в закон вошли такие нормы,
как запрет использования эмбрионов с
целью научных исследований, контроль за
использованием генетического материала в

научной деятельности и другие важные
вопросы такой деликатной области меди-
цины. Я с удовольствием поделилась на-
шим опытом с российскими коллегами, и,
надеюсь, мы будем и дальше взаимодей-
ствовать в этой сфере. 

Кстати, многие россияне пользуются ус-
лугами медицинского туризма в Республи-
ку Беларусь. У нас уже существует соглаше-
ние об оказании медицинской помощи на
территории двух государств. В Республике
Беларусь медицинская помощь предостав-
ляется бесплатно, у нас нет обязательного
медицинского страхования, лечение идет за

счет государственного бюджета. Сегодня
много россиян проходит лечение в меди-
цинских учреждениях Беларуси. Люди, ко-
торые работают на территории республики,
имеющие вид на жительство, наравне с бе-
лорусами получают бесплатную медицинс-
кую помощь. Также бесплатную медицинс-
кую помощь мы оказываем по экстренным
показаниям. Граждане РФ, приехавшие в
Беларусь за плановой медицинской по-
мощью, получают платное лечение, но я
знаю, что они довольны расценками и каче-
ством предоставляемых услуг.

ММННЕЕННИИЕЕ

Белорусские и рос�
сийские ученые впер�
вые в мире выделили
из молока трансген�
ных коз человеческий
белок лактоферрин,
который считается
природным антибио�
тиком. 

Теперь все силы направле-
ны на разработку промышлен-
ных технологий для изготовле-
ния фармсубстанций с содер-
жанием целебного белка. Воз-
можность выйти на производ-
ство лекарственных средств и
пищевых добавок на основе
лактоферрина появится в ходе
реализации новой союзной
программы «БелРосФарм» в
2014-2018 годах. 

По словам ученых, преиму-
щество третьего этапа прог-
раммы «БелРосТрансген» зак-
лючается прежде всего в том,
что он поспособствует укреп-
лению здоровья будущих по-
колений. 

– Лактоферрин – это уни-
кальный и многофункцио-
нальный белок, который обла-
дает противовирусным, анти-
бактериальным, антигрибко-
вым, антиоксидантным, про-
тивовоспалительным свой-
ствами. Он участвует в защите
организма человека от инфек-
ций на протяжении всей его
жизни, – рассказал заведую-
щий кафедрой биохимии био-
логического факультета Бело-
русского государственного фа-
культета Игорь Семак. – А это

значит, что полученный из мо-
лока трансгенных коз лакто-
феррин может применяться в
фармацевтике, косметологии,
в пищевой промышленности и
даже в спорте, так как белок
естественным способом повы-
шает тестостерон. 

Лекарственные средства и
пищевые добавки с содержани-
ем лактоферрина смогут нор-
мализовать обмен веществ, из-
лечить заболевания глаз, кожи,
желудочно-кишечного тракта,
улучшить состояние после хи-
миотерапии при онкологичес-
ких заболеваниях. Для детей
лактоферрин станет естествен-
ной заменой материнского мо-
лока. 

В ходе второго этапа прог-
раммы «БелРосТрансген» уче-

ные вывели животных-проду-
центов. Некоторые особи в пе-
риод лактации дают молоко с
содержанием от 18 до 20 грам-
мов лактоферрина на литр мо-
лока. Среднее его содержание
колеблется от 5 до 6 граммов,
что считается самым высоким
показателем в мире. По сло-
вам ученых, из молока транс-
генных коз станет возможным
выделять до 70 процентов бел-
ка. Важно, что полученный
лактоферрин совершенно бе-

зопасен: он не трансгенен и аб-
солютно идентичен человечес-
кому лактоферрину, который
содержится в грудном молоке
женщины. Употреблять белок
можно уже сегодня, но для
полного контроля лекарствен-
ных средств и пищевых доба-
вок необходима тщательная
подготовка документации, чем
активно и занимаются ученые.  

Список продуктов, которые
будут созданы на основе лакто-
феррина, тоже разрабатывает-
ся. «Все, что касается фармако-
логических препаратов, будет
решаться на уровне фармацев-
тических предприятий страны.
Та же система будет работать и
в России. Если все пройдет
удачно, то к 2015 году мы смо-
жем выделять лактоферрин в

больших объемах. Сейчас же
вся работа ведется в Белорус-
ском государственном универ-
ситете. В дальнейшем база по
созданию промышленного
производства средств с ис-
пользованием белка только
расширится», – рассказал
Александр Будевич, заведую-
щий лабораторией воспроиз-
водства и генной инженерии
сельхозживотных Биологичес-
кого селекционного центра
НПЦ. 

Между белорусской и рос-
сийской сторонами есть дого-
воренность, согласно которой
номенклатура продуктов, вы-
пущенных в странах по отдель-
ности, будет закреплена за сво-
ими производителями. Но в то
же время есть и договорен-
ность о выпуске совместного
продукта с лактоферрином,
чтобы институты России и Бе-
ларуси взаимодействовали не
только в рамках нынешней
программы «БелРосТрансген-
2», но и последующего третье-
го этапа.

Кроме лактоферрина уче-
ные планируют выделить и
другие человеческие белки.
«Работа по генному конструи-
рованию для получения новых
белков в молоке животных-
продуцентов продолжается.
Это еще одна из задач будущей
программы «БелРосФарм», –
отметил Будевич. 

Постоянный Комитет Со-
юзного государства и Предста-
вительство Постоянного Ко-
митета в Минске рассматрива-
ют вопрос о том, чтобы полу-
ченный продукт имел коммер-
ческое применение. Часть
средств будет перечисляться в
бюджет Союзного государ-
ства, часть будет идти на даль-
нейшее развитие исследова-
ний. Полная реализация всех
этапов программы «БелРос-
Трансген»  позволит впервые в
Беларуси и России начать соз-
дание производства эксклю-
зивных, не имеющих аналогов
во всем мире фармакологичес-
ких препаратов и пищевых до-
бавок с содержанием целебно-
го белка.

Революция здоровья
Реализации союзной
программы «Стволо�
вые клетки» может
обеспечить настоя�
щий прорыв в лече�
нии тяжелейших за�
болеваний.

Программа Союзного госу-
дарства «Разработка новых мето-
дов и технологий восстанови-
тельной терапии патологически
измененных тканей и органов с
использованием стволовых кле-
ток», или кратко – «Стволовые
клетки», была утверждена Сове-
том Министров Союзного госу-
дарства России и Беларуси в
2010 году. Она рассчитана на
2011-2013 годы и включает в се-
бя пять мероприятий: выделе-
ние и стандартизацию стволо-
вых клеток из костного мозга и
жировой ткани, изучение проб-
лемы стволовых клеток пупо-
винной крови, разработку тех-
нологий лечения заболеваний
периферической центральной
нервной системы, заболеваний
опорно-двигательного аппарата
и онкологических заболеваний. 

Головной организацией-ис-
полнителем в Беларуси является
Институт биофизики и клеточ-
ной инженерии НАН, всего в
программе участвуют 8 институ-
тов страны. На финансирование
программы из бюджета Союзно-
го государства выделено около
120 млн российских рублей.

Хотя сегодня для многих
людей как в России, так и Бела-
руси словосочетание «стволо-
вые клетки» пока ни о чем не
говорит, в перспективе внедре-
ние методов лечения с их ис-
пользованием может стать нас-
тоящей революцией в борьбе

со многими сложнейшими за-
болеваниями. 

Стволовые клетки являются
своего рода исходным строи-
тельным материалом организма,
могут давать начало любым
клеткам организма – и кожным,
и нервным, и кровяным и все
чаще и чаще используются в те-
рапии в самых тяжелых случаях,
которые ранее медики относили
к безнадежным.  

Разработки в этой области –
передовой край мировой науки.
Ученые считают, что трудно да-
же представить перспективы ис-
пользования стволовых клеток в
медицине. Стволовые клетки
также можно использовать при
лечении гематологических забо-
леваний, хронического гепатита,
рассеянного склероза, болезни
Альцгеймера, ишемической бо-
лезни сердца, сахарного диабета,
травматических повреждений
спинного мозга, детского цереб-
рального паралича, болезни
Паркинсона.

Всего два года белорусскими
и российскими учеными реали-
зуется союзная программа
«Стволовые клетки», но уже по-
лучены конкретные практичес-
кие результаты: с использовани-
ем стволовых клеток в Беларуси
уже успешно лечат трофические
язвы и ожоги. 

Как считает академик-секре-
тарь отделения биологических
наук НАН, заведующий лабора-
торией молекулярной биологии
клетки Института биофизики и
клеточной инженерии, акаде-
мик Игорь Волотовский, лече-
ние стволовыми клетками в Бе-
ларуси в текущем году станет
более доступным. «Стволовые
клетки – это высокая вероят-
ность успеха в лечении хрони-

ческих заболеваний, имеющих
неблагоприятный прогноз, при
котором медикаментозное и хи-
рургическое лечение бессиль-
но», – отметил он.

Инновационные методы ле-
чения будут применяться более
широко с открытием в Минске
международного научного ме-
дицинского центра «Стволовая
клетка», оно запланировано на
этот год. «Как только мы орга-
низуем такой центр, будет созда-
на экспериментальная и лечеб-
ная база, которая позволит более
широко применять новые мето-
ды лечения», – считает Игорь
Волотовский. 

По словам академика, новый
центр планирует выстроить
свою работу по пяти-шести ос-
новным направлениям. Помимо
лечения трофических язв и де-
фектов кожи стволовые клетки
здесь будут применять для борь-
бы со склерозом, пародонтозом,
а также использовать их в кос-
метологических целях.

В кооперации с российскими
коллегами специалисты из Бела-
руси рассчитывают освоить но-
вые методы лечения сердечно-
сосудистых заболеваний, полу-
чать хрящевые протезы для уст-
ранения патологий опорно-дви-
гательного аппарата. Кроме то-
го, в планах ученых и медиков –
освоение технологии получения
стволовых клеток костного моз-
га и их использование для лече-
ния заболеваний крови – лей-
козов. 

Программа позволяет объе-
динить научный потенциал
двух стран, внедрить современ-
ные методы и технологии полу-
чения, культивирования и пе-
ресадки стволовых клеток. Это
даст возможность продлить

жизнь пациентов, характер па-
тологии которых не позволяет
проводить органную тран-
сплантацию нейрохирургичес-
кого и неврологического про-
филя. 

Помимо этого в стадии реа-
лизации находится еще один
уникальный российско-бело-
русский проект – формируется
банк пуповинной крови, кото-
рая содержит много стволовых
клеток. Человек, кровь которо-
го попадает в такую базу, на
протяжении десятилетий мо-
жет рассчитывать на то, что его
собственный биоматериал при
необходимости поможет ему
устранить проблемы со здо-
ровьем.

В ближайшее время Беларусь
и Россия также планируют соз-
дать совместное предприятие по
производству стволовых клеток.
«Мы прорабатываем вопрос о
создании совместного предпри-
ятия, ориентированного на про-
изводство стволовых клеток.
Это позволит нам широко кли-
нически применять стволовые
клетки при лечении более двух-
сот заболеваний», – говорит
Игорь Волотовский. В качестве
производителя клеток с белору-
сской стороны выступит Инсти-
тут биофизики и клеточной ин-
женерии НАН Беларуси.  

Создание белорусско-рос-
сийского предприятия должно
стать продолжением програм-
мы Союзного государства
«Стволовые клетки», реализация
которой завершится в 2013 го-
ду. На следующем этапе, когда
будет принята новая программа,
планируется перейти к клини-
ческим испытаниям стволовых
клеток при лечении различных
заболеваний. 

Лечебные клетки

Готовится к запуску
союзная программа
«Детская онкология и
гематология». Она
уже одобрена минис�
терствами здравоох�
ранения Беларуси и
России. 

Более 20 лет успешно функ-
ционирует мировой банк дан-
ных о потенциальных донорах
стволовых клеток и костного
мозга. Но туда не входит инфор-
мация о жителях Беларуси и
России. В мире непрерывно рас-
тет число людей, готовых, в слу-
чае необходимости, стать доно-
рами стволовых клеток, и поэто-
му растет число транспланта-
ций. Соответственно увеличива-
ется и количество людей, факти-
чески переживших второе рож-
дение. 

– В Беларуси и России есть
15-летний опыт успешного про-
ведения трансплантаций, в том
числе и детям, но, не имея наци-
ональных регистров потенци-
альных доноров, мы не обеспе-
чиваем сегодня этим видом ме-
дицинской помощи всех нужда-
ющихся, – сетует заместитель
директора белорусского РНПЦ
детской онкологии, гематоло-
гии и иммунологии Анна Збо-
ровская. 

Сегодня можно с уверен-
ностью сказать, что дальнейший
прогресс в лечении онкологи-
ческих, многих гематологичес-
ких и ряда наследственных забо-
леваний сдерживается из-за от-
сутствия союзной сети регист-
ров типированных доноров и ее
интеграции в мировой банк дан-
ных.  

В 2010 году Министерство
здравоохранения Беларуси выс-
тупило инициатором разработ-
ки концепции программы
«Детская онкология и гематоло-
гия», нацеленной на внедрение
высокозатратных медицинских
технологий через создание На-
циональных регистров доноров

стволовых клеток в Беларуси и
России. 

Спонтанно в разных регио-
нах двух наших стран уже начи-
нают создаваться прототипы ре-
гистров, но, не имея единой чет-
кой правовой базы, они не могут
решить существующие пробле-
мы в масштабах всего Союзного
государства. 

– Поиск донора в мировом
банке, а также заготовка и
транспортировка донорских
клеток осуществляются на плат-
ной основе, – уточняет Анна
Зборовская. – При этом один
только поиск в настоящее время
стоит от 15 до 20 тысяч евро.
Исходя из этих цифр, а также
зная реальную потребность в ко-
личестве трансплантаций – а это
от 50 до 200 на 1 миллион насе-
ления в год, – можно подсчи-
тать экономический эффект, ко-

торый даст реализация предла-
гаемой союзной программы.

Детская онкология и гемато-
логия является уникальной об-
ластью, где внедрение передо-
вых медицинских технологий в
Беларуси и России было начато
в 90-х годах и позволило дос-

тичь результатов мирового
уровня. В настоящее время вы-
полняется 6 совместных прото-
колов, из них самые крупные –
протокол лечения острого лим-
фобластного лейкоза, где участ-
вуют 47 российских центров и 3

белорусских, острого промие-
лоцитарного лейкоза – 22 рос-
сийских центра и 1 белорусский
и т.д. Благодаря совместным
усилиям наших медиков показа-
тель долгосрочной выживае-
мости детей, страдающих ост-
рым лимфобластным лейкозом,

увеличился с 10-12% до уровня
выше 80%, что сопоставимо с
данными ведущих мировых
центров. То есть сегодня детс-
кие онкологические учрежде-
ния Беларуси и России пол-
ностью готовы к созданию на-

циональных регистров доноров. 
– Перед нами стоит множе-

ство разноплановых задач, – от-
мечает Анна Зборовская. – Мы
создадим нормативно-методи-
ческую базу ведения регистров,
оснастим лаборатории специа-
лизированным оборудованием,
разработаем унифицированное
программное обеспечение союз-
ной сети регистров доноров,
осуществим молекулярное ти-
пирование не менее 5 тысяч об-
разцов крови доноров в Белару-
си и России и разместим инфор-
мацию о них в национальных ре-
гистрах РБ и РФ. Предстоит
также провести немало семина-
ров и конференций по обуче-
нию коллег, обмену опытом ра-
боты, а также по внедрению сис-
темы контроля качества. И все
это в рамках одной союзной
программы.

Спасение ребенка – чудо вдвойне
В Постоянном Комитете СГ

недавно состоялось совещание
по проекту новой союзной прог-
раммы «Технологическая плат-
форма создания однодоменных
антител и организация произ-
водства новых поколений диаг-
ностических и терапевтических
средств на их основе» (шифр
«Союз-Однодомен»). Разработку
программы поддерживают Ми-
нистерство здравоохранения
России, Министерство образова-
ния и Национальная академия
наук Беларуси.

Во встрече с российской сто-
роны участвовали представите-
ли Минздрава, Лаборатории на-
но-биоинженерии НИЯУ
МИФИ, ГУ НИИ эпидемиоло-
гии и микробиологии им. Гама-
леи, с белорусской стороны –
ученые  Института эксперимен-
тальной ветеринарии.

– В случае своевременной
разработки программы и полу-
чения ожидаемых результатов
проявится существенный соци-
ально-экономический эффект
как с позиции сокращения
смертности и повышения каче-
ства жизни населения, так и на-
полняемости бюджетов двух
стран, – уверен заместитель ди-
ректора по научной работе
НИИ им. Гамалеи Борис Наро-
дицкий. 

Начальник отдела развития
науки в организациях высшего
профессионального образования
Минздрава России Ирина Абра-
мова также отметила большую
значимость намеченных иссле-
дований и сообщила о готовнос-
ти ее ведомства выступить в ка-
честве государственного заказ-
чика-координатора проекта.
Она также заострила внимание
на том, что необходимо быстрее
определить госзаказчика со сто-
роны Республики Беларусь. 

По мнению специалистов
двух стран, головным исполни-
телем планируемой программы
с белорусской стороны должен
стать НПЦ НАН Беларуси по

животноводству. Это вполне
объяснимо, так как в рамках
проекта предстоит много рабо-
ты с животными. В республике
для этого есть все условия, что
уже не раз подтверждалось в хо-
де другой союзной программы –
«БелРосТрансген-2». Но если в
том проекте в центре внимания
был белок лактоферрин, то те-
перь ученые займутся однодо-
менными антителами.

Антитела, производимые жи-
вотными при их иммунизации
вирусными, бактериальными
или опухолевыми антигенами,
являются основой большинства
современных методов диагнос-
тики, терапии и профилактики
заболеваний. Антитела исполь-
зуются либо как распознающие
молекулы при адресной достав-
ке лекарственных соединений и
блокирования патогенов при ле-
чении, либо, будучи связаны с
оптической меткой, служат для
выявления присутствия биомар-
керов заболеваний при диагнос-
тике.

Мировой рынок терапевти-
ческих антител составлял в 2008
году 42% рынка всех биологи-
ческих продуктов при годовом
росте в 37% и при расчетном го-
довом производстве 25 тонн к
2013 году. Однако обычные
«полноразмерные» антитела
имеют ограниченное примене-
ние из-за ряда недостатков. Сре-
ди них – нестабильность и не-
большой срок хранения.

Интересно, что ламы, верб-
люды и акулы вырабатывают
при иммунизации особый тип
антител – «однодоменные анти-
тела» или «нанотела», которые
отличаются уникальными свой-
ствами. При уровне функцио-
нальной активности, аналогич-
ном полноразмерным антите-
лам, они в 12 раз меньше по раз-
меру, не требуют заморажива-
ния при хранении, выдерживают
температуру до 90 градусов
Цельсия и другие экстремаль-
ные воздействия. Они недороги

в массовом производстве при
клонировании их генов в дрож-
жах и бактериальных культурах.

Однодоменные антитела про-
никают в области, недоступные
для полноразмерных антител.
Они являются идеальными кан-
дидатами на использование
вместо стандартных антител в
терапевтических и диагности-
ческих применениях. В течение
последних лет ряд компаний в
Европе, США и Азии активно
разрабатывают технологии про-
изводства этих антител и методы
их использования для борьбы с
эпидемиями.

Союзная программа предпо-
лагает организацию на террито-
рии Беларуси пастбищно-стой-
ловой системы содержания
верблюдов или лам. Доступ к
животным получат ведущие уче-
ные России и Беларуси. 

Им предстоит создать техно-
логическую платформу произ-
водства и анализа активности
однодоменных антител, а также
методов их направленного мече-
ния флуоресцентными нано-
кристаллами для использования
в качестве средств ранней диаг-
ностики, конструирование эф-
фективных вакцин против соци-
ально значимых заболеваний.
Разрабатываемые подходы обес-
печат как минимум десятикрат-
ное увеличение чувствительнос-
ти обнаружения патогенов и ди-
агностики инфекций.

Как сообщил заместитель на-
чальника Департамента эконо-
мики и отраслевых программ
Постоянного Комитета, профес-
сор Андрей Сотников, инициа-
торам проекта было рекомендо-
вано представить график перво-
очередных действий по подго-
товке проекта концепции прог-
раммы «Союз-Однодомен» и
сформировать координацион-
ный совет. После всех предвари-
тельных приготовлений проект
поступит на согласование в за-
интересованные министерства и
ведомства.

Плюсы однодоменных
антител
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