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КОММЕНТАРИЙ РЕДАКЦИИ

Поздравляя авторов с успешным началом про-
граммы трансплантации сердца, хочется акценти-
ровать внимание на нескольких обстоятельствах.

Выполняя первую в своей программе операцию, 
авторы очень грамотно подошли к оценке потен-
циальных рисков, обусловленных донорскими и 
реципиентскими особенностями. Был использо-
ван трансплантат со значимой (до 1,6 см) асимме-
тричной гипертрофией миокарда, что при прочих 
равных условиях могло повысить риск периопера-
ционных осложнений. Учитывая этот фактор, ав-

торы адекватно оценили гемодинамический статус 
донора, обеспечили потенциально короткое время 
консервации органа и использовали трансплантат 
у реципиента без легочной гипертензии. Данные 
обстоятельства способствовали максимально бла-
гоприятному течению посттрансплантационного 
периода. Этот опыт, несомненно, повышает интерес 
к данному клиническому наблюдению.

Обсуждая свое клиническое наблюдение, авторы 
резюмируют, что «…опыт трансплантации различ-
ных органов, накопленный более чем за пятидеся-
тилетнюю историю, необходимо переносить в об-
ластные и краевые центры, равномерно охватывая 
огромную территорию России». Нет оснований по-
лагать, что они призывают выполнять такие опера-
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ции в неподготовленных для этого стационарах, по-
скольку трансплантации сердца требуют серьезных 
организационных и материальных ресурсов. Реали-
зация трансплантационной программы вообще не 
представляется возможной без соответствующей 
подготовки и лицензирования, да и ситуация в Рос-
сии сейчас очень далека от «трансплантационного 
бума» начала 1970-х годов, когда после операции 
Кристиана Барнарда десятки трансплантаций были 
выполнены в различных странах без должной под-
готовки, по принципу «лишь бы отметиться». Это 
истина, не подлежащая сомнению и вполне соот-
ветствующая современному тренду развития оте- 
чественной трансплантационной хирургии. В то 
же время о возможности успешной реализации 
трансплантаций сердца (и других органов) в мно-
гопрофильных лечебных учреждениях областного 
и городского уровня свидетельствует ряд успешных 
региональных программ, в частности в Научно-ис-
следовательском институте ‒ Краевой клиниче-
ской больнице № 1 им. проф. С. В. Очаповского 
в г. Краснодаре, в Свердловской областной кли-
нической больнице, в лечебных учреждениях гг. 
Красноярска, Ростова, Белгорода, Республики 
Башкортостан и др. 

Авторы статьи, описывающей успешное клини-
ческое наблюдение, представляют первый опыт 
крупного многопрофильного лечебного учрежде-
ния федерального уровня и всячески подчеркива-
ют значимость предшествующего успешного опыта 
трансплантаций почки и кардиохирургии. 

В нашей стране есть всего один специализирован-
ный трансплантационный центр ‒ ФНЦ им. акад. 
В. И. Шумакова, который физически не может даже 
близко удовлетворить потребность в транспланта-
циях сердца, хотя и выполняет их больше всех в 
стране. Специализированные кардиохирургиче-
ские центры, как показывает настоящее состояние 
отечественной трансплантационной хирургии, не 
очень активно реализуют трансплантационные про-
граммы, о чем свидетельствуют данные регистра 
Российского трансплантологического общества за 
2016 г., опубликованного в журнале «Вестник транс-
плантологии и искусственных органов» [1]. В этой 
же статье указывается на необходимость решения 
таких вопросов, как: «…2) дальнейшее увеличе-
ние активности «молодых» программ донорства и 
трансплантации органов (Ростовская, Саратовская, 
Оренбургская области, Красноярский край), 3) раз-
витие программ экстраренальных трансплантаций 
в регионах с достаточно высокой донорской актив-
ностью, в которых до настоящего времени выполня-
лись только трансплантации почки либо единичные 
трансплантации экстраренальных органов (Волго-
градская, Самарская, Кемеровская, Челябинская, 
Ростовская области, Красноярский край)» [1]. 

Хочется надеяться, что данное клиническое на-
блюдение встанет в один ряд с другими публикаци-
ями, способствующими активизации деятельности 
Российского трансплантационного сообщества.

Член редколлегии 
профессор И. А. Козлов
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