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Институт онкологии и гематологии был организован в 2009 году как Институт 

гематологии под руководством проф. А. Ю. Зарицкого — одного из ведущих ученых в 

области изучения биологии лейкемических клеток, корифея российской клинической 

гематологии. За долгие годы работы он воспитал плеяду учеников, которые продолжают 

лечебную, исследовательскую и педагогическую работу в НМИЦ им В. А. Алмазова.    

После кончины  Андрея Юрьевича Зарицкого в 2021 году директором Института являлся 

д.б.н. М. А. Шевцов, известный своими работами по изучению белков теплового шока при 

онкологических заболеваниях.  

 В структуру Института онкологии и гематологии входят 3 научно-

исследовательских отдела с 5 научно-исследовательских лабораторий и 2 научными 

группами. Научную, образовательную и клиническую деятельность ведут 6 докторов наук 

(из них 3 профессора) и 7 кандидатов наук.  

За 2022 год сотрудники института провели исследования и получили результаты по 

следующим государственным заданиям: 

1. Прогнозирование эффективности специфической терапии с помощью позитронной 

эмиссионной томографии с 3′-дезокси-3′-[18F]фтор-л-тимидин при миелоидных 

новообразованиях (121031100301-1) 

Выявлено, что степень захвата 18F-ФЛТ коррелирует с объемом опухолевой массы и 

пролиферативной активностью злокачественных гемопоэтических клеток. Так, при 

острых миелоидных лейкозах (ОМЛ) активный захват 18F-ФЛТ в костном мозге был 

выявлен в дебюте болезни, при его рецидиве или рефрактерном течении.  

 

 

 

 

 

 

 



Все параметры ПЭТ-КТ 18F-ФЛТ были сопоставлены с показателями захвата 

тимидина у пациента без онкологической патологии.  

 

ПЭТ-КТ с 18F-ФЛТ в норме с физиологическим накоплением РФП в печени и КМ 

 

При хронических миелоидных новообразованиях активность тимидина в костном мозге 

была существенно выше у пациентов с трансформацией в бластный криз. У последних 

этот показатель был сравним с уровнем захвата тимидина у пациентов с ОМЛ. На данном 

этапе продолжается анализ данных для выявления роли исследования в оценке 

пролиферативной активности печени и селезенки при хронических миелоидных 

новообразованиях. 

2. Разработка технологии производства и стандарта качества линейки 

радиофармацевтических препаратов для тераностики нейроэндокринных опухолей с 

целью персонализации противоопухолевого лечения (122041400269-9) 

Была усовершенствована технология радиохимического синтеза 

радиофармацевтического препарата (РФП) - меченого агониста соматостатиновых 

рецепторов 68Ga-ДОТА-ТОК на оригинальном модуле синтеза DATVOS, создана 

стандартная операционная процедура его изготовления, разработаны методики контроля 

качества и создана спецификация по основным показателям: подлинность, объемная 

активность, радиохимическая чистота, радионуклидные примеси, химические примеси, 

упаковка, маркировка, хранение, исследование  микробиологических характеристик. 

 

Внешний вид модуля "DATVOS" с генератором 
68

Gе/
68

Ga 



Разработанный процесс позволяет получать препарат с воспроизводимыми 

характеристиками, соответствующими европейской и американской фармакопеям. 

Полученные серии препарата были стабильны в течение 4 часов, что и определяет срок 

годности РФП. 

 

3. Метод оценки уровня минимальной остаточной болезни (МОБ) у пациентов с 

впервые выявленным острым миелоидным лейкозом в постиндукционном периоде с 

помощью проточной цитофлуометрии (АААА-А20-120092490048-9) 

В результате проведенного исследования определена значимость достижения уровня 

МОБ менее 0,01% после 1 курса терапии для прогнозирования развития раннего рецидива 

(в течение 6 месяцев) (61,5% против 14,3%, р = 0,002), снижения безрецидивной  (5,9 

месяцев против недостижения медианы, р=0,019) и общей (9,5 месяцев против 

недостижения медианы, р=0,032) выживаемости, в том числе группах низкого и 

промежуточного генетического риска: медиана БРВ 6,75 месяцев против недостижения 

медианы (р=0,011) и медиана КЧР 5,28 месяцев против недостижения медианы (р=0,014).  

 

 

Генетические и молекулярные аномалии выявленные в анализируемой группе 

Применение разработанного метода прогнозирования течения заболевания и 

определения показаний к выполнению аллогенной ТГСК позволяет снизить частоту 

развития рецидива заболевания, оптимизировать программу терапии за счет сокращения 

количества курсов консолидации для пациентов с показаниями к аллоТКМ и отказаться от 

использования высокотоксичного дорогостоящего метода лечения (ТГСК) в группе 

пациентов низкого и промежуточного риска с МОБ-негативным статусом после 1 курса 

терапии. 

 

4. Разработка нового способа прогнозирования начала острой реакции 

трансплантата против хозяина и тяжести ее течения на основании динамики 

клеточных и гуморальных маркеров (121031100307-3) 

Проведено иммуногистохимическое окрашивание биоптатов кожи у 12 пациентов, 

проведен анализ образцов кала методом латеральной иммунохроматографии для 

определения фекального кальпротектина у 74 пациентов, проведено исследование 

уровней фекального зонулина методом иммуноферментного анализа у 75 пациентов. 

Проанализированы основные таргетные события у исследуемой группы. Продолжено 



создание банка биообразцов у пациентов после алло-ТГСК, а также биоптатов кожи при 

развитии клинической картины о.РТПХ с поражением кожи. Проведен анализ плазмы от 

84 пациентов после аллоТГСК в рамках оценки уровней цитокинов (IL-6, sTNFR1) и 

маркеров клеточного повреждения (ST2, REG3-альфа).  

При микроскопическом анализе выявлена повышенная экспрессия элафина (более 50% 

толщины эпидермиса) в образцах кожи у пациентов с клинической картиной РТПХ кожи.  

 

Иммуногистохимическое окрашивание кожи на элафин при РТПХ 

По результатам исследования  выявлено статистически значимое повышение уровня 

кальпротектина и зонулина в кале у группы пациентов с развившейся РТПХ желудочно-

кишечного тракта по сравнению с пациентами без РТПХ (р=0,05).  Выявлена повышенная 

экспрессия элафина в образцах кожи у пациентов с клинической картиной РТПХ кожи. 

Проводится статистическая обработка результатов анализа уровней цитокинов в плазме. 

Полученные результаты позволяют предположить, что фекальный кальпротектин и 

фекальный зонулин могут являются диагностическими маркерами развития РТПХ с 

поражением желудочно-кишечного тракта, а повышенная экспрессия элафина в коже  -  

диагностическим и прогностическим маркером течения острой РТПХ с поражением кожи.  

  Дальнейшее исследование этой темы, расширение размеров когорты смогут 

позволить подтвердить выявленные закономерности и разработать диагностического 

протокола, направленного на раннее выявление РТПХ и прогнозирование ее течения. 

  Результаты работы были представлены в виде  устного и  постерного докладов   на 

Объединенном VI конгрессе гематологов России и III конгресс трансфузиологов России 

2022г, апрель 2022г.   



 
  Доклад «Острая «реакция трансплантат против хозяина» при гаплоидентичной 

трансплантации гемопоэтических стволовых клеток»  был представлен руководителем 

Моториным Д. В. на Всероссийской научно-практической конференции с международным 

участием «Актуальные вопросы гематологии и трансфузиологии», посвященной 90-летию 

Российского научно-исследовательского института гематологии и трансфузиологии 30 

июня–1 июля 2022 года.  

Перечень выполняемых  исследований  

Институт онкологии и гематологии длительно сотрудничает с гематологическими 

подразделениями во многих регионах РФ, что позволило продолжить инициативные НИР 

в рамках многоцентровых наблюдательных исследований: 

 • Проспективное многоцентровое наблюдательное исследование эффективности и 

переносимости препарата ибрутиниб у больных ХЛЛ в условиях отечественной 

клинической практики (IB-RU-SCOPE, NCT03633045). Участие в исследовании 

принимают врачи-гематологи в различных регионах РФ. Всего до 2023 года в 

исследование планируется включить 70 пациентов.  

• Проспективное многоцентровое неинтервенционное, трансляционное 

исследование «Скрининг мутаций ID 1 ID 2 и сопутствующих мутаций у пациентов с 

впервые диагностированным острым миелобластным лейкозом (ОМЛ)», в которое 

планируется включить 200 пациентов с данной нозологией. 

 • Ретроспективное исследование «Эффективность ингибиторов тирозинкиназ в 

третьей линии терапии в 5 центрах Санкт-Петербурга и Ленинградской области». 

Собраны данные более 100 пациентов. Основная цель — выявить факторы прогноза 

эффективности ИТК в третьей линии терапии ХМЛ.  

По результатам ретроспективного исследования «Эффективность ингибиторов 

тирозинкиназ в третьей линии терапии в 5 центрах Санкт-Петербурга и Ленинградской 

области» были выявлены факторы благоприятного и неблагоприятного прогноза 

достижения ПЦО на третьей линии терапии хронической фазы хронического миелоидного 

лейкоза ИТК 2-го поколения (отсутствие какого-либо ЦО на момент  начала  третьей 

линии, отсутствие какого-либо ЦО на 1й и 21 линиях терапии, возраст пациентов). С 

учетом данных факторов была создана шкала риска недостижения ПЦО на третьей линии 

терапии, в которую вошли: возраст на момент начала ИТК 3-й линии (для каждых 10 лет),  

отсутствие ЦГО на ИТК 1-й и ли 2-й линии, отсутствие ЦГО на момент начала ИТК 3-й 

линии. На основании балльной шкалы была разработана программа для ЭВМ.  



В 2022г получен патент на программу ЭВМ и свидетельство на регистрацию базы 

данных в 2022 г. 

 

 

Результаты работы были представлены на Всероссийских и международных 

конференциях: VI конгрессе гематологов и III конгрессе трансфузиологов России 

(Москва, 2022г), IV инновационном форуме (С-Петербург, 2021г), ELN 2022, также 

тезисы работ, с представленными результатами были поданы на SO O 2022, AS  2022. 

По результатам работы   опубликована статья в журнале «Клиническая онкогематология». 

 

 В настоящее время совместно с коллегами из 5 учреждений Москвы и СПб ведется 

активная работа по  оценки эффективности и безопасности препарата асциминиб у 

больных ХМЛ не имеющих альтернативных методов лечения по программе раннего 

доступа, создана база данных.      

  



Известно, что ряд лекарственных препаратов направленного действия для лечения 

миелоидных новообразований и множественной миеломой  способны реализовывать 

побочные эффекты на сердечно-сосудистую систему, что ограничивает их использование  

и требует тщательного мониторинга.  

 Продолжается ретроспективное исследование по оценке маркеров 

преклинического атеросклероза у пациентов, длительно получающих терапию 

ингибиторами тирозинкиназ (ИТК). В исследование включены 130 пациентов в 

хронической фазе заболевания. По предварительным данным   наибольшая частота 

сердечно-сосудистых событий отмечалась у тех пациентов, которые имели высокий   

крайне высокий риск SCORE2 и не получали терапию с целью коррекции факторов риска  

сердечно-сосудистых  заболеваний.  Проводимая на регулярной основе оценка   частоты 

развития сердечно-сосудистых заболеваний, таких как ишемическая болезнь сердца, 

атеросклероз периферических артерий, ОНМК, хроническая сердечная недостаточность, а 

также частота развития бессимптомной дисфункции левого желудочка направлены на 

поиск новых предикторов развития атеросклеротических и атеротромботических событий  

при применении  ИТК.  

Острые миелобластные лейкозы 

На протяжении 2022 года  продолжалась работа по изучению ОМЛ, 

сосредоточенная на наиболее актуальных направлениях, включающих анализ 

генетической гетерогенности заболевания, прогностической значимости  уровня 

минимальной остаточной болезни, эффективности включения новых таргетных 

препаратов в программы терапии пациентов с ОМЛ, а также изучение  редких, 

прогностически неблагоприятных вариантов  ОМЛ с экстрамедуллярным поражением и 

миелоидной саркомы. 

C целью детекции мутаций в генах ID 1 R132 и ID 2  R140 внедрена методика 

цифровой капельной ПЦР  (droplet digital Polymerase Chain Reaction, ddPCR).  В течение 

2021 года проводился анализ полученных  лабораторных и клинических данных. 

Выявлено преимущество в общей выживаемости в группе пациентов  с мутированным 

статусом ID 1 2 (р = 0.023). Пациенты  с мутациями ID 1 2 чаще достигали полной 

ремиссии  (р = 0.043) и имели сниженный риск развития раннего (<  12 мес.) рецидива (р = 

0.041). Пациенты с нормальным  кариотипом и диким типом DNMT3A имели лучшие 

показатели общей выживаемости (ОВ) по сравнению с пациентами с мутацией гена 

DNMT3A (p = 0.012).  

Разработка методики оценки МОБ методом проточной цитофлуометрии может 

стать основой персонифицированного подхода к определению группы риска и основанием 

для выбора метода лечения, оптимального для каждого конкретного пациента. В рамках 

дальнейшего развития направления персонификации терапии ОМЛ проводится изучение 

оценки методом  количественной ПЦР высокоспецифичных молекулярных маркеров 

(RUNX1-RUNX1T1, CBF-MY 11,  мутации NPM1) в постиндукционном периоде и 

корреляция значений с результатами лечения. 



 

 

 

Постерный доклад А. А. Шатиловой был награжден  дипломом II степени. 

Дополненные данные были  представлены в качестве постерного доклада на 

международной конференции The Society of  ematologic  Oncology (SOHO) Virtual Annual 

Meeting (Хьюстон)  в сентябре 2021 года. 

 

 

В последние годы проводится большое число клинических исследований новых 

таргетных препаратов, многие из которых в настоящее время зарегистрированы  для 

лечения ОМЛ. Одним из них является гемтузумаб озогамицин, представляющий собой 

гуманизированное моноклональное анти-CD33-антитело, ковалентно связанное с 

цитостатическим противоопухолевым агентом  калихеамицином. В группе пациентов с 

рецидивами  и рефрактерным течением ОМЛ, прогноз у которых  остается 

неблагоприятным, гемтузумаб активно исследуется и применяется в монорежиме, а также 

в сочетании с высокодозной химиотерапией, гипометилирующими средствами и 

таргетными препаратами. 

Хронический лимфолейкоз 

 В 2022 году продолжено наблюдательное исследование IB-RU-SCOPE, в котором 

изучается эффективность и безопасность ибрутиниба у больных ХЛЛ в условиях обычной 

клинической практики. Сбор данных позволит оценить частоту развития таких 

осложнений, как кровотечения, нарушения сердечного ритма, артериальная гипертензия и 

др. 



 

 

 

 

 

Международное сотрудничество   

Продолжается сотрудничество с Европейской ассоциацией по трансплантации 

костного мозга (European Bone Marrow Transplantation — EBMT) в рамках ведения 



онлайн-регистра данных по ТГСК Macro (ProMISE). Регулярно проводится сбор и 

предоставление данных по проводимым аллоТГСК, а также участие в дополнительных 

проектах по сбору данных регистра. Продолжалась просветительская работа среди 

пациентов как при поддержке ООО «Содействие». Активное участие гематологов Центра 

в международных исследованиях новейших препаратов было отмечено соавторством в 

публикациях в рейтинговых журналах. 

 

 

 

Сотрудники Института онкологии и гематологии выступали в качестве 

докладчиков в большинстве крупных конференций, проводимых в России, включая    

Конгресс гематологов России. 



 

 

Коллеги продолжали принимать активное участие в рабочих группах по подготовке 

клинических рекомендаций для разных онкогематологических нозологий. 

 

Разработка эффективных подходов к терапии солидных опухолей  

Разработка эффективных подходов к терапии солидных опухолей представляет 

собой одну из актуальных проблем онкологии. Успех адоптивной CAR-T-клеточной 

терапии относительно пациентов с лимфомами, множественной миеломой  и регистрация   

клеточных продуктов CAR-T   позволяют охарактеризовать данный подход как мощный 

инструмент, перспективы применения которого в онкологии значительны и 

многообещающи. Разработка эффективного подхода к элиминации солидных опухолей 

включает поиск и оптимизацию репертуара  антигенов-мишеней, обеспечивающих 

эффективность терапии.   

В работе, направленной на   изучение эффективности цитотоксического эффекта 

CAR-T-клеточных продуктов относительно опухолей эпителиального происхождения,     

методами молекулярного клонирования, а также синтезом генов de novo, были получены 

конструкции химерных антигенных рецепторов.  Верификация экспрессии лигандов на 

клеточных линиях солидных опухолей верифицировали с помощью проточной 

цитометрии, а специфическую эффективность CAR-T-клеток, полученных методом 

лентивирусной трансдукции Т-лимфоцитов, оценивали in vitro с помощью теста RTCA. 

   Проведенная работа позволила получить    экспрессионные плазмидные векторы, 

несущие последовательности химерного антигенного рецептора к CD87 с участком МА и 

активационного домена CD28, внеклеточный домен белка PD-1 с активационным доменом 

CD28, полноразмерный рецептор NKG2D, слитый с участком CD3z-цепи и несущий 

вспомогательный активационный белок DAP-10. Клетки CAR-T с вышеупомянутыми 

химерными рецепторами проявляют специфическую цитотоксическую активность 

относительно линий-мишеней.В перспективе это даст  возможность получить платформу 

для терапии спектра солидных новообразований.   
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