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FEATURES OF URINE METABOLOMIC STUDIES IN 
CHILDREN

Введение
Метаболомика, изучение полного набора метаболитов в биологическом ор-

ганизме, привлекла значительное внимание в области клинической диагностики, 
особенно из-за ее потенциала в выявлении ранних маркеров заболеваний и пре-
доставлении информации о механизмах заболеваний. Моча, побочный продукт 
метаболических процессов организма, считается превосходной биожидкостью 
для метаболического анализа из-за простоты ее сбора, неинвазивности и нали-
чия многочисленных метаболитов, которые напрямую связаны с метаболическими 
процессами. У детей метаболическое профилирование мочи показало себя мно-
гообещающим в выявлении широкого спектра метаболических нарушений, вклю-
чая врожденные нарушения метаболизма, заболевания почек, диабет и невроло-
гические расстройства. Дети, особенно новорожденные и младенцы, представляют 
собой уникальные проблемы в клинической диагностике из-за их развивающихся 
биологических систем, что делает метаболический анализ мочи ценным подхо-
дом. Метаболомика мочи может дать моментальный снимок метаболической ак-
тивности, предлагая информацию, которая имеет решающее значение не только 
для диагностики существующих состояний, но  для понимания прогрессирования 
заболевания и реакции на лечение. Кроме того, этот подход может помочь в иден-
тификации биомаркеров, которые могут быть использованы для рутинного скри-
нинга в педиатрической популяции, что потенциально приводит к более раннему 
вмешательству и улучшению результатов в отношении здоровья. Несмотря на свой 
потенциал, применение метаболомики в анализе детской мочи все еще находит-
ся на ранних стадиях, и необходимо решить несколько проблем. К ним относятся 
сложность интерпретации метаболомных данных из-за изменчивости развития де-
тей, влияния окружающей среды и диеты. В этой статье будут рассмотрены осо-
бенности метаболомных исследований детской мочи, с упором на используемые 
методологии, потенциальные выявленные биомаркеры, возникающие проблемы и 
будущие перспективы метаболомики в педиатрической медицине.

Основная часть
Методологии метаболомики в анализе детской мочи. Анализ образцов мочи 

для метаболомного профилирования у детей обычно включает использование 
аналитических методов высокого разрешения, таких как спектроскопия ядерного 
магнитного резонанса (ЯМР), масс-спектрометрия (МС) и методы на основе хро-
матографии. Эти технологии позволяют исследователям идентифицировать и ко-
личественно определять широкий спектр метаболитов в образце мочи, включая 
аминокислоты, липиды, углеводы, органические кислоты и другие малые молекулы, 
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которые отражают физиологические и патологические изменения. Спектроскопия 
ядерного магнитного резонанса (ЯМР): ЯМР- спектроскопия — это мощный нераз-
рушающий метод, позволяющий идентифицировать и количественно определять 
метаболиты на основе их химических сдвигов. В исследованиях детской мочи ЯМР 
ценится за свою воспроизводимость, чувствительность и способность анализиро-
вать образцы без сложной подготовки образцов. Исследования с использованием 
ЯМР выявили многочисленные метаболические биомаркеры, связанные с такими 
состояниями, как фенилкетонурия, диабет и хроническое заболевание почек у де-
тей [1, 2].

Масс-спектрометрия (МС): Масс-спектрометрия является высокочувствитель-
ным методом, используемым для обнаружения и количественной оценки метаболи-
тов путем измерения их отношения массы к заряду. МС в сочетании с жидкостной 
хроматографией (ЖХ-МС) или газовой хроматографией (ГХ-МС) позволяет иденти-
фицировать малораспространенные метаболиты в моче. Этот метод особенно по-
лезен для обнаружения широкого спектра метаболитов, связанных с врожденными 
метаболическими нарушениями, и он применялся при скрининге таких расстройств, 
как болезнь кленового сиропа и органические ацидемии у новорожденных [3, 4]. 
Методы хроматографии: Газовая хроматография (ГХ) и жидкостная хроматография 
(ЖХ) обычно используются в сочетании с масс-спектрометрией для разделения ме-
таболитов перед обнаружением. Эти методы особенно эффективны при анализе 
сложных смесей метаболитов в образцах мочи, что позволяет идентифицировать 
биомаркеры, связанные с различными детскими заболеваниями, включая астму, 
ожирение и расстройства аутистического спектра [5, 6]. Каждая из этих методик 
играет важную роль в метаболическом профилировании, а их совместное исполь-
зование обеспечивает всесторонний обзор метаболического статуса у детей. Од-
нако выбор методики зависит от конкретных требований исследования, таких как 
природа анализируемых метаболитов, требуемая чувствительность и доступные 
ресурсы.

Ключевые биомаркеры, идентифицированные в детской моче. Мочевая ме-
таболомика привела к идентификации многочисленных биомаркеров с диагности-
ческими, прогностическими и терапевтическими последствиями в педиатрической 
медицине. Эти биомаркеры необходимы для раннего выявления и лечения различ-
ных детских заболеваний. Врожденные ошибки метаболизма (ВОМ): метаболомика 
оказалась особенно полезной в идентификации биомаркеров врожденных ошибок 
метаболизма, группы генетических нарушений, которые приводят к аномальной об-
работке метаболитов. Анализ мочи сыграл решающую роль в диагностике таких 
состояний, как фенилкетонурия (ФКУ), дефицит среднецепочечной ацил-КоА-деги-
дрогеназы (MCAD) и болезнь кленового сиропа мочи (БКМС) [7, 8]. Метаболиты, 
такие как фенилаланин при ФКУ и аминокислоты с разветвленной цепью при БКМС, 
можно легко обнаружить в моче больных детей.

Заболевания почек: Метаболомное профилирование показало себямногоо-
бещающим в идентификации биомаркеров детских заболеваний почек. Например, 
уровни креатинина, мочевины и определенных аминокислот в моче могут служить 
индикаторами дисфункции почек или прогрессирования заболевания у детей. Ис-
следование Ванга и др. (2020) выявили различные метаболические сигнатуры в 
моче детей с нефротическим синдромом, что обеспечивает потенциальный путь 
для неинвазивного мониторинга прогрессирования заболевания и эффективности 
лечения [9]. Диабет и метаболические нарушения: метаболиты мочи, связанные с 
метаболизмом глюкозы, такие как ацилкарнитины и органические кислоты, были из-
учены в качестве потенциальных биомаркеров диабета 1-го и 2-го типа у детей. Кро-
ме того, у детей с ожирением наблюдались измененные метаболомные профили, 
что дает представление о ранних стадиях резистентности к инсулину и метаболиче-
ского синдрома [10, 11]. Неврологические расстройства: метаболомика использова-
лась для выявления биомаркеров, связанных с неврологическими состояниями, та-
кими как расстройство аутистического спектра (РАС) и синдром дефицита внимания 
и гиперактивности (СДВГ). В одном исследовании у детей с РАС были обнаружены 
различные профили метаболитов мочи, что может помочь в ранней диагностике и 
персонализированных стратегиях лечения [12, 13].

Проблемы в метаболомике детской мочи. Хотя метаболомика открывает 
большие перспективы в педиатрической медицине, остается несколько проблем в 
переносе этих результатов в клиническую практику. Некоторые из основных про-
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блем включают: изменения в развитии: дети претерпевают быстрые физиологи-
ческие изменения во время роста, которые могут влиять на их метаболические 
профили. Возраст, пол и диета являются ключевыми факторами, которые способ-
ствуют изменчивости метаболитов мочи, что усложняет интерпретацию метаболи-
ческих данных в педиатрической популяции [14]. Стандартизация метаболических 
профилей для разных возрастных групп и разработка возрастных биомаркеров не-
обходимы для улучшения клинической полезности метаболических исследований 
у детей. Факторы окружающей среды: на метаболические профили детей влияют 
воздействия окружающей среды, такие как диета, загрязняющие вещества и ле-
карства. Эти факторы могут вносить искажающие переменные в метаболические 
исследования, затрудняя выделение биомаркеров, специфичных для процессов за-
болевания ([15]). Лонгитюдные исследования и более контролируемые среды могут 
помочь уменьшить эти искажающие факторы.

Этические соображения: сбор образцов мочи у детей, особенно младенцев 
и новорожденных, вызывает этические проблемы, связанные с согласием, конфи-
денциальностью и обработкой конфиденциальной медицинской информации. Раз-
работка четких этических принципов и получение информированного согласия ро-
дителей или опекунов являются важнейшими компонентами исследований детской 
метаболомики [16].

Будущие направления и клинические последствия. Будущее метаболомных 
исследований в анализе детской мочи заключается в повышении чувствительности, 
специфичности и клинической применимости мочевых биомаркеров. Интеграция 
подходов мультиомики, таких как объединение метаболомики с геномикой и проте-
омикой, имеет большой потенциал для раскрытия более глубокого понимания дет-
ских заболеваний. Кроме того, использование методов искусственного интеллекта и 
машинного обучения для анализа крупномасштабных метаболомных наборов дан-
ных может улучшить идентификацию биомаркеров, специфичных для заболеваний, 
и привести к персонализированным стратегиям лечения. По мере развития мета-
боломики разработка диагностических устройств, позволяющих проводить анализ 
метаболитов мочи в режиме реального времени, может произвести революцию в 
детской диагностике, сделав раннее выявление метаболических и генетических на-
рушений более доступным и менее инвазивным [17, 18].

Заключение.
Метаболомика, в частности изучение мочи, имеет значительные перспекти-

вы для улучшения педиатрической помощи, предоставляя неинвазивные, ранние и 
точные диагностические инструменты. Анализ метаболитов мочи дает представле-
ние о метаболическом статусе детей, облегчая раннее выявление различных состо-
яний, таких как метаболические нарушения, заболевания почек и неврологические 
расстройства. Хотя проблемы, связанные с изменениями в развитии, влиянием 
окружающей среды и этическими проблемами, остаются, потенциал метаболомики 
для преобразования педиатрической помощи является значительным. Продолжая 
совершенствовать аналитические методы, расширять исследования и решать су-
ществующие проблемы, метаболомика может стать неотъемлемой частью педиа-
трической диагностики, что приведет к улучшению результатов в области здоровья 
детей во всем мире.
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