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представлений  о  жировой  болезни  печени,  связанной  с  метаболической

дисфункцией.  Показан  переход  от  терминов  NASH и  NAFLD к

современным концепциям MAFLD и MASLD. Подчёркнуто значение новой

номенклатуры  для  клинической  диагностики,  профилактики  и  научной

сопоставимости результатов.
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emphasized.
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Введение

Жировая  болезнь  печени  является  одной  из  наиболее  значимых

проблем  современной  внутренней  медицины,  поскольку  объединяет

гепатологические,  эндокринные  и  сердечно-сосудистые  риски.  Долгое

время  заболевание  описывали  через  отсутствие  существенного

употребления  алкоголя,  однако  клинический  опыт  показал,  что  у

большинства  пациентов  ведущую  роль  играют  ожирение,

инсулинорезистентность,  сахарный  диабет  2-го  типа,  дислипидемия  и

другие компоненты метаболической дисфункции. Поэтому история данной

патологии — это путь от описательного термина к патогенетически более

точной модели заболевания.

Актуальность  темы  связана  с  тем,  что  изменение  терминологии

влияет не только на научные публикации, но и на практическую работу

врача.  От  правильного  названия  зависят  критерии  диагностики,

маршрутизация пациентов, оценка фиброза, профилактика осложнений и

сопоставимость  результатов  исследований.  Для  семейного  врача  и

терапевта особенно важно понимать преемственность терминов  NAFLD,

MAFLD и MASLD.

Методы исследования

Работа  выполнена  как  обзорно-аналитическое  исследование.

Изучены  ключевые  публикации  по  истории  неалкогольного

стеатогепатита, международные консенсусы по MAFLD и MASLD, а также

современные  клинические  рекомендации  по  ведению  пациентов  с

метаболически  ассоциированной  стеатотической  болезнью  печени.

Основное  внимание  уделено  этапам  формирования  терминологии  и  её

клиническому значению.

Результаты оригинального авторского исследования

Первым  принципиальным  этапом  стало  описание  неалкогольного

стеатогепатита. В 1980 году  Ludwig и соавторы представили наблюдения
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пациентов, у которых морфологическая картина напоминала алкогольный

гепатит,  но  значимого  алкогольного  анамнеза  не  было  [1].  Позднее

Schaffner и Thaler использовали более широкий термин «nonalcoholic fatty

liver disease»,  объединивший спектр изменений от  простого  стеатоза  до

стеатогепатита,  фиброза  и  цирроза  [2].  Так  сформировалась  концепция

NAFLD,  которая  многие  годы  оставалась  основой  клинических

исследований.

Классический  термин  NAFLD был  полезен  для  отделения

заболевания от алкогольного поражения печени, но имел ограничения. Он

определял патологию через исключение, а не через причину, недостаточно

подчёркивал  роль  метаболических  нарушений  и  не  всегда  отражал

реальную  клиническую  ситуацию,  где  метаболический  риск  может

сочетаться  с  другими  факторами  повреждения  печени.  Рост

распространённости ожирения и диабета сделал эти ограничения особенно

заметными [5, 6].

В 2020 году международная группа экспертов предложила термин

MAFLD —  metabolic dysfunction-associated fatty liver disease [3].  Новая

концепция  сместила  акцент  на  наличие  стеатоза  печени  в  сочетании  с

метаболическими критериями:  избыточной массой  тела  или  ожирением,

сахарным диабетом 2-го типа либо другими признаками метаболической

дисфункции. Это был важный шаг от «диагноза исключения» к позитивной

диагностической  модели,  в  которой  печень  рассматривается  как  орган-

мишень системных обменных нарушений.

В  2023  году  многосторонний  Delphi-консенсус  предложил  термин

MASLD —  metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease [4].

Зонтичным понятием стала  «стеатотическая болезнь печени»,  а  MASLD

был  принят  для  случаев  стеатоза  при  наличии  как  минимум  одного

кардиометаболического  фактора  риска.  Воспалительная  форма получила

название  MASH,  что  позволило  сохранить  связь  с  понятием
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стеатогепатита.  Такой  подход  уменьшает  стигматизирующую  окраску

прежних терминов и лучше отражает патогенез болезни.

Практическое  значение  новой  терминологии  заключается  в

необходимости  комплексной  оценки  пациента:  индекса  массы  тела,

окружности талии, артериального давления, глюкозы, липидного профиля,

активности  трансаминаз  и  риска  фиброза.  Современные  рекомендации

рассматривают  MASLD как  междисциплинарную  проблему,  где

профилактика  и  лечение включают снижение массы тела,  рациональное

питание,  физическую  активность  и  коррекцию  кардиометаболических

факторов риска [7].

Заключение

История метаболически ассоциированной жировой болезни печени

отражает  развитие  медицинских знаний:  от  морфологического  описания

неалкогольного стеатогепатита к системной концепции  MASLD. Термин

NAFLD сыграл важную историческую роль, но современная номенклатура

точнее  подчёркивает  связь  стеатоза  печени  с  метаболической

дисфункцией.  Для  клинической  практики  это  означает  более  раннее

выявление пациентов высокого риска, единый диагностический подход и

усиление  профилактической  работы.  Для  научных  исследований  важно

указывать современные термины, сохраняя преемственность с литературой

по NAFLD и MAFLD.
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