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Резюме

В этом номере основное внимание уделяется переходу от традиционных подходов к персонализированной, предик-
тивной и превентивной медицине, освещаются исследования, демонстрирующие высокую диагностическую 
и  прогностическую ценность новых биомаркеров (таких как соотношение sFlt-1/PlGF, miRNA, VEGF) для раннего 
выявления преэклампсии, риска преждевременных родов и рецидива эндометриоза. Рассматриваются современные 
хирургические тактики, включая органосохраняющий гемостаз и инновационные методы периоперационной аналге-
зии, соответствующие принципам ускоренного восстановления после операции (ERAS). Анализируются актуальные 
данные по нутрициальной поддержке (омега-3 ПНЖК), профилактике тромбоэмболических осложнений, роли 
микронутриентов в фертильности и влиянию эндокринных дизрапторов на репродуктивное здоровье. Обзор также 
включает разбор клинических случаев и исторических аспектов, что в совокупности формирует целостное представ-
ление о современных решениях, трансформирующих рутинную практику врача.

Ключевые слова: биомаркеры, преэклампсия, эндометриоз, периоперационная аналгезия, венозные тромбоэмболи-
ческие осложнения, нутрициальная поддержка, репродуктивное здоровье, фертильность, эндокринные дизрапторы
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7347/ob.gyn.rep.2025.698.

From biomarkers to the operating room: solutions that are changing  
routine practice 

Alexander D. Makatsariya, Alexander V. Vorobev

Sechenov University; 8 bldg. 2, Trubetskaya Str., Moscow 119048, Russia
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Abstract

This issue focuses on the transition from traditional approaches to personalized, predictive, and preventive medicine, 
highlighting studies demonstrating the high diagnostic and prognostic value of new biomarkers (such as the sFlt-1/PlGF 
ratio, miRNA, and VEGF) for the early detection of preeclampsia, the risk of preterm birth, and endometriosis recurrence. 
Modern surgical tactics are considered, including organ-preserving hemostasis and innovative methods of perioperative 
analgesia that comply with enhanced recovery after surgery (ERAS) principles. Current data on nutritional support (omega-3 
PUFAs), the prevention of thromboembolic complications, the role of micronutrients in fertility, and the impact of endocrine 
disruptors on reproductive health are analyzed. The review also includes case studies and historical aspects, which together 
form a holistic understanding of modern solutions transforming routine medical practice.

Keywords: biomarkers, preeclampsia, endometriosis, perioperative analgesia, venous thromboembolic complications, 
nutritional support, reproductive health, fertility, endocrine disruptors
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