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Аrсгуальносгь выполпенного псследованпя

Акryшlьность диссертационной работы Маталаевой Светланы Юрьевны

определяется выбранной темой для научного исследования посвященной

одной из актуальных тем детской гастроэнтерологии - желчнокаменной

болезни у детей (ЖКБ). Несмотря на то, что ЖКБ в детском возрасте уже не

является казуистикой и во многих работах отражены вопросы этиопатогенеза,

особенности кJIинического течения, формирования осложнений и др.,

проблема коморбидности при холелитиазе в современной литераryре не

освещаJIась. Межлу тем, с ростом хронических заболеваний у детей и

разнообразием ее струкryрной патологии, все чаще врачи педиатры в своей

клинической практике встречаются с пациентами, у которых наблюдается 2 и

более хронических заболевания. На этом фоне возникает необходимость

выбора, какому диагнозу следует отдать предпочтение. Состояние при

котором у больного ребенка одновременно выявляется несколько заболеваний

не только пищеварительного тракга, но других органов и систем определяется

как коморбидность - сосуществование у одного пациеЕта двух или более

заболеваний, синдромов связанньIх между собой единым патогенетическим

механизмом или совпадающих по времени.

1



Представrrеннzш диссертационн€uI работа Маталаевой С.В. посвящена

проблеме коморбидности у детей с холелитиазом, поскольку ЖКБ у детей

достаточно часто протекает на фоне хронических заболеваний как

пищеварительною ,тракта, так и других органов, таких как, бронхиальная

астма, врожденные пороки сердца, аутоиммунный тиреоидит и др. В

современной литераryре, исследования, посвященные коморбидым

состояЕиям у детей, встречаются крайне редко и посвящены в основном

заболеваниям пищеварительного тракта. При желчнокаменной болезни в

детском возрасте эти состояния не описаны. В представленной к rryбличной

защите работе Маталаевой С,Ю. изучена частота встречаемости и струкгура

коморбидных заболеваний у детей с ЖКБ, определены особенности

кJIинического теченая желчнокаменной болезни у детей с позиции

выявленных у последней сопутствующих заболеваний. Распределение детей с

учетом индекса комофиности позволило рассчитать риски развития

неблагоприятных исходов желчнокаI\4енной болезни, и цредставить их в виде

Еrлгоритма, а также разработать методы профилактики выявлеЕных нарушений

на ранних стадиях их формирования, предложить гryти ре€шизации по

снижению комофидных заболеваний у детей с желчнокаменной болезнью.

Учитывм вышеизложенное, представлеЕнzц научно-исследовательскtul

работа, посвященнaц изучению, как структуры коморбидньп< состояний, так и

причинно-значимьrх факторов их формирования при itККБ у детей явJIяется

акryальной и своевременной.

Научпая новпзпа псследованпя и полученных результатов, пх

доgговерность

Каждая задача, поставленнrц автором, является приоритетной как для

науки, так и дJш практического здравоохранения. Так, в представленной

работе впервые описана струкryра коморбидных заболеваний у детей с ЖКБ,

выявлено, что основными триггерами их формиромния на фоне ранее

известньIх (генетическая предрасположенность, преморбидный фон, характер
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вскармливания) являются нутитивный статус ребенка при рождении и в

последующие годы, длительность течения холелити }а, экологическое

состояние окружающей среды и формирование на фоне последнего

микроэлементозов, обусловленных накоплением токсических

микроэлементов ртути, свинца и мышьяка. Кроме того, расширено

представление о роли длительного воздействия антропогенного загрязнения

внешней среды на частоту эрозивных поражений верхних отделов

пищемрительного тракта, заболеваний кишечника. Результаты проведенных

автором исследований оформлены в виде патента <Спосб оценки

загрязненности окружающей среды>>.

Степень обоснованности научных положений, выводов и рекомендаций,

сформулированных в диссертации

Автором четко определена цель исследования, из которой логично

вытекают задачи. Для выполнения последних использованы современные

методы исследования. Не менее тщательно и корректно выполнена

статистическая обработка матери€rла. Положения, выводы и практические

рекомендации основаны на достаточном количестве больных, их значимость

не вызывает сомнения.

Значимость полученных результатов для пауки и практикп

Внесен значительный вклад в изучение желчнокаменЕой болезни у

детей. Описаны коморбидные заболеваниJl, определяющие особенности

кJIинического течения и исходы холелитиаза в детском возрасте.

Обоснованное автором, среди причинно-значимых факторов, влияние на

течение и исходы ЖКБ в детском возрасте приема гормоttмьных

контрацептивов (ГКI-{) матерью и сопровождение последней с использованием

глюкокортикостероидов (ЖС) в сочетании неблагопоrrrrным состоянием

окружающей среды, являются поводом для составления прогноза при ЖКБ у

детей, что может быть использовано в практическом здравоохранении.

3



Важное значение имеет составленный автором алгоритм развитиJI

комофидньтх заболеваний у детей с желчнокаменной болезнью, что позволит

BыrrвJuITb их до манифестации болезни.

Общая характеристпка дпссертацпоцной работы

.Щиссертация написана по традиционному плану и состоит из введения,

обзора литературы, матери€rлов и методов исследования, главы собственных

исследований, главы обсуждения полученных результатов, практических

рекомендаций и библиографического указатеJLя, вкJIючающего 99 источников,

из которых 7З работы отечественных и 26 - зарубежньrх авторов.

Иллюстрирована работа 5 рисунками и 38 таблицами.

Во введении автор описывает актуЕIльность темы, ставит цель и задачи,

определяет новизну, положениJI выносимые на защиту, показывает

практиtIескую значимость и указывает на степень разработанности темы

научного исследования.

В главе <Обзор литературьD) Светлана Юрьевна расцрыв€lет историю

развития проблемы, дает поЕятие коморбидности, истоки влияния

окружающей среды и роль микроэлементного баланса на ее структуру.

В главе <<Материал и методы исследовЕrния> на основе анzшиза более 3

тысяч историй болезни р€вличных профильных отделений Краевой детской

многопрофильной больницы, путем специальной выборки автором была

сформирована основнulя исследовательскirя группа, состоящЕuI из 146 детей,

страдающих желчнокаменной болезнью. ,Щалее Светлана Юрьевна гryтем

изучения аrr,rбулаторньrх карт, осмотра специ:rлистов и собственного

физикального обследования каждого ребенка второй группы здоровья создала

группу сравнения сопоставимую по поJry и возрасту основной

исследовательской группе (93 ребенка).

fuя оценки влияния окружающей среды на формирование

соrryтствующих заболеваний у летей с ЖКБ были проанализированы данные

о различньIх уровнJIх загрязнения регионов проживания детей и рассчитан
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риск рzlзвития хрониtIеских заболеваний. На основе поJryченных результатов

было поJrучено положительное рецение на патент <Способ оценки

загрязнеЕности окружающей среды>.

Далее дети с ЖКБ были распределены на группы по степени

коморбидности. С целью оценки влияниJI макро- микроэлементного бапанса у

детей с }G(Б на формирование степени коморбидности и риска развитиrI

хронической патологии проводился анаJIиз волос по 2З пока}ателям

эссенци€UrьньD(, условно- эссенциaшьных и токсиtIных элементов. Из

поJIученных результатов былтrа сформирована база данных для последующей

отатистической обработки.

В IV и V главах, автор представJIяет результаты исследований по

выявлению коморбидных заболеваниЙ. Обоснованы причинно-значимые

факторы формирования последних, среди которых особое внимание удеJIяется

антропогенным цагрузками и микроэлементЕому дисбшансу. Выявлены

критические уровни микроэлементов, определяющие формирование

сопутствующей патологии у детей с ЖКБ. На основе поJryченЕых результатов

рассчитан риск развития хронических заболеваний и степени коморбидности.

Принципиальных замечаний по работе нет.

Автореферат соответствует основному содержанию, содержит наиболее

важные результаты и положениJI диссертации. Выводы сформулированы

конкретно и соответствуют поставленЕым задачам исследования и отражают

основяые положения диссертации.

При проведении исследований автором использов€Iлись кпини!Iеские,

аналитические, лабораторно-инструментальные методы, а также

статистические методы исследований, позволившие пол)лить достоверные

результаты, сформулировать научно-обосновalнные положения, выносимые на

защиту, выводы и практические рекомендации.

В целом, материап диссертации изложен последовательно, данные

представJIяются убедительными.
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Основные положения диссертации отражены в 13 публикациях, из них З

- в журн.rлах, рекомеЕдованньrх ВАК Минобрнауки России и 4 - SCOPUS.

По.rryчен l патент. Материа:rы диссертационного исследования доложены на

на}п{но - практических конференциях различного ypoBнrl и внедреЕы в

практику двух лечебных учреждений.

Результаты проведенных исследованtй внедрены в практику работы

коЕсультативItодиагЕостического отделениrI детской краевой клинической

больницы г. Краснодара, l[П Nэ 3, Nч4, применяются в учебном процессе при

подготовке студентов старших курсов педиатрического факультета ФГБОУ

ВО КубГМУ Минздрава России.

Принципиальных замечаний по представлецной работе нет, однако в

порядке обсуждения возникJIи вопросы.

l. Не слеryет ли с€lхарный диабет 1 типа, несмотря на отсутствие

корреляции с длительностью ЖКБ, считать заболеванием в структуре

выявленных метаболических нарушений?

2. Связан ли дефицит железа у достаточно большой части детей,

вошедших в исследоваЕие, с эколоrическими особенностями и/или с течением

основЕою заболевания?

Указанные вопросы имеют искJIючительно дискуссионный характер и

нисколько не умаляют значение и качество диссертационной работы.

Зак.lIючение

.Щиссертационная работа Маталаевой Свgтланы Юрьевны на тему:

<Коморбидные заболевания у детей с желчнокаменной болезнью

Краснодарского края>, выполненнаrt под руководством доктора медицинских

наук Шашель Виктории Алексеевны, представленнЕц на соискание ученой

степени кандидата медицинских наук по специЕuIьности 3.1.2l. Педиатрия,

является завершенной научной квшrификационной работой, в которой

содержится решение акryальной научной задачи в педиатрии - определить

причинно-значимые факторы формирования коморбидных заболеваний у
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детеЙ с желчЕокаменноЙ болезнью с целью совершеЕствования Еrлгоритмов

дианостики и лечебнопрофилактичесlмх мероприятий.

По акryальности, научной новизне, практической значимости и

достоверности поJIJленных результатов диссертационная работа Маталаевой

Светланы Юрьевны на тему: <Коморбидные заболевапия у детей с

желчнокаменной болезнью Краснодарскою кр€ш>соответствует требованиям

п. 9 <ПоложеншI о порядке присуждении ученых степеней>>, утвержденного

постановлением Правительства РФ от 24.09.201З г. М 842 (в ред.

постановлениrt Правительства РФ от 26.01.202З г. Nч l0l), предъявляемым к

кандидатским диссертациям ) а ее автор Маталаева С.Ю. заслуживает

присуждения ученой степени кандидата медицинских наук по специальности

3.1.2l. Педиатрия.

Офпцпальный оппонент:
Профессор кафедры госпитальной педиатрии Nч2
педиатрического факультета федерального
государственного автономного образовательного
учреждениJl высшего образования
<Российский национalльный исследовательский
медицинский университет им. Н.И. Пирогова>
Министерства здравоохранения Российской Федерации,
Адрес: 117997,г. Москва, ул. Островитянова, дом l.
Телефон: +7 (495) 4з4-|4-22.
e-mail: rsmu@rsmu.ru
доктор медицинских наук, профессор
(l4.01.08 Педиатрия) Бельмер Сергей Викторович
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