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У Детей сrrселчнокамепной болезньюкраснодарского края)), представленной на соискапие ученой степепикаIIдидата медпцицскпх наук по специальности 3.1.2l. Педиатрия.
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состояния в современной литературе трактуются как коморбидность. ВотечестВенноЙ И зарубежноЙ литературе имеются ряд исследов аний,посвященных проблеме коморбидности у взрослых в ревматол огии,кардиологии, эндокринологии. В педиатрической практике данныеисследования встречаются значителъно реже. Отсутствуют международные инациональные рекомендации по данной проблеме, ориентированные нанужды врачей "первой линии", в том числе, специ€Lлистов педиатрическойслужбы, В педиаlрической практике не отработана (командная стратегия)) поотношению к таким болъным, последнее может приводитъ к недостаточнойэффектиВностИ иХ ведениЯ ((узкими специалистами)), атакже ока:}ыватъвлияние на течение и прогноз заболевания, Ухудшая качество жизни.в связи с вышеизложенным, изучение структуры и выявленияпричинно-значимых 
факторов формирования коморбидных заболеваний у

ЖJ;;;'o** 
желчнокаменной болезнью, является актуалъной и

научная новизна исследования, полученных результатов и выводовв представленной автором диссертационном исследов аниивпервыеизщена структура коморбидных заболеваний у детей с ЖкБ вКраснодарском крае, где пок€вано, что среди фУrкцио}IЕuIьных нарушенийлидиров€lJIи дисфункцион€шьные 
расстройства билиарного тракта (44,5D|,СРеДИ ХРОНИЧеСКИХ - бОЛеЗНИ желудка, 12-перстной кишки (72,6%)и толстойкишки Q0,5%), обосновано, что формирование коморбидных заболеванийОбУСЛОВЛеНО НаРУШением буферной функции желчного пузъIря, моторикипищеварителъного тракта (гастроэзофагеалъный и дуоденогастралъныйрефлюксы, синдром раздраженного кишечника), накоплениемпатогенетически связанных с обменом холестерина и формированиемжелчных камней микроэлементов: марганца и

заболевания более 4 лет. 

_--. L,LчуL сгrца и меди,. а также длительностью

показано, что среди коморбидных болезней Других органов и систем удетей с ЖКБ преобладали болезни: аллергические (З8,4Уо),эндокринные



(21,9%), заболевация мочевыделительной системы и болезни крови (1 1,6Yо иlз,0% соответственно), приriем коморбидноть возрастает по мере увеличениявозраста детей и длительЕости заболевания.
Расширено представление о роли длительного воздействияантропогеЕного зафязнения окружаюцей среды как одного из причинflо-значимых факторов р€ввития коморбидной патологии у детей с ЖКБ. fuяоценки антропогенЕой нагрузки получено положительное 

решение о выдачепатента на изобретение по заявке Ns2021 10з627/14(007866) от 12.02.202|<Способ оценки загрязненЕости оцружающей среды>>.
Разработан и вЕедрен в практику iшгоритм прогноза формированиякоморбидньгх заболеваний У детей с желчЕокамецной болезнью.

{остоверность полученпых результатов, выводов ц пракгических
рекомендаций

Степень достоверности и обоснованности наJлных положений ивыводоВ определяетсЯ достаточной выборкой пациецтов, грамотЕогопроведеЕного ацализа первичЕого материала, с использованием coBpeMeHHbIxМетодов статической обработки информации. Было ретроспективноисследовано более трех тысяч историй болезней детей, обратившихся вразличные отделеЕия детской краевой к.,Iинит
проведеЕ отбор ,;;;;; 
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профильными специалистами, изучен макро-микроэлементный 

состав волосу детей с ЖКБ и у детей группы сравнения, сопоставимую по поJý/ ивозрасту, которую
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составили 9З ребенка 2 группы здоровья.
tЕые по влиянию окружающей среДы и антропогеннойнагрузки на формироваЕие коморбидных заболеваний У детей с ЖкБ.Получен патеЕт. Выводы и практические рекомендации четкосформулироВаны и логически вытекают из содержания диссертации, отрФкzUIрешение поставленных задач и цели. основ

отражены в 13 гryбликациях, из них 3 - " "r#;:il;#;","fiЖ



Минобрнауки России и 4 - SCOPUS. Материалы диссертациоIrцогоисследоваЕия доложены на научЕо- практических конференциях рtвличЕогоуровня и внедрены в практику двух лечебных учреждений.
соответствие содеря(аЕпя автореферата основным положецпям ивыводам дпссертации

Содержание печатных работ и автореферата
диссертации.

соответствует материалам

значимость полученных результатов для пауки и практпкп
вцесен значительЕый вклад в изгrеrrие особенностей клиническогоТеЧеНИЯ ЖКБ У деТеЙ, протекаюцей на фоне коморбидных заболеваний какорганов пищеварения, так и других органов и систем.
Выявленные В процессе исследоваЕиЯ помимО ранее известных(генетическая детерминироваЕЕость по жкБ, особенности течениябеременностИ, СОстояЕие нутритивногО статуса прИ рождениИ и впоследующие годы, характер вскармливания) причиппо-зцачимые 
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,авлеция прогноза, течеЕия и)и, что, в свою очередь, позволит оптимизироватьранIrюю диагностику, профилактику и лечеЕие коморбидных заболеваний.
Личный вклад автора

маталаевой Светланой Юрьевной составлен план и дизайIrисследования, проанализироваЕы отечественные и зарубежные источцикилитературы по теме диссертации, Автор приним€UIа Irепосродстtsенноеучастие в кlIиническом обследов ании и леч
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клиЕические группы, оценены клиIlико-анамнестические 
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представленная 
работа соответствует требованиrIм п. 9 кположения опорядке присуждении ученых степеней>>, утвержденного постановлениемПравителъства РФ от 24,О9.201З г. ЛЬ 842 (в ред. постановлениrIПравителъства РФ от 26,01,202з г. М 101), предъявляемым к кандидатскимдиссертациям, а ее автор Маталаева С.Ю. заслуживает присуждения 

1^lенойстепенИ кандидаТа медицИнских наук по специ€uIъности з.1.21. Педиатрия.
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