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ОТЗЫВ ВЕДУIЦЕЙ ОРГАНИЗАЦИИ
о научнО-практиЧескоЙ значимоСти диссертации Парфенова Евгения Игоревича
на тему <роль генетических факторов в развитии ранней тромботической
окклюзии у болъных после реконструктивных операций на брюшной аорте и
артериях нижних конечностей)), представленной к защите на соискание у{еной
степенИ кандидаТа медицИнскиХ наук пО специаJIЬности 14,01 ,26 - Сердечно-
сосудистая хирургия,

АктуалЬностЬ темЫ выполненной работы. В исследов ании Парфенова

ЕвгениЯ ИгоревиЧа рассN,{атриваются вопросы влияния генетических факторов, а

именно врожденных тромбофилий, на развитие тромботической окклюзии зоны

реконструкции после операций на брюшной аорте и артериях нижних
конечностей, поиска метода прогнозирования данного осложнения и предложения
путей эффетивной профилактики ранней тромботической окклюзии зоны

реконструкции, Заболевания сердечно-сосудистой системы в настоящее время

представляют собой одну из самых значимых медико-социалъных проблем для
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НаСеЛеНИя. Помимо болезнеЙ сердца и инсультов, среди сердечно - сосудистых

ЗабОлеваний, особое внимание следует уделить хронической ишемии в

ОТНОШении заболевания периферических артериЙ, самым распространенным из

коТорых является атеросклероз. В настоящее время наиболее эффективным

СПОсобом устранения хроническоЙ ишемии нижних конечностей является

ОПерация прямой реваскуJIяризации. Ежегодно наблюдается рост количества и

СпОсобов операциЙ прямоЙ реваскуляризации нижних конечностеЙ.

Соответственно увеличивается количество повторных операций, одной из причин

которых является тромбоз зоны реконструкции. Среди основных причин тромбоза

зоны реконструкции в первые шесть месяцев после операции принято выделять

ПоГрешности в хирургической технике, неадекватное воспринимающее русло,

гиперппазия интимы в зоне анастомозов, различные гиперкоаryляционные

сосТояния. В современной литературе, в основном в работах зарубежных авторов,

ОПисано влияние генетических факторов на развитие артери€Lльного тромбоза

Р€ВЛичных бассеЙнов. Работы, посвященные роли наследственных тромбофилий в

раЗвитии раннего тромбоза после реконструктивных операций на брюшной аорте

и артершIх нижних конечностеи, пока немногочисленны.

Актуальность проблемы определила цель диссертационного исследования

ПаРфенова Е.И., которая заключЕlJIась в оценке наследственньtх тромбофилий как

ПРеДикТоров ранней тромботической оккJIюзии зоны реконстр}кции у болъных,

ПеРенесшю( операции на брюшной аорте и артериrж ни)кних конечностей. Все

ГIОсТавленные диссертантом дJuI достижения цели задачи были успешно решены в

ходе выполнения работы.

[IаУЧная новизна исследования, полученных результатов. Впервые

УСТаНОВЛено диагностическое значение генетических полиморфизмов 1691G/A

FV,20210G/А FI|,677 С/Т МТНFR,455 G/A FGВ в развитии тромботической

ОККЛЮЗии Зоны реконструкции в первые б месяцев после операций на брюшной

аОРТе И артериrIх нижних конечностей у мужчин русской национальности,

ЯВЛЯЮЩИхся уроженцами I-{ентрального Черноземья РФ. Выявлены молекулярно-

генетические маркеры тромбоза зоны реконструкции в первые б месяцев после



ОПеРаЦИЙ На брюшноЙ аорте и артериях нижних конечностей (сочетание

ГеНетических вариантов 677 Т MTHFR и 455 А FGВ). Показаны ассоциации

ГеНеТИЧеских вариантов 20210 GА FII с повышенным уровнем гомоцистеина и D-

ДИМеРа В КРОВИ, 677 СТ и 677 ТТ МТНFR с повышенным уровнем триглицеридов

В КРОВИ и укорочением тромбинового времени, 677 ТТ MTHFR со сниженным

УРОВНеМ липопротеидов высокой плотности в крови. Установлено, что генотипы

455 GА FGВ и 455 АА FGВ маркируют повышенный уровень Щ-димера в крови.

РаЗРаботана математическая модель rтрогноза развития тромботической оккJIюзии

ЗОНЫ РекоНструкции у больных после оперативных вмешательств на брюшной

статистической

проведенных исследований

что дает

наrIные

аорте, артериях нижних конечностей и оценена ее эффективность

обоснованность научных положений, выводов и рекомендаций,
в диссертации. Полученные данные основаны насформулированных

проведении лабораторного, инструментального и генетического обследования 175

мужчин русской национ€tJIьности, являющиеся уроженцами I-{ентрального

ЧернозеМья РФ и не имеющие родства междУ собой. В ходе науlной работы
проведен адекватный качественный и количественный аныIиз с применением

основание считать, вытекающие из

результаты, выводы и практические

обработки,

рекоменДациИ обоснованными и достоверными. Практические рекомендации
актуаJIьны и применимы в клинической работе.

значимость для науки и практики полученных соискателем результатов.
результаты проведенных исследований расширяют представления о

молекулярно-генетических детерминантах тромбоза зоны реконструкции в

первые б месяцеВ после операций на брюшной аорте и артериях нижних

конечностей. Генетические варианты 455 G/A FGВ И 677 ClT мтнFR и

лаборатОрные показатели (количество тромбоцитов в крOви, уровенъ D-димера,

гомоцистеина, фибриногена, антитромбина III, лпНП и ЛПВП в крови) следует

использовать в качестве предикторов развития тромбоза зоны реконструкции.
математическую модель, разработанную на основе вьuIвленных предикторов

тромбоза зоны реконструкции после операций на брюшной аорте, артериях



нижних конечностей, цепесообразно шрименять у мужчин русской

национ;шьности, являющихся уроженцами L|ентрального Черноземья РФ для

прогнозированиrI рЕlзвития этого осложнения в первые б месяцев

послеоперационного периода. У пациентов с сочетанием генетических вариантов

677 Т МТНFR и 455 А FGВ необходимо шроводить индивидуальную

профилактику тромбоза с применением препаратов фолиевой кислоты и

н€}значением пероральной антикоагулянтной терапии.

обзора литературы, матери€lJIов и методов исследования, результатов собственных

исследований и их обсуждения, оценки эффективности

математической модели прогнозирования раннего тромбоза зоны

разработанной

выводов и практическLtх рекомендаций. Библиографический список включает 208

Структура и объем работы. Щиссертационная работа состоит из введения,

реконструкции,

источников литературы, из них 99 зарубежных авторов. Работа изложена на 12З

страницах компьютерного текста, содержит 27 рисунков, 19 таблиц.

Во введении изложена актуальность tIроблемыо четко сформулированы цель и

четыре задачи исследования, нау{ная новизна, научная и практическая

значимости работы. Обзор литературы базируется на хорошо

проанаJIизированных современных отечественных и зарубежных источниках.

Глава <<Материалы и методы исследования)) дает полное представление об

использованных автором инструментах нау{ного исследования.

описывается хирургическая характеристика групп исследования,

исполъзованные кJIинические, лабораторные и инструмент€UIьные

Исследования. Используемые методы адекватны поставленным задачам и цели

ДИссертационноЙ работы. Статистические методики, иQпользованные автором,

ПоЗволяют достоверно произвести групповые сравнения. В третьей главе

Приведены полrIенные автором результаты собственных исследований. Изучено

Влияние генов кандидатов и их комбинации на лабораторные пок€ватели крови,

ДОк€Ван их вклад в развитие изучаемого осложнения. На основе полуIенных

Данных разработана математическаJI модель прогнозирования раннего тромбоза

Подробно

а также

методы

ЗОны реконструкции после операций на брюшной аорте и артериях нижних



КОнечностеЙ. В четвертоЙ главе проведена оценка эффективЕости разработанноЙ

математической модели. Все приведенные в тексте, таблицах и рисунках

результаты статистически обработаны, ук€lзаны отличия. В заключении автором

проводится аргументированное обсуждение пол)п{енных данных иссlrедования.

Выводы и практические рекомендации соответствуют поставленной цели и

задачам исспедования.

Рекомендации по использованию результатов и выводов

Диссертационной работы. Выводы и практические рекомендации, основанные на

реЗультатах диссертационной работы Парфенова Е.И., моryт быть истrользованы в

Работе сердечно-сосудистых хирургов как на поликлиническом этапе, так и дJuI

работы в стационаре. Полl^rенные данные могут стать основой для даJIьнейших

исследований роли генетическlD( факторов

осложнений у больных после реконструктивных

артериях нижних конечностей.

Теоретические положениrI,

исследовании целесообразно использовать в учебном

сформулированные

кафедр сердечно-сосудистой хирургии, медицинской генетики.

соответствие содержания автореферата основным положениям

Диссертации. Автореферат в полной мере отражает содержание работы и

ОфОРмлен согласно требованиям к кандидатским диссертациям. Материалы

ДИССеРТаЦии отражены в 17 публикациrIх, в том числе 4 из них в рецензируемых

научных журналах.

Внедрение результатов исследования. Результаты исследования внедрены в

Образовательный процесс в ФГБОУ ВО <Курский государственный медицинский

УНиВерситет) Минздрава РФ, ФГАОУ ВО кБелгородский государственный

НаЦионЕLльныЙ исследователъский университет), в практическую работу ОГБУЗ
<Белгородская областная кJIиническая болъница Святителя Иоасафа>> и <<Курская

в р€ввитии

операций на

тромботических

брюшной аорте и

в диссертационном

процессе клинических

областная клиническая больница)).



ЗАКЛЮЧЕНИЕ

,Щиссертация Парфенова Евгения Игоревича на тему <<Роль генетических

факторов в развитии ранней тромботической окклюзии у больных после

реконструктивных операций на брюшной аорте и артериях нижних

конечностей>>, представленная к защите на соискание 1.ченой степени кандидата

медицинских наук по специЕ[льности 14.01.26 - Сердечно-сосудистая хирургия,

является законченной научно-квалификационной работой, в которой на

основании выполненных соискателем исследований, решена научная задача

улучшения результатов лечения больных с атеросклерозом брюшной аорты и

артерий нижних конечностей, имеющая существенное значение в области

сердечно-сосудистой хирургии.

По своей акту€}JIьности, науrной новизне, объему выполненных исследований

и практической значимости полуIенных результатов представленная работа

соответствует требованиям п. 9 <Положения о присуждении ученых степеней>>,

утвержденного Постановлением Правительства РФ от 24.09.20IЗ J\Ъ 842 (в

редакции Постановления Правительства РФ от 2I.04.201б J\Ъ 3З5, от 02.08.2016 Ns

748), предъявляемым к диссертациям на соискание ученой степени кандидата

наук, а ее автор достоин присуждения ученой степени кандидата медицинских

наук по специ€IJIьности 14.01 .26 - Сердечно-сосудиатая хирургия.

Отзыв обсужден и одобрен на заседании кафедры сердечно-сосудистой

хирургии, рентгенэндоваскулярной, оперативной хирургии и топографической

анатомии, протокол заседания J\Ъ 4 от 19 октября 20l8 года.

Заведующий кафелрой сердечно-сосудистой,
рентгенэндоваскулярной, оперативной
хирургии и топографической анатомии,

Подпись профессора Р,Е. Калинина
проректор по нау{ной работе и инно

доктор медицинских наук,
Калинин Роман Евгеньевич

профессор,

ffi
ФГБОУ ВО РязГМУ Минздрава Ро

Игоръ Александрович


