
стыв
официального оппонента, д .м н.. профессора 0.11. Крю чковой на диссертаци­
онную работу О таровой Ж анны Залкуфовны «О собенности атерогенны х прояв­
лений традиционных и специфических факторов риска сердечно-сосудисты х 
заболеваний при ревматоидном артрите», представленную  к защ ите на соиска­
ние ученой степени кандидата медицинских наук по специальности 3.1.18. 
Внутренние болезни

I. Актуальность темы диссертационного исследования и ее сеять с

п ланами отраслевой науки 

Научная и клиническая актуальность представленной диссертационной 

работы не вызывает сомнений. Она посвящ ена одной из активно обсуж даемых 

проблем в клинике внутренних болезней -  атеросклерозу при ревматоидном 

артрите (РА). Являясь системным воспалительным аутоиммунным заболевани­

ем. РА. характеризуется не только поражением суставов, но и ш ироким диапа­

зоном внес\ставной  патологии, особенно сердечно-сосудистой, риск которой 

при данном заболевании выше в 1,5-2 раза, чем среди населения. Н есмотря на 

больш ой спектр терапевтических возможностей (генно-инж енерны е биологиче­

ские препараты), появивш ихся в последние годы, сердечно-сосудисты е ослож ­

нения, обусловленны е атеросклерозом, продолжаю т оставаться основной при­

чиной летальности при РА. В последние годы было показано, что частота, ско­

рость прогрессирования и спектр клинических проявлений атеросклероза при 

РА обш ирны и подвержены влиянию многих факторов (наличие классических 

факторов риска сердечно-сосудистых заболеваний, уровень системного воспа­

ления, выраж енность функциональных нарушений опорно-двигательного аппа­

рата, пораж ение почек, прием глю кокортикоидов, нестероидных противовоспа­

лительных препаратов и т.д.). Соответственно подходы к диагностике и веде­

нию больных РА и атеросклерозом не могут быть одинаковыми.

Н есмотря на активное изучение данного вопроса, диагностика атероскле­

роза при РА до настоящ его времени не унифицирована, а предлагаемые алго­

ритмы не лиш ены недостатков. В зтой связи поиск новых диагностических мо­

делей у данны х пациентов является актуальной задачей, поскольку позволит



усовершенствовать диагностические и лечебно-профилактические мероприя­

тия.

В связи с вышеизложенным, диссертационная работа Ж.З. Отаровой, по­

священная поиску возможностей ранней диагностики атеросклероза и оптими­

зации дальнейшей маршрутизации больных ревматоидным артритом с целью 

своевременного лечения атеросклероза для предотвращения сердечно­

сосудистых осложнений, является чрезвычайно значимой как для науки, так и 

для практического здравоохранения.

II. Обоснованность и достоверность научных положений, выводов и

рекомендаций.

Полученные автором данные и следующие из них выводы и практические 

рекомендации не вызывают сомнений, что подтверждено детальным анализом 

результатов адекватного, комплексного клинического и лабораторно­

инструментального обследования достаточного количества больных (140 паци­

ентов с ревматоидным артритом и 40 с первичной артериальной гипертензией 

без ревматоидного артрита). Современные информативные методики позволи­

ли получить полезную для клинической практики информацию. Статистиче­

ский анализ проводился в соответствии с современными требованиями. Досто­

верность результатов и научные положения диссертационной работы опреде­

ляются также четкой формулировкой цели, методически грамотно сформули­

рованными задачами и определенным дизайном исследования, аргументиро­

ванным разбором полученных результатов. Исследование выполнено с исполь­

зованием подходов, соответствующих современному развитию медицинской 

науки.

Диссертация Отаровой Ж.З. «Особенности атерогенных проявлений тра­

диционных и специфических факторов риска сердечно-сосудистых заболеваний 

при ревматоидном артрите» оформлена в виде рукописи по традиционному 

плану: разделы введения, обзора литературы, клинической характеристики 

больных и методов исследования, глава собственных данных, заключение, вы­

воды, практические рекомендации, а также список литературы, включающий



346 источников (58 на русском и 288 -  на иностранны х языках).

Во введении автором показана актуальность выбранной научной пробле­

мы, степень ее разработанности, конкретно и логично излож ены  цель и задачи 

исследования, четко определены  основны е полож ения, вы носим ы е на защ иту, 

подчеркнуты научная новизна и практическая значим ость диссертационного 

исследования, пути внедрение результатов исследования в учебную  деятель­

ность и в практику лечебны х учреж дений. Личный вклад автора вполне доста­

точен.

В обзоре литературы  полно и разносторонне отраж ены  данны е отече­

ственны х и зарубеж ны х исследований последних лет, посвящ енны х роли как 

традиционны х, так и специф ических факторов риска кардиоваскулярны х забо­

леваний в развитии атеросклероза при ревматоидном артрите. Н еобходим ость 

диссертационного исследования достаточно полно доказана автором  анализом  

литературы , в котором  показана противоречивость и неоднозначность сущ е­

ствую щ их на настоящ ий момент алгоритмов диагностики атеросклероза при

Во второй главе представлена клиническая характеристика больны х и м е­

тоды  исследования. П редставлен дизайн работы, обоснован вы бор критериев 

вклю чения и исклю чения из исследования. И меется анализ клинико- 

лабораторно-инструм ентальны х характеристик, вклю ченны х в исследование 

пациентов. П рограм м а специальны х исследовании вклю чала определение типа 

рем оделирования м иокарда левого ж елудочка на основе эхокардиограф ии, уль­

тразвуковое исследование доступны х для осм отра участков сонны х артерий, 

почек, почечного кровотока. О писание м етодов исследования ещ е раз подчер­

кивает глубину научной подготовки диссертанта и сам остоятельность его 

мы ш ления. И спользованны е автором методы современны  и адекватны  постав­

ленны м  задачам. Статистический анализ полученных данны х определил их 

значимость.

Глава собственны х данны х состоит из шести подглав. В первой и второй 

подглавах подробно проанализирован кардиоваскулярны й статус больны х РА,
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данные о структурно-функциональном состоянии левого желудочка и факторов 

кардиоваскулярного риска, влияющих на ремоделирование миокарда левого 

желудочка. В третьей охарактеризованы визуальные маркеры атеросклероза 

сонных артерий у больных РА, показана высокая частота атеросклеротических 

бляшек в экстракраниальных отделах брахиоцефальных артерий, установлена 

их взаимосвязь с традиционными факторами риска сердечно-сосудистых забо­

леваний, а также с параметрами, характеризующими ревматологический статус 

больных. В четвертой подглаве описаны особенности почечной гемодинамики 

при РА в зависимости от наличия или отсутствия артериальной гипертензии, их 

связь с атеросклерозом. Так, диссертантом показано, что при РА независимо от 

наличия артериальной гипертензии имеется повышение резистивных показате­

лей артериального почечного кровотока, цифровые значения которых коррели­

руют с возрастом начала заболевания, рентгенологической стадией и некото­

рыми традиционными факторами риска. В пятой подглаве, опираясь на полу­

ченные данные, автором разработан оригинальный способ оценки высокого 

риска атеросклероза сонных артерий при РА, призванный оптимизировать ран­

нюю диагностику и, соответственно, своевременное начало терапии атероскле­

роза. В ш естой подглаве предложен алгоритм маршрутизации больного РА для 

проведения профилактики кардиоваскулярных заболеваний на основе опреде­

ления риска развития атеросклероза брахиоцефальных артерий.

В заклю чении представлено обсуждение полученных результатов и их 

сопоставление с данными других исследователей. Проведено обобщение и 

осмысление полученных результатов, проанализированы основные положения 

диссертации. Выводы и практические рекомендации основаны на фактическом 

материале и полностью соответствуют поставленным цели и задачам исследо­

вания.

Все вышеизложенное свидетельствует о том, что объем клинических ис­

следований и наблюдений, теоретических расчетов был достаточен для обосно­

вания достоверности положений, выводов и практических рекомендаций, из­

ложенных в диссертации.



111. Научная новизна полученных данных

Диссертационное исследование Ж. 3. Отаровой «Особенности атеро- 

генных проявлений традиционных и специфических факторов риска сердеч­

но-сосудистых заболеваний при ревматоидном артрите» характеризуют ори­

гинальность подхода и научная новизна. Последняя заключается в том, что 

на основе проведенного исследования впервые изучены особенности почеч­

ной гемодинамики при РА и показана связь нарушения ренального артери­

ального кровотока со снижением функции почек, а также с увеличением ча­

стоты гипертрофий левого желудочка и атеросклеротических бляшек в сон­

ных артериях. Впервые выполнена оценка индексов резистентности почеч­

ных артерий у больных ревматоидным артритом в условиях коморбидности с 

артериальной гипертензией и без нее, а также при сравнении с пациентами с 

артериальной гипертензией без ревматоидного артрита, показавшая более 

значимое нарушение артериального кровотока у больных ревматоидным 

артритом. Впервые предложен способ оценки высокого риска атеросклероза 

сонных артерий при ревматоидном артрите на основании данныхстандартно- 

го исследования, имеющий высокую специфичность и чувствительность, а 

также предложен алгоритм маршрутизации больного с ревматоидным артри­

том в отношении профилактики сердечно-сосудистых заболеваний на основе 

определения риска развития атеросклероза сонных артерий.

IV. Практическая значимость результатов диссертационного

исследования

Результаты диссертационной работы Ж.З. Отаровой имеют существенное 

значение для практического здравоохранения.

Во-первых, разработанный оригинальный способ оценки высокого риска 

атеросклероза сонных артерий при ревматоидном артрите на практике позволит 

выделять пациентов из группы риска, которым прицельно будет выполняться 

ультразвуковое исследование брахиоцефальных артерий, что улучшит своевре­

менную диагностику атеросклероза сонных артерий. Немаловажно, что указан­

ный способ основан на стандартном обследовании больного РА и не требует
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дополнительных материальных трат, прост в исполнении. Во-вторых, предло­

женный алгоритм дальнейшей маршрутизации пациентов даст возможность для 

оптимизации профилактических и терапевтических мероприятий атеросклероза 

при РА. В-третьих, проведенное исследование позволило уточнить диагности­

ческое значение оценки ренального кровотока в определении кардио­

ренальных поврежден и й.

Практическая значимость исследования, несомненно, высока, так как ав­

тором применены доступные и воспроизводимые в широкой клинической прак­

тике методы оценки индивидуального риска атеросклеротического поражения 

сонных артерий у пациентов с РА.

I.Внедрение проведенных исследований в практику

Отражением высокой научной и практической значимости диссерта­

ционного исследования Ж.З. Отаровой является факт внедрения результатов 

работы ревматологического отделения ГБУЗ «НИИ — Краевая клиническая 

больница №1  им. Проф. С.В. Очаповского» г. Краснодара, работу врачей- 

ревматологови врачей-кардиологов поликлиники СКАЛ ГБУЗ «Краевая кли­

ническая больница № 2 » г. Краснодара, ООО «Сити-Клиник», г. Краснодар. 

Результаты и выводы диссертации применяются в учебном и научно­

исследовательском процессе на кафедре факультетской терапии, а также ка­

федре поликлинической терапии с курсом ОВП (семейная медицина) ФПК и 

ППС ФГБОУ ВО «Кубанский государственный медицинский университет» 

М инздрава России.

VI. Полнота опубликования, обсуждения результатов исследования.

По теме исследования опубликовано 13 научных работ, в том числе 5 ста­

тьи в изданиях, рекомендованных ВАК Минобрнауки для публикации резуль­

татов кандидатских и докторских диссертаций, получен 1 патент на изобрете­

ние. В них полностью раскрыты основные положения диссертационной работы 

Ж.З. Отаровой.
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Основные положения диссертации доложены и обсуждены на региональ­

ных и международных конференциях и съездах терапевтов, ревматологов, кар­

диологов.

VII. Соответствие содержания автореферата основным идеям и выво­

дам диссертации

Автореферат полностью отражает основные положения, результаты дис­

сертации, выводы и практические рекомендации.

VIII. Замечания

Принципиальных замечаний по диссертации нет. К отдельным недостат­

кам диссертации можно отнести некоторые опечатки, стилистические неточно­

сти, которые не имеют принципиального значения и не влияют на общую по­

ложительную оценку диссертации.

Имеются следующие вопросы:

1. Как вы можете объяснить большую частоту гипертрофий левого желу­

дочка при ревматоидном артрите по сравнению с больными артериальной ги­
пертензией?

2. По результатам вашего исследования какие факторы, вносимые ревма­

тоидным артритом, имели значимое влияние на развитие атеросклероза сонных 

артерий?

Возникшие вопросы носят дискуссионный характер и не влияют на общую 

оценку работы.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Диссертация Отаровой }Канны Залкуфовны «Особенности атерогенных 

проявлений традиционных и специфических факторов риска сердечно­

сосудистых заболеваний при ревматоидном артрите» является завершённой 

научно-квалификационной работой, в которой на современном уровне решена 

актуальная научная задача по оптимизации тактики ведения пациентов с ревма­

тоидным артритом в плане диагностики атеросклероза сонных артерий на осно­

ве определения совокупного влияния традиционных и специфических факторов



риска сердечно-сосудистых заболеваний, что имеет существенное значение для 

клиники внутренних болезней и практического здравоохранения. По своей 

форме, научной цели, задачам, глубине и объему проведенных исследований, а 

также научной п практической значимости полученных результатов диссерта­

ция Отаровой Жанны Залкуфовны: «Особенности атерогенных проявлений 

традиционных и специфических факторов риска сердечно-сосудистых заболе­

ваний при ревматоидном артрите» соответствует п. 9 «Положения о присужде­

нии ученых степеней», утвержденному постановлением Правительства Россий­

ской Федерации от 24.09.2013 г. № 842 с изменениями в редакции постановле­

ния Российской Федерации от 21 апреля 2016 г. № 335 и от Q] октября 2018 г. 

К  1168 в части требований, предъявляемых к диссертациям на соискание уче­

ной степени кандидата наук, а ее автор достоин присуждения ученой степени 

кандидата медицинских наук по специальности 3.1.18. Внутренние болезни.
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