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Актуальность темы 

В последние годы наблюдается рост болезней системы органов 

пищеварения, что делает актуальным обращение к разработке наиболее 

эффективных методов и схем лечения. Рецензируемое диссертационное 

исследование посвящено проблеме лечения хронического гастрита с эрозиями 

и улучшению его результатов. Как известно, эрозивные поражения желудка и 

двенадцатиперстной кишки, занимают третье место в структуре 

заболеваемости желудочно-кишечного тракта после хронического гастрита и 

язвенной болезни. По данным литературы, при проведении эндоскопии по 

поводу диспепсических жалоб у лиц трудоспособного возраста эрозивные 

поражения регистрируются в 2,0-30,0% случаев и занимают одно из ведущих 

мест среди причин желудочно-кишечных кровотечений. За последнее 

десятилетие в РФ отмечается увеличение общей и первичной заболеваемости 

гастритами и дуоденитами (в т.ч. эрозивными). 

Актуальность поиска новых комбинаций методов лечения объясняется 

и нарастающей резистентностью Helicobacter pylori (Hp) к антибактериальным 

препаратам, которые используются в схемах эрадикации, и повышением 

частоты побочных явлений терапии при удлинении сроков лечения. Все это 

обусловило поиск автором новых методов лечения с учетом патогенетических 

механизмов заболевания, что вполне закономерно сформулировано в цели 

работы: «Обоснование комплексной антихеликобактерной терапии у больных 
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хроническим гастритом с эрозиями с применением СМТ-фореза хлоридного 

бромйодного рассола курорта «Ува» (Удмуртская Республика)». 

При большом количестве работ, посвященных патологии органов 

пищеварения, недостаточно исследований, направленных на выявление 

особенностей эпидемиологии, факторов риска формирования эрозивных 

поражений гастродуоденальной зоны и клинической картины и лечения этих 
t ' " " 

заболеваний. В связи с этим поиск путей совершенствования методов 

терапевтической коррекции хронического гастрита с эрозиями не только с 

использованием лекарственной терапии, но и с применением 

немедикаментозных факторов, несомненно, является актуальным. 

Степень обоснованности научных положений, выводов и 

рекомендаций, сформулированных в диссертации. А. Г. Бессоновым четко 

определены и решены задачи исследования, соответствующие поставленной 

цели. Достоверность результатов, представленных в диссертации, обоснована 

достаточным объемом клинического материала, полученного в процессе 

наблюдения за 142 пациентами с хроническим гастритом с эрозиями в течение 

года, результаты которого тщательно проанализированы. 

Положения, выносимые на защиту, выводы и практические 

рекомендации получены при анализе достаточного материала, логично 

вытекают из результатов проведенных исследований, достоверность которых 

подтверждена проведенным статистическим анализом. 

Диссертационная работа написана хорошим языком, использованные в 

ней термины соответствуют международным обозначениям. Результаты 

исследования с достаточной полнотой изложены в 18 публикациях, в том 

числе 4 работах в ведущих рецензируемых научных журналах и изданиях, 

входящих в Перечень ВАК Минобразования и науки РФ. 

В автореферате нашли отражение основные положения и выводы 

исследования. 

Достоверность и новизна исследования полученных результатов, 

выводов и рекомендации. Диссертация А.Г. Бессонова является завершенной 
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научной работой. Объективность результатов рецензируемой работы 

определяется широким спектром клинических, лабораторных, 

эндоскопических, морфологических методов исследования, разнообразием 

способов статистической обработки, соответствующих поставленным задачам. 

Диссертантом были сформированы группа наблюдения и 2 группы сравнения 

(142 больных ХГсЭ) и контрольная группа, в которую вошли 30 практически 

здоровых лиц. Группы были идентичными по возрасту и полу, тяжести 

заболевания. 

В работе использованы такие современные и высокоинформативные 

методы обследования, как определение уровня сывороточного пепсиногена, 

оценка пролиферативной активности клеток по экспрессии Ki-Ы позитивных 

клеток и апоптоза по экспрессии белка р5Ъ и др. Проведен анализ 

экономической эффективности предложенных методов терапии по средней 

стоимости одного дня пребывания в стационаре и длительности лечения 

больных, рассчитан предотвращенный экономический ущерб. 

А.Г. Бессоновым были использованы современные методики лечения 

ХГ с эрозиями, включающие трехкомпонентную эрадикационную терапию, 

соответствующую последним европейским и российским рекомендациям. В 

дополнение к традиционным методам лечения было предложено 

использование СМТ-фореза хлоридного бромйодного рассола курорта «Ува» и 

дано клинико-патогенетическое обоснование его применения у больных с 

ХГсЭ, чем определяется новизна исследования. 

Полученные автором данные позволили провести сравнительную 

характеристику состояния слизистой оболочки желудка при применении трех 

вариантов терапии: 1) эрадикационная терапия; 2) эрадикационная терапия в 

сочетании с СМТ; 3) эрадикационная терапия в комбинации с СМТ-форезом 

хлоридного бромйодного рассола курорта «Ува». 

В работе впервые дана сравнительная комплексная оценка 

клинических, функциональных показателей и морфологического состояния 
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слизистой оболочки желудка (СОЖ) больных ХГсЭ, получивших разные 

варианты лечения. 

Показана целесообразность внедренного метода лечения и дано 

клинико-патогенетическое обоснование увеличения эффективности 

эрадикационной терапии при его применении. 

В процессе предлагаемого автором комбинированного лечения 

происходило выраженное снижение агрессивных характеристик 

интрагастральной среды (обсемененность HP, гиперацидность, высокий 

уровень пепсиногена /, пепсиногена II, дуодено-гастральный рефлюкс) при 

повышении защитных функций. 

Установлено положительное влияние комплексной эрадикационной 

терапии с СМТ-форезом лечебного рассола на микрорельеф СОЖ, состояние 

микроциркуляторного русла, процессы пролиферации клеток и 

эффективность эрадикации. 

Оценка практической значимости. 

Результаты исследований диссертанта дополняют представления об 

особенностях поражения желудка при ХГ с эрозиями. Комплексное 

обследование, включающее эндоскопический, морфологический и другие 

методы, позволило глубже оценить характер и выраженность изменений в 

желудке и их динамику в зависимости от метода терапии. Предложенное 

впервые сочетание эрадикационной терапии с СМТ-форезом хлоридного 

бромйодного рассола курорта «Ува» у больных ХГсЭ способствовало 

нормализации функционального состояния, эндоскопической и 

морфологической картины желудка. 

Материалы диссертации внедрены в практическую деятельность ряда 

лечебных учреждений Удмуртской республики, а также используются в 

учебном процессе в ГБОУ ВПО «Ижевская государственная медицинская 

академия» Министерства здравоохранения РФ. 

В работе дано научное обоснование рекомендации по практическому 

использованию методики лечения больных хроническим гастритом с эрозиями 
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с использованием СМТ-фореза хлоридного бромйодного рассола курорта 

«Ува», усиливающего действие эрадикационной терапии. Внедрение данного 

метода лечения позволило получить хорошие клинические результаты, 

снизить частоту рецидивов заболевания на фоне социально-экономического 

эффекта. 

Положения диссертации могут быть использованы, при обучении 

студентов и врачей на кафедрах внутренних болезней, последипломного и 

дополнительного образования медицинских вузов. Практические 

рекомендации сформулированы четко и могут быть использованы в работе 

врачей - терапевтов и гастроэнтерологов. 

Оценка содержания диссертации и публикаций. Рецензируемое 

исследование имеет традиционную структуру, состоит из введения, 5 глав, 

заключения, выводов, практических рекомендаций, списка литературы, 

приложений. Работа хорошо иллюстрирована таблицами и рисунками, 

содержит клинические примеры. 

Во введении представлены актуальность темы, цель и задачи 

исследования, научная новизна, практическая значимость, основные 

положения, выносимые на защиту. 

Обзор литературы, представленный в 1 главе, достаточно полно 

охватывает наиболее существенные отечественные и иностранные источники. 

В нем освещаются ключевые вопросы этиологии, патогенеза и лечения 

хронического гастрита с эрозиями. Автор демонстрирует хорошее знание 

современной литературы вопроса, умение анализировать литературные 

данные и применять их в решении поставленных задач. Большинство 

привлеченных источников по изучаемой проблеме (65%) опубликованы за 

последние 7 лет. 

Во 2 главе «Материал и методы исследования» дается исчерпывающая 

клиническая характеристика обследованных больных, подробно описаны 

используемые современные методы оценки состояния желудка. Объем 

клинических наблюдений (142 пациента) статистически обоснован. Следует 
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подчеркнуть высокий уровень научно-методического обеспечения данного 

исследования. 

В главе 3 дан углубленный анализ факторов агрессии и защиты желудка, 

свидетельствующий о значительном нарушении кислотообразующей, 

ферментопродуцирующей, моторной функций, усугубляющих эрозивный 

процесс. Автором показана динамика основных клинических симптомов 
у ^ 

(болевого и диспепсического), уровня эрадикации, кислотообразующей, 

ферментопродуцирующей и моторной функций желудка в процессе лечения. 

В главе 4 подробно описаны изменения в морфологической картине 

слизистой оболочки желудка и динамика эндоскопических проявлений в 

процессе лечения. Заслуживает одобрения то, что в ходе работы было 

проведено морфологическое исследование биоптатов СОЖ, что редко 

встречается в рутинной клинической практике. Результаты, приведенные в 

главе, служат объективным и достоверным подтверждением высокого 

терапевтического эффекта предложенной комбинации лечения у больных с 

ХГсЭ. Положительным эффектом комбинированной терапии, отмеченным А.Г. 

Бессоновым, явилось уменьшение степени активности воспаления СОЖ. 

Глава хорошо иллюстрирована микрофотографиями (12) и электронограммами 

(8). 

В 5 главе представлена клинико-социально-экономическая 

эффективность предложенного метода лечения. Интересен материал по 

динамике клинических и инструментальных данных в отдаленные сроки 

наблюдения, а также расчет экономической эффективности предложенной 

терапии. 

Заключение полностью соответствует основным положениям 

диссертации, отражает важнейшие результаты работы. 

Выводы диссертации и практические рекомендации логично связаны с 

изложенным в диссертации фактическим материалом, имеют научную и 

практическую значимость. 

Автореферат полностью отражает содержание диссертации. 
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Основные положения исследования были доложены и обсуждены на 

всероссийских и региональных конференциях, нашли достаточное отражение 

в 18 публикациях, в том числе в 4 работах в журналах, рекомендованных 

Высшей аттестационной комиссией Министерства образования и науки РФ. 

Получено свидетельство о регистрации объекта интеллектуальной 

собственности (№ 02.15 от 21 января 2015 г.) «Современные методы 

диагностики и лечения эрозивных гастритов, ассоциированных с Helicobacter 

pylori». 

На основании сказанного, диссертацию А.Г. Бессонова можно считать 

самостоятельной завершенной работой, решающей актуальную научную 

задачу по совершенствованию лечения больных с ХГсЭ. 

В целом положительно оценивая диссертационную работу, отмечая её 

актуальность, новизну, практическую и теоретическую значимость, хотелось 

бы задать автору некоторые вопросы: 

1. Как, на Ваш взгляд, можно объяснить тот факт, что в группе, 

получавшей эрадикационную терапию в сочетании с СМТ, дольше сохранялся 

болевой синдром, чаще сохранялись изжога, метеоризм и привкус горечи во 

рту, чем в группе, получавшей только эрадикационную терапию? 

2. Как формировались все группы исследования с точки зрения 

ассоциации с Hp? 

3. По Вашим данным, после лечения происходило повышение рН во 

всех группах пациентов. Как изменялся этот показатель у пациентов с 

исходной нормоацидностью и исходной гипоацидностью? 

Высказанные вопросы не затрагивают основных положений 

исследования. 

Заключение о соответствии диссертации и автореферата 

требованиям «Положения о присуждении ученых степеней». 

Диссертационная работа Бессонова Алексея Геннадьевича «Клиническое 

обоснование и эффективность комплексной антихеликобактерной терапии 

больных хроническим гастритом с эрозиями», представленная на соискание 
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ученой степени кандидата медицинских наук по специальности «внутренние 

болезни» - 14.01.04, является законченной научно-исследовательской 

квалификационной работой, в которой решена важная задача для клиники 

внутренних болезней по усилению эффективности антихеликобактерной 

терапии СМТ-форезом хлоридного бромйодного рассола курорта «Ува». По 

актуальности решаемой научной задачи, объему представленного материала, 

современному методическому обеспечению, новизне полученных результатов 

и их практической значимости диссертационная работа А.Г. Бессонова 

соответствует требованиям ВАК Министерства образования и науки п.9. 

«Положения о порядке присуждения ученых степеней», утвержденного 

Постановлением правительства РФ от 24.09.2013 г. № 842, предъявляемым к 

кандидатским диссертациям, а её автор заслуживает присуждения ученой 

степени кандидата медицинских наук по специальности 14.01.04 - внутренние 

болезни. 
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