
Отзыв официального оппонента
на диссертацию Кротова Максима Владимировича кНизкопоточная ингilJIя-

ционнiUI анестезия с использованием надгортанного воздуховода при лапаро_
скопиtIеском лечении трубных форм бесплодия), представленную к защите

на соискание ученой степени кzшдидата медицинских наук по специzlпьности
14.0l .20 -чшостезиологиrI и реаниматология

Актуальность темы выполненпой работы
Оперативные лапароскопические вмешательства дJIя коррекции труб-

ных форм бесплодия стilли обыденной процедурой. Лапароскопия сама по
себе, пневмоперитонеум и его эффекты, операционное положенио - все вы-
шеперечисленноо выдвигzlют требования к обеспечению эффективности ане-
стезиологического пособия в сочетании с требованиями к комфортности пе-

риоперационного периода дIя пациентки. Эндотрахеальный наркоз Kitк на
основании внутривенной анестезии, так и с использов€lнием иIIг€lляционных
анестетиков - золотой стандарт анестезиологического пособия. Однако автор
предполагает, что выбор ингrtляционных анестетиков и oTкztз от интубации в
пользу надгортанных воздуховодов и применение технологии мЕlлых потоков
газа в ходе пособия могут быть zlпьтернативой имеющихся стzlндартов ане-
стезии в неменьшей безопасностью и эффективностью.

Научная новизна исследования, полученных выводов и рекомен-
даций, сформулированных в диссертации

Автором покilзано, что ингчtjulционнzш низкопоточнчш анестезиrI на основе
севофrryрана иJIи десфлурана с использов€шием ларингеЕlпьного воздуховода и
проведением респираторной поддержки давлением не требует применениrI
миорелчжсаIIтов, а также характеризуется lп,lзкой инв€lзивностью и
сократтIением времени перехода на самостоятеJьное дыхание через
естественные гцди в сравнении с другими методами ,шестезии (низкопоточной
ингzUшIц,Iонной €шестезии на основе севофлурана с использовzшием
иrrгубационной трубки, тотчlJIьн€ш внугривенн€ш анестезия на основе гrропофола
и фетrганила). Щиссертантом выявлено, что ингIUшционн€UI низкопоточн€UI
аIIестезиrI на основе севофлryрЕша иJIи десфлryрана в срzlвнении с тотальной
внутривенной анестезией с ИВЛ на основе гrропофола при лапароскопическом
лечении беспло.щrя поддерживает параметры внеIIIнего дьrхЕшия на
достаточном )фовне, обеспечивает статистиtIески значимые более стабr.rгlьные
параметры гемодинчlмики. Обоонована возможность и целесообразность
црименениrI ингчtJuIционной низкопото.rrrой анестезии на основе севофлурана

десфrryрана с испоJьзованием надгортанного воздlлrовода при
лапароскопиtIеских оперilц,Iях по поводу трубньгх фор, бесплlод.lя.

Выводы, сформулированные в диссертации2 полностью отражают полу-

ченные автором резуJIьтаты.
Показателем zкту€lJIьности и новизны работы явJuIются статьи, огrублико-

ванных автором в рецензируемых журнtlлilх.



Значимость полученных результатов для науки и практики
Щиссертантом установлены кJIинические особенности течения анесте-

зии при использовании низкопоточного метода на основе севофлтурана с
применением надгортанного воздуховод4 подтверждzlющие безопасность

данной технологии в гинекологической практике. ,,Щоказано, что низкопоточ-
ная анестезия на основе севофлурана в сравнении с тот€lльной внутривенной
анестезией при лапароскопических операциях по поводу трубных форм бес-
плодия позволяет обеспечить наиболее адекватную зашдиту от операционного
стресса, что подтверждено более благоприятным выходом из анестезии,

наименьшей частотой послеоперационных побочных эффектов и удовлетвО-

рённостью пациентов анестозией. Оптимизирован протокол анестезиологи-
ческого обеспечения лапароскопических хирургических вмешательств на ос-
нове ингаляционной низкопоточной анестезии с использованием севофлура-
на и надгортанного воздуховода.

Рекомендации по использованию результатов и выводов диссерта-
ционной работы

Результаты исследования рекомендуется использовать в практической
медицине, в частности при проведении анестезиологического обеспечения
лапароскопических 0пераций в акушерстве и гинекологии.

Материалы диссертационной работы могут использоваться в учебном
процессе студентов медицинских ВУЗов и при проведении цикJIов последи-
пломной подготовки специчlлистов при преподавании анестезиологии и ре-
аниматологии.

Степень обоснованности положений, выводов и рекомендацийо
представленных в диссертации

Соискателем представлен к защите оригинzrльный научно-
исследовательский rруд.,Щиссертация построена по трад,Iционному плану,
состоит из введения, обзора литературы, главы материапа и методов иссле-
дования, результатов собственных исследований, обсуждения и выводов, ре-
комендаций дllя внед)ения в практиtIеское здравоохранение, списка сокра-
щений, списка литературы, вкJIючающего l74 источников на русском и ино-
отранных языках. Работа изложена на 136 страницах компьютерного набора,
содержит 13 таблиц и 9 рисунков.

Во введении под)обно обоснована аIсryальность выполняемой работы,
продемонстрировzlна степень научной разработанности проблемы, сформу-
лированы цель и задачи исследования, научная новизна, теоретическая и
практическая значимость работы, положениrI, выносимые на защиту. Обзор
литературы обобщает дiшные отечественной и иностранной литературы по
зzulвленной тематике. Во второй главе диссертантом описаны материilп и ме-
тоды исследования, Высокая степень достоверности результатов обеспечива-
ется достаточным материrtпом (l50 обследуемых), используемыми автором
современными и информативными методами исследовrlния эффективности и
безопасности анестезиологического пособия. Статистическая обработка ре-



зультатов вкIIючает корректные статистиtIеские мето.щI, позволяющие ре_
IIIить поставленные задачи. Главы описания собственных результатOв иссле-
дования представJIяют основные док€вательства положений, выносимых на
защиту. Результаты исследования четко и последовательно изложены. Выво-
ды диссертационной работы в полной мере отражают результаты проведен-
ного исследования.

Таким образом, диссертация выполнена и оформлена согласно требо-
ваниям, предъявляемым к диссертационным работам. Содержание авторефе-

рата соответствует основным положениям и выводам диссертации.
Принципиальных замечаний по работе нет.
В целом, высоко оценивzul рабоry, хотелось бы задать диссертанту сле-

дующие вопросы, которые не являются принципиztльными:
1. Как автор относится к возможности снижениlI минимально допустимо-

го вIIутрибрюшного давлония в ходе лапароскопической процедуры,
что выгодно снизит вероятность неадекватности вентиJIяции в ходе по-
добных процедур?

2, С какой целью рекомендуется атропин в премедикаrдию?
3. Насколько специфичными явJuIются перечисления конкретных прибо-

ров дIя мониторинга в разделе кПрактические рекомендации) дJIя реа-
лизации ztпгоритма автора?

4. Почему автором выбрана точка к15 минут с момента налож9ние пнев-
моперитонеума) как критиtIн€}rI в разделе кПракгических рекоменда_
ций>?

5. Почему автор пришел в выводу в блок-схеме о том, что оценка по ASA
III булет обоснованием дJIя использов€шиJI только эндотрахе€lJIьного
наркоза?

заключение
,Щиссертационн€uI работа Кротова Максима Владимирови[Iа кНизкопо_

точн€UI ингЕtляционнiш анестозия с использованием на.щортанного воздухо_
вода при лапароскопическом лечении трубных форм бесплодия), предстчlв_
леннzш к защите на соискание 1r.lеной степени кандидата медицинских наук
по специ€lJIьности 14.01 ,20 - анестезиология и реаниматология , является за-
КОНЧеЕнОЙ наlпrно-квалификационной работой, в которой содержится реше_
ние важноЙ научноЙ задачи по оптимизации анестезиологического пособия в
хиРУРгии тРубного бесгlлодия путем обоснования ингапяционноЙ zшестезии и
применениrI технологии надгортанных воздуховодов с позиции эффективно_
СТи и безопасности, имеющеЙ существенное значение дJIя медицины, в част-
ности дJIя анестезиологии и реаниматологии.

ПО своей актуzшьности, научной новизне, теоретической и практиче-
скоЙ 3начимости, содержанию и полноте изложения д{ссертационная работа
Кротова Максима Влад,lмировиtlа соответствует требованиям п. 9 кПоложе_
ния о порядке присуждения ученых степеней)) постановлениrI Правительства
РФ от 24 сентяфя 2013 г. Jф 842 (в редакции Постановления Правительства
РФ От 01.10.2018 с изменениями от 26.05.2020), а её автор заслуживает при_
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суждения искомой степони
t4.01 .20 - анестезиолOгия и
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