
офнциального

отзыв

оппонента доктора медицпнскпх наук, доцента,

профессора кафелры общей и кпинической хирургии ФгБоу во
<<!альневосточный государственный медицинский уншверситет>>

Министерства здравоохранения Российской Федерацип Косенко Павла
михайловича, на диссертационную работу Маточкина Виталия
владимировича <<гибридная парциальная резекция желудка>>,

представленную к защите на соискание ученой степени кандидата
медицинских наук по специальности 3.1.9. Хирургия (медицинские

науки)

Акгуал ьность тем ы диссе рта цион ного исследован и я

повышение качества и доступности медицинской помощи в последние

годы привело к закономерному увеличение выявляемости предопухолевых

заболеваний и новообразований желудка.

ранее выявление новообразований, а также применение новых
высокотехнологичных инструментов и аппаратуры позволило более широко
применять м€Lпоинкlзивные методы в лечении данной категории пациентов.

основным хирургическим трендом последних 20 лет является широкое

применение эндоскопических вt{утрипросветных и лапароскопических

операций.

однако использование лапароскопического досryпа имеет ограничения

прИ новообразованияХ диаметром менее 2 см, а также при лок€шизации

опухоли в технически трудных местах (малая кривизна, задняя стенка

желудка, область кардио-эзофагеального перехода, область привратника).

внутрипросветные эндоскопические методики сопровождаются риском
неполного удаления новообразования, интраоперационных кровотечений и

перфорации стенки органа.



в конце двухтысячных годов была предложена концепция

комбинированной, лапаро-эндоскопи еской, хирургии - laparo-endoscopic

cooperative surgery (LEcs). Между тем, до настоящего времени технология

сочетанного или гибридного выполнения лапаро-эндоскопических операций

разработана недостаточ но.

таким образом, диссертационнчш работа Маточкина Виталия

Владимировича, посвященн€lя оптимизации хирургического лечения

эпители€Lпьных и подслизистых образований желудк путем сочетания

лапароскопического вмешательства с одномоментной внутипросветной

хирургией без сомнения является акryшlьной.

Научная новизна и достоверность исследования

{иссертантоМ разработана последовательность и усовершенствована
техника сочетанного одновременного применения внутрипросветного

эндоскопического и лапароскопического досryпов при хирургическом

лечении образований желудка - гибридная парци€rльная резекция (гпрж).

для выполнения операции создан эндоскопический

инструмент, позволяющий фиксировать стенку желудка

границу резекции, что подтверждено патентом рФ. Разработанный

мЕLпоинвазивный способ позволяет радик€tльно удzrлить новообразования

желудка и устранить осложнения эндоскопических операций. Двтором
предложен €rлгоритм диагностики И лечения образований желудка с

применением гибридной парци€rльной резекции.

СтепенЬ достоверности п обоснованности научных положений,

выводов и рекомендаций, сформулированных в диссертации

научные положения, выводы и рекомендации, сформулированные в

диссертационном исследовании, основаны на изучении большого
клинического материа,ла. В основу работы положены результаты
комплексного лечения l l7 больных обоего пола, которым были выполнены

оперативные вмешательства.

хирургический

и определять



работа выполнена на высоком научно-методическом уровне с

использованием современных методов исследования.

полученных результатов не вызывает сомнений. объём

.Щостоверность

фактического
материала, на котором выполнена диссертация, является достаточным и

репрезентативным.

четко сформулированная программа исследования, соответствующая

поставленным задачам и корректный статистический анаJIиз позволяет

признать результаты исследования достоверными и надежными.

выводы диссертации соответствуют поставленным задачам.

практические рекомендации вытекают непосредственно из результатов
проведенного автором исследов ания.

практическая значимость результатов диссертационного
исследования

значимость результатов диссертационной работы может быть оценена

высоко. Предложенный способ гпрж обеспечивает эффективное и

безопасное лечение пациентов с эпители€tльными и подслизистыми
образованиями желудка, а также позволяет успешно устранять осложнения

эндоскопических операций.

уточнение показаний и оптимизация техники выполнения гпрж
позволяют улучшить результаты лечения больных.

общая оценка струlffуры и содержанrrя диссертацип

щиссертация написана и оформлена в традиционном стиле, на |20
страницах, соответствует общепринятым требованиям к оформлению.

flиссертация состоит из введения, обзора литераryры, материЕlлов и методов,

результатов собственных исследований, заключения, выводов и

практических рекомендаций, иллюстрирована 33 рисунками и lб таблицами.

Список литературы вкJIючает 266 источников (83 - отечественных, l83 -
зарубежных).

Во <Введении> автором раскрывается акту€UIьность выбранной темы,

формулируется цель и задачи диссертационного исследования,



обосновывается

защиту. Таюке

научн€rя новизна и представлены положения, выносимые на

во введении оlражено личное участие автора и этапы

апробации исследования.

В обзоре литераryры автор провел подробный ан€шиз современной

отечестВенноЙ и зарубежноЙ научной литераryры. Среди

литераryры велика доля зарубежных научных работ.

представленной

Обзор четко

струкryрирован, содержит сведения по всем р€вделам проведенного

исследования.

глава <матери€lлы и методы) отражает дизайн работы и представляет

характеристикУ кJIинических групп, описание лабораторных и

инструментЕLпьных исследованиЙ и, в частности, подробное описание

методики гпрж. Статистический анализ результатов исследования проведён

грамотно.

В третьеЙ главе отражены результаты собственных исследований.

оценена эффективность применения гпрж В лечении эпители€lльных и

подслизистых образований желудка. Щиссертантом

позволяет эффективно выполнять хирургическое

искJIючением мест физиологических сужений, а также ус ранять осложнения

эндоскопических вмешательств (перфорuц", и кровотечения).

четвертая глава посвящена сравнительному анЕrлизу собственных

клинических результатов применения гибридной парциальной резекции
желудка и традиционных хирургических вмешательств. По сравнению с

традиционными хирургическими вмешательствами гпрж имеет более

высокий уровень безопасности вследствие меньших осложнений.

в заключении автор обобщает и анализирует результаты проведенных

исследований.

Выводы сформулированы В 5 пунктах, логично вытекают из

обсуждения полученных результатов исследования, достоверны, хорошо

продуманы, последовательны и арryментированы.

пок€вано, что ГПРЖ

лечение подслизистых



Практические рекомендации

результатов научного исследования.

отр€Dкают значение полученных

подтверждение и полнота изложения материалов диссертации в

врачей, конкурсе молодых

полностью отражает

опубликованных работах. По теме диссертации автором опубликовано l8
научных статей из них: 3 - в журн€шzlх,

патент на избретение. Результаты

рекомендованных ВАК

работы обсуждагlись

практических конференциях, съездах

Содержание автореферата

диссертации, даёт возможность ознакомиться с перечнем публикаций и

уровнем апробации работы.

замечания, предложения и вопросы по содержанию диссертации.
ПринципиaLпьных замечаний к диссертационному исследованию

маточкина В.в. нет. В процессе чтения работы возник вопрос: влияет ли

деформация желудкq возникающzш вследствие его резекции (по

предложенному вами способу) на моторно-эвакуаторную функцию желудка.

заключение

!иссертационная работа Маточкина Виталия Владимировича на тему:

<гибриднuш парциulльная резекция желудка)) на соискание ученой степени

кандидата медицинских наук по специiLпьности: 3.1.9 Хирургия
(медицинские науки) является законченной научно-квал ифи кационной

пациентов с новообразований желудка.

по своей акry€rльности, научной новизне, объёму выполненных
исследованпй, теоретической и практической значимости, достоверности и

обоснованности полученных результатов диссертационнЕUI работа Маточкина

в.в. полностью соответствует требованиями пункта 9 <положения о порядке

присуждения ученых степеней>>, утвержденного Постановлением

Правительства Российской Федерации Jt 842 от 24 сентября 2013г., с

изменениями, утвержденными в Постановлении Правительства рФ лlЬ l0l от

РФ. Получен

на научно_

ученых.

содержание



26 янваРя 202з г., предъявляемым к диссертациям на соискание ученой

степени кандидата медицинских наук, а её автор засJryживает присуждения

учёноЙ степени кандидата медицинских наук по специЕlльности 3.1.9.

Хирургия.

Офпцп"льный оппонент

щоктор медицинских наук, доцент, профессор кафедры общей и клинической

Подпись д.м.н., доцента Косенко П.М. за:iР_+Р:

i /Г, oq, L,ozc/,

%* ьr<_ь-- /l./Lr. , ф G-zе 2?о*Z/-*
/Ч"чr*- 4ч-z+<,с,,а_-а.<-z-лГ сл1 -Уr-,>h,н/аl * ?*Z з/-"
РrW9 ,rо О аrrЪС7r 

"/.-r,J*/rЦ /о_с.* <? С r/. b-,.n-,l*..,.-, ф

{анные об авторе отзыва
Косенко Павел Михайлович, доктор медицинских наук, доцент, профессор
кафедры общей и клинической хирургии ФгБоУ во <Щальневосточный
государственный медицинский университет Министерства здравоохранения
Российской Федерации.
680000, г. Хабаровск, ул. Муравьева-Амурского, 35; тел. (4212) 30-53-1 l
e-mail : kosenko@inbox.ru


