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оНаушый центр проблем здоровья семьп и репродкции человекtD) о

на)дЕо-практпЕIеской зЕаtммости диссертtццонной работы Блоховой

Екатерины Эдуарловны <Влияние микроrrугритивной обеспечеЕности

на формирование коморбидноЙ патологии у детей преrryбертатного

возраста с ожирением), цредставJIепной ва соискание 1пrеной степени

кшцидата медlциЕски)( Еаук по спеIц.IаJьности 3.1.21. Педиатрия

(медицинские вауки)

АIсгуаJIьшость темы пссJIGдовашшя

Охирепие - это гетерогеItнЕlя группа наследственньтх и приобретеI ътх

заболеваний, свкrаЕцьD( с избьrгочным HaKoIIJIeI eM жировой ткапи в органЕзме.

По даIлrыrrr Всеrшрной организации здравоохрaшеЕия, в Е€tстоящее Bpeмrl,

избыто*rуrо массу тела иJш ожиреЕие имеют более 40 миJUIионов детей в

возрасте до 5 лет и pacпpocTpшIeltнocтb данной патологии имеет теЕдеЕцию к

росry. УвеrичеЕие доJш детей с избьл:го.пrой МТ и ожирением так же отмечается и

в Россlйской Федерации, В разньтх регионах эти цифры колеблются от 5,5 до

11,8О%. Согласво статистrlческим дa!нным 20|7 r, распростравенность ожиреЕия в

Рязанской области в 2,5 раза превышает средний поклвтеJь по России

(1884,2/100 000 против 7ЗЗ,4l|00 000). Ожиреюrе в детском возрасте
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трансформируется в ожирение взрослых и обуславливает рост патолоГии

сердечно-сосудистой, дыхательной, мочеполовой, репродуктивноЙ и др}тих

систем, обуславливает прогрессирование хронической патологии. Адипокины

жировой ткани у{аствутот во множестве функuий и могуг влиять на рЕLзличные

процессы, включая модуляцию энергии и аппетита, метаболизм липидов и

глюкозы, воспапение и т.д. Однако не все молекуJuIрные механизмы, лежащие в

основе эффектов адипокинов, полностью определены. Поэтому их изу{ение

представJuIет научный интерес. Параллельно ожирению, все более

актуаJIизируется проблема низкой обеспеченности населения витамином. ,Щети с

избыточной массой тела представляют собой особо уязвимую группу по

гиповитаминозу D, который, в последние годы, ассоциируют с рисками для

здоровья, анаJIогичными при ожирении. Щанных о роли дефицита VD как фактора

риска возникновения и прогрессирования коморбидной патологии у младших

школьников м€Lло. Поэтому изучение данной проблемы представляется

интересным, особенно среди детей с ожирением, которые формируют группу

риска по развитию хронической rrатологии.

Научная новизна исследования, полученных результатов, выводов

и рекомендаций, сформулированных в диссертации

Научная новизна проведенного исследования закJIючается в том, что при

обследовании детей в городе Рязани и Рязанской области, были получены данные

о высокой распространенности ожирения среди детей младшего школьного

возраста: 24,4О^ имели избыточную массу тела, 20,8О^ - ожирение. Выявлены

данные о высокой частоте патологии у детей с ожирением: среднее количество

диагнозов, приходящихся на одного человека, у детей с избыточной массой тела

и ожирением составило 3,6+0,1 против 1,2*0,05 у здоровых сверстников.

Установлены основные факторы риска р€ввития ожирения и получены данные о

пищевых предпочтениях детей. Впервые в Рязанской области при помощи теста

Кеттела выявлены психологические особенности личности детей младшего
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школьного возраста, страдающих ожирением, которые IIроявлялись

необщительностью, замкнутостью и соци€Lльной пассивностьЮ. Впервые В

рязанской области получены данные о высокой частоте дефицита витамина D

среди детей с избыточной массой тела и ожирением (86,4%), а также ВыяВЛена

взаимосвязь нарушений кальций-фосфорного, лигIидного и углеводного обменов

с ожирением и недостаточной обеспеченностью организма VD. Впервые В

Российской Фелерации получены данные о концентрации резистина в сыворотке

крови у детей младшего школьного возраста, а также выявлены его взаимосвязи с

ожирением и гиповитаминозом D, продемонстрировано влияние уровня

резистина на формировании метаболических нарушений, что способствовЕtло

формированию коморбидной патологии. Установлена прямая корреляционная

зависимость концентрации сывороточного резистина с покЕtзателем HOMA-IR,

что гIозволяет использовать данный адипокин в качестве биомаркера

формирования ИР у детей с ожирением. Теория исследования tIостроена на

известных, проверенных данных и согласуется с опубликованными авторскими

данными по теме диссертации; идея базируется на анализе передового опыта и

данных современных научных источников отечественной и зарубежной

литературы о влиянии микронутритивного статуса на формирование

коморбидной патологии у детей с ожирением; использовано сравнение

полученных автором результатов с описанными ранее по рассматриваемой

тематике; установлено что цолученные автором данные обладают

достоверностью, научной новизной, имеют несомненное ttрактическое значение.

Значимость полученных автором диссертации результатов

Наl^лная и практическая .Ж"х;: -#;I o.rrnrraToB заключается в

том, что в результате проведенного обследования были проанализированы

основные факторы риска формирования ожирения у детей и разработаны

рекомендации по их профилактике. Изl^лены психологические особенности детей
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с ожирением, выявлены основные tIоведенческие факторы, приводящие к

социttльной дезадаптации, снижению качества жизни, снижению комплаентности

и отказа от лечения. Проводился анапиз обеспеченности детей микронутриенТаМи

и оценка их влияния на формирование коморбидной патологии. В сВяЗИ С

полrIенными результатами разработаны мероприятия, напраВЛеннЫе На

уменьшение формирования полипатий. Проводилась оценка роли резисТина в

формировании метаболических нарушений. Разработанный аJIгориТМ

коррекционно-профилактических мероприятий, направленный на борьбУ с

ожирением и коморбидных ему состояний, внедрен в практику работы отделения

восстановительной терапии и реабилитации для детей ГБУ РО кОЩКБ им.

Н.В..Щмитриевой>>, а также в образовательный процесс кафедры детских болезнеЙ

с курсом госпит€Lльной педиатрии ФГБОУ ВО РязГМУ Минздрава России.

Личный вклад автора

Автором самостоятельно проведен обзор литературы по теме работы. При

участии автора сформулирована тема исследования, определены цели и задачи,

выгrолнено планирование дизайна. Автором осуществлен набор пациентов в

соответствии с критериями включения и исключения, выполнено анкетирование

участников, проведен анzLпиз их медицинской документации и подготовка

биоматериаJIа для лабораторных этапов работы. Полуrенные данные

самостоятельно занесены в базу данных с последующей статистической

обработкой и анiLпизом результатов. Подготовлены статьи и доклады на

конференции и конгрессы. Совместно с на)п{ным руководителем сформулированы

выводы и разработаны практические рекомендации.

Щостоверность полученных результатов,

выводов и практических рекомендаций

Щостоверность результатов обеспечивается достаточным объемом

наблюдений, четко разработанным дизайном исследования с этапным

формированием групп, использованием современных методов оценки
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