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Рябоконь Флени Бячеслав!вни на дисертац!йну роботу 1![ельник 1етяни

ФлексанАр1вни на тему <<Р!он!торинг кл1н1чного переб|гу та динам!ки

л1кування хрон!нного гепатиту Б у ос1б, як| !нф!кован1 в!русом

!мунодеф1циту лк)дини >>' подану до спец!ал1зовано[ вчено[ Ради д 05.б00.04

на здобуття наукового ступенк} кандидата медичних наук за спец!альн[стпо

14.01.13 _ !нфекц!йн! хвороби

Актуальн!сть роботи.

,{исертац|йна робота }у1ельник 1етяни Флександр1вни

актуальн|й проблем1 с1часно] |нфектолог||, а саме мон|торинц

гепатиту в (хгв) у Б1/{-1нф|кованих пац|снт|в. Ба сьогодн|

присвячена

хрон!нного

ко|нфекц|я

в1лжгв набула глобального характеру. 3а даними експерт|в Б9Ф3 у св|т1

)кивуть 257 млн ос|б |з хгв. !кра?на на]1ех{ить до кра!н 1з середн|м р|внем

по1пирення )([Б серед населення. |{оштирен|сть хгв на тл| Б1/{-1нфекц1| у св|т|

складас 7,4 оА. €еред Б1/{-1нф!кованих пац|снт|в 9кра|ни цей р|вень становить

за даними 1_{ентру громадського здоров'я мо3 !ща|ни з'2 о^. |{отширеннто

ко1нф|куванн'{ сприя1оть так| чинники як сп|льн| тплях |нф1кування Б1-|{ та Б[Б,

зростання частки статевого 1пляху передан1 Б1|-|нфекц1| в 9кра|н|. 1о,,у

най6ли>кчим часом сл|д он|кувати тако)к зростання р|вн|в 1нф1кування Б|Б та

його хрон|зац|| серед Б1|-1нф|кованих ос|б в }кра|н|, що пов'я3ано 1з низьким

р|внем |мун|зац|| дорослого населення та станом |мунодеф|циту в1л-

|нф|кованих ос|б.

|{ереб|г хгв на тл1 Б1!-|нфекц1| мас сво| особливост|, що пов'язано 1з

взаемод|ето в|рус|в. 1ак, безперенними чинникам!!' !!{Ф ма}оть вплив на переб1г

хгв у Б1/{_|нф1кованих ос|б е: 1мунодеф|цит на тл| Б1/{-!нфекц!|, що спричиняе

зростання в|русного навантаження вгв, зростання р1вня запаг1ьного процесу у

пен|нц1 та ф|бротичних зм|н. Фднак з |нтшого боку, змен1пення або припинення

репл|кац1т в1л п|д впливом високоактивно| антиретров|русно! терап|т (вААРт)



мо)ке також призвести до зростання зап€}г1ьного процесу в печ1нц1' що в даношту

раз1 с проявом синдрому в|дновлення |мунно| системи (св1с). 1ому на сьогодн1

особливо акту€ш1ьним постае питання удосконалення мон|торингу хворих на

хгв, як| матоть ко|нф|кування в1л.

Фсобливост| переб1ц )0Б на тл| Б1!-1нфекц|| вказу}оть на необх|дн|сть

по1шуку додаткових !нформативних маркер|в, котр| 6 надавали мох<лив1сть

оц|нити природний переб|г хгв та контрол}овати х|д та результативн!сть

против|русно| терап|| (пвт). 1ому, вагомого значення набувае к1льк|сне

визначення сироваткового }{БвА9 (чЁБвА9), оск1льки його визначен}{'т на

сучасному етап| мо)|(ливо використовувати поряд 1з р|внем нву }\А для

визначення фази природного переб|ц !,[Б, мон|ториц |{Б1 у Б1/{-негативних

пац|снт]в. [{роте потребус уточнення Ряд чинник1в, котр| вплива1оть на 1швидке

зни)кення чЁБзА9 у сироватц| кров1, ! в1дпов1дно на ефективн|сть |{Б1 у

хворих на )([Б з ко|нф|куванням в1л. Фдним 1з таких фактор|в, за даними

л|тератури' може бути виникнення парадокс€}пьного п|двищенн;{ р!вн|в Алт > 5

верхн|х мея{ норми (<А[1 |аге>) в пертш| |2 м|сяц|в в|д початку пвт, однак

вплив цього ефекту на подальулий переб|г хгв на тл| Б1/{-1нфекц||, а тако)к на

динам|ку чЁБвА9 у таких пац|ент|в потребус подаль1шого вивчення та

уточнення.

,{исертац|йна робота 1!1ельник 1етяни Флександр|вни присвячена

хворих на {[Б !з ко|нф!куванням Б1-}1 тшляхом

оптим1зац|| д|агностики та створення прогностично| модел| насл|дк|в переб1ц

удоскон€ш1еннто мон|торингу

та прогнозування л|кування хворих з ко-1нфекц1сто хгв/в1л. 1ому

дисертац|йна робота йельник [.Ф. с безперечно актуально] та свосчасно}о.

3в'язок роботи з науковими програмами' планами' темами.

{исертац|йна робота виконана на кафедр| |нфекц|йних хвороб з курсом

еп|дем|олог1| внму |м. м.1. |{ирогова | с фрагментом науково-досл|дно|

роботи кафедри <Фсобливост1 переб|ц в|русних та бактер|альних !нфекц|й в

залежност| в|д генетичних' морфолог|чних та метабол|чних фактор|в> (лъ

дер)|(реестрац|| 0114ш00з922), <|{ереб|г |нфекц1йних захвор}овань в зале>кност!



в|д генетичних' морфолог1чних та метабол|чних фактор1в) (]\ъ дер}креестрац||

0118ш005454).

}{аукова новизна одерэканих результат1в.

Результати, що отриман| п|д час виконання дисертац|йно| роботи

Р1ельник |етяни Флександр|вни, ма}оть наукову новизну, а саме доведено

б|льтш ват<кий кл1н|ко-лабораторний переб|г у хворих з [[Б на тл| Б1/{-1нфекц1|

пор1вняно з моно|нфекц1ето хгв, що характеризувався в |,45 разтв част|тпими

ознаками астено-вегетативного синдРом}, в 2,42 рази - диспепсичного' в 2,47

рази скаргами на пер|одичну нудоту та зниження апетиту, в |,|4 рази вищим

р|внем Алт в сироватц| кров|. Бстановлено, що серед пац!ент1в з ко|нфекц1ето

в1ллгв у 2,зз рази част|тше були виявлен1 особи з високим в|русним

навантах{енням нву тав2,60 раз|в част|гше з вира)кеним ф|брозом печ|нки (г3).

Бпертше був встановлений взаемозв'язок к!льк|сного вм|сту ЁБвА9 в

сироватц| кров| пац|снт|в з )([Б на тл| Б1/{-|нфекц|| з основним б|ох|м|нним,

в|русолог|чним показниками' а саме зм|неним р|внем Алт (г:0,639) та

величиното в|русного навантаження нву (г:0,71 8).

,{исертантко}о впер1це виявлено особливост| динам|ки р|вня Алт в

сироватц| кров| пац1снт!в з !,[Б на тл| Б1/{-1нфекц1| протягом проведення пвт.

Бстановлено зб|льтпення серед них, пор|вняно з хворими з )([Б, в 4,50 рази ос|б

з <А[1 {1аге> через < 6 м|сяц|в л|кування та зростання к|лькост! хворих з

наявн|стто (А[т |аге>> в|дпов1дно трив€]лост| л|кування в 2,33 рази.

Бпертше доведено дант щодо динам|ки к|льк1сного вм|сту ЁБзА9 в

сироватц| кров| пац|ент|в з )([Б на тл| Б1!-|нфекц|| п|д час проведення |{Б1 1з

застосуванням тенофов|ру дизопроксилу фумарату. 3аф|ксовано зних{ення

чЁБзА9 в сироватц| кров| в \,56' 6,6| та 2\,10 раз1в в|дпо.в1дно до терм|н!в

л|кування. Бстановлено в 4,20 рази вищий чЁБзА9 в сироватц| кров1 у хворих 3

хгв на тл| Б1/{-|нфекц|| нерез 6 м1сяц|в л1кування' пор|вняно з хворими на

хгв.

!исертантко1о впер1ше за допомого}о

побудована модель впливу фактор1в на зних(ення на

параметричного п1дходу

2 |о91'0 ЁБзА9 в сироватц!



кров| у хворих хгв на тл| Б1/{-1нфекц|| при проведенн| швт. ,{оведено

достов|рне прискоренн'т зниження на 2 |о9|0 }{БвА9 в сироватц! кров| } цих

хворих з виникненням (А[т |аге>> в перш:| 6 м|сяц1в з моменту л!кування

(6е1а:0.4 4+0.02, р<0.000 \), та за наявност| у хворих пертпо| та друго| стад|| Б1.[{

на початку л1кування (Бе1а: -1.38+0.03, р<0.0001).

|1рактичне значення отриманих результатпв дослпджсення.

Фтриман| в ход| дисертац|йного досл|дження результати ма!оть важливе

г1рактичне значення для орган|в охорони здоров'я. А саме, проведений ана;т|з

кл|н|ко-лабораторних даъ|их дозволив отримати нов| дан| щодо особливостей

переб|ц хгв на тл| Б1-|{-|нфекц||, ефективност| пвт |з застосуванням

тенофов|ру дизопроксилу фумарату, динам|ки чР{БзА9 в сироватц| кров| у

хворих та впливу ]1 переб|г р|зних лабораторних фактор|в, 1{Ф допомох{е

покращити л|кування хворих з ко|нфекц|сто в1лл([в.

.{исертантко}о запропонован| фактори (виникнення <<А[[ |аге>>, перш:о|

та друго| стад|| в1л на початку л1кування), що позитивно вшлива}оть на

зних{енняна21о910 Ё{БвА9 в сироватц| кров| хворих з )([Б на тл| Б1[-|нфекц1|.

кнп <Б|нницька м|ська кл!н|чна л|карня ]\!1),

обласна кл|н|чна 1нфекц1йна л|карня 1Ф ФР> та 1{|{

Результати досл1дження вг1ровад)кено роботу |нфекц1йних в|дд!лень

кнп <1вано-Франк|вська

л!карня> хмР. А тако;к в навч€ш1ьний процес кафедри |нфекц|йних хвороб з

курсом еп|дем|олог|| Б|нницького нац1онального медичного ун|верситету |м. й.

1. |{ирогова йФ3 !кра|ни.

€туп!нь обгрунтованост! 1 достов!рност! наукових полоэкень"

висновк!в ! рекомендац|й. сформульованих у дисертац|!. 0ц1нка зм|сту

дисертац1!.

[исертац1йна робота викладеъ|а державно}о мово}о на 182 стор|нках

ма1шинописного тексту | складасться з| вступу, огляду л|тератури, розд|лу

''йатер|али та методи'', 3-х розд1л|в власних досл|джень, анал|зу та

узага.]1ьнення отриманих результат|в, висновк|в' практичних рекомендац|й та

списку використаъ1их л|тературних джерел. €писок використаних джерел

<<)(мельницька |нфекц|йна



викладено на 1б стор1нках та вкл}очас 27 д>керел в|тчизняних та 101 заруб|жних

автор|в. ,{исертац|я |лтострована 34 таблицямита 31 рисунком.

9 вступ! автор обгрунтовуе актуальн|сть теми дисертац|йно] роботи,

вк€}зус новизну та практичне значення. 9|тко сформульовано актуальн|сть та

потребу у проведенн| досл|дх<ення, мету та завдання досл|дт{ення. )/с1 розд!ли

дисертац|| оформлен| зг!дно вимог.

Розд!л 1 <<€унасн1 аспекти кл!н!ки, д!агностики та фармакотерап||

хрон1нного гепатиту в>) с оглядом л|тератури. ,.(исертантко}о ретельно

проанал|зована та висв|тлена сучасна еп|дем|олог|чна ситуац|я щодо хгв, в1л-

|нфекц|| та ко|нфекц|] в1лд([в у св1т! та в )/кра|н|. |{редставлена |нформац|я

щодо сщатег|й во3 та [.1\А1)3, у тому числ1 стратег|| (90 - 90 _ 90>, що

спрямован| на зни}(ення к|лькост| ноЁих випадк!в в1л, хгв та ко|нфекц1|

в1лдсв 1пляхом вчасно| д|агностики та залучення до |{Б1' у тому числ| АР1 |з

застосуванням нуклеоз(т)идних |нг1б|тор!в зворотно| транскрипт€ви |з

подв|йно}о активн|стто щодо Б1-|{ та хгв.

[исертантко}о ретельно розглянуто роль маркер|в вгв в ход|

природного переб|гу )0Б. Фособливу увац прид|лено значеннто }{БзА9 та його

к|льк|сному визначенн}о' ЁБеА9, р1внто нву ошА, а також р|внто А.[{1 та

ступен!о ф|брозу, котр1 використан| у класиф|кац!| природного переб|гу хгв
в|дпов|дно до протоколу вА5!-2017. |{|дсумову1очи' дисертантка зазначас

вплив основних чинник!в на природний переб!г хгв та ефективн|сть |{Б1: з

боку вгв _ активн1сть запального процесу' р1вень нву 0шА, ступ|нь ф|брозу,

а також з боку в1л - р|вень |муносупрес|| (р|вень €}4+ л1мфоцит!в), кл|н|нна

отад|я Б1|-1нфекц|| та ро3виток синдрому в|дновлення |мунно| системи в

результат| признанення вААРт.

|{|д нас под€}ль1пого общунтування автором висв|тлено роль к|льк|сного

визначення ЁБвА8 Аля мон|торинц природного переб|гу та динам!ки л!куваъ|ня

хгв моно|нф|кованих пац|ент|в. 3вернуто увац, що п|д час застосуванням

нуклеоз(т)дних аналог|в немае ч|ткого обгрунтування впливу динам|ки чР{БвА9



на под€ш1ь1шу ефективн|сть пвт хгв. Бодночас значення чЁБвА9 у

г1рогнозуванн| переб|гу хгв на тл| Б1/{-|нфекц|| фактично не вивчалось.

Фкремо дисертантка прид|лила увац рол| виникнення парадоксального

п1двищення р|вн|в Алт > 5 верхн|х меж норми ((А[т {1аге>) в першл| 12 м|сяц|в

в|д початку пвт щодо прогнозування !] ефективност1 у пац|снт|в 3

моно|нфекц|ето хгв. Фднак дан| стосовно к|лькост| пац|снт|в з )([Б на тл| в1л-

1нфекц||, у яких визначасться <<А[1 {1аге>> та динам|ка чЁ{БвА8 в сироватц| кровт

цих пац|ент|в практично не описан1 в л1терацрних джерелах.

}се 3азначене вище дозволило Р1ельник 1етян| Флександр|вн1 ч|тко

общунту вати напрямок власного досл|дження.

Розд1л 2 "1![атер1али та методи досл|джсень'' дас н|тку уяву про

дизайн досл|д>кення, критер|| вкл!очення й викл}очення з досл]дх{ення'

критер|| постановки д|агноз1в )([Б та Б1-|[-|нфекц|я.

.{исертац|йна робота вкл1очас достатн}о для проведення досл|дження

к|льк!сть пац1снт|в основно| групи (60 хворих), групи пор1вняння (60

пац|ент|в) '' 60 здорових ос|б контрольно| групи' наведена загальна

характериотика кл|н|чних груп хворих, як| вклточен| в досл|д>кення. Фписан|

методи' як| були застосован| при обстех<енн| хворих' а саме кл|н|ин|,

б|ох|м|чн|, серолог|нн|, молекулярно-генетичн| та статистичн|.

Робота Р1ельник [етяни Флександр|вни виконана на високому

методичному р|вн! 1з застосуванням сучасних метод|в досл|джень' а також

сучасних статистичних метод|в при анал|з1 отриманих даних.

Розд|л 3 <<(л1н!ко_лабораторна характеристика хворих на хрон1чний

в|русний гепатит в, як! !нф!кован! в!русопп 1мунодеф!циту лподини>>. Б

розд|л| 3 дисертантко1о дет€!"льно проанал|зован| чинники, котр| ма}оть вплив на

природний переб|г хгв на тл| Б1!-1нфекц!|. |{роанап|зовано особливост|

природного переб|ц )0Б враховуточи основн| симптоми, р|вн| трансам|наз,

пок€шники гемограми, }{Б! ошА, ступ|нь ф|брозу, ф*у природного переб|ц

хгв, а тако)к особливу увац прид|лено пор|вняннто р|вн|в ЁБзА9 м|ж

ко|нф|кованими в1л/хгв та моно|нф|кованими )([Б пац1ентами залежно в|д



ус|х вище перерахованих показник|в. 
'{одатково дисертантко}о проведено

анал|з чЁ{БзА9 серед ко|нф|кованих в1лдсв запех{но в|д основних |ндикатор1в

Б1|-|нфекц|? (р|вня (|4+, в|русного навантах{енн'1 Б|-|{ та кл|н|чно| стад|| в1л).

Анал|з результат|в отриманих кл!н|нних, серолог|нних, молекулярно-

генетичних досл|дх<ень дозволив встановити певн1 кл|н|ко-лабораторн|

особливост| переб|гу хгв серед ко|нф|кованих пац|снт|в. Було зясовано

наступн| особливост!: серед ко|нф|кованих в1лжгв було ви'{влено в |,71рази

б1льтше ос!б з ЁБеА9 негативното хрон1чно}о !нфекц|сто вгв н|ж серед пац|ент|в

з моно|нфекц|ето хгв. Фзнаки астеновегетативного, диспепсичного синдром1в'

скарги на пер|одичну нудоту, артралг|!1 у хворих з {[Б на тл| Б1|-|нфекц1|

спостер|галу|ся в 1,45-5,00 рази част|тше в пор|внянн| з хворими з

моно|нфекц|сто хгв. Фсновн1 показники синдром|в холест€|зу та цитол1зу у

пац|снт|в з ко1нфекц|ето були в |,34-|,|4 раз\в вищими за ан€ш1ог|чн| показники

у моно|нф|кованих пац|снт|в. €еред пац1снт|в з {[Б на тл| Б1/{-1нфекц|| в 2,33

рази част1тше ф|ксувалися з високим в|русним наванта)кенням нву, яких було

в 1,35 раз|в б|льтше н|х< в груп| пац!ент|в з )([Б. |{ри вираженому ф|броз1

печ|нки (Р3) в 2,60 рази част|гше виявля{|ися хвор1 з ко|нфекц1сто в1лдгв.

3а ре3ультатами досл!дх<ення дисертантко}о заф|ксовано залеэкн|сть

р|вн|в ЁБвА9 в|д фаз, природного переб|ц хгв та р|вня Алт, ступен1о

ф|брозу печ|нки та достов|рно вищ| р!вн1 ЁБзА9 серед пац|ент|в з ко1нфекц!сто

хгв/в1л. 1ак чЁБзА9 в сироватц| кров| був в 2,30 рази вищим серед ос|б з

ЁБеА9 негативним )([Б на тл| Б1|-1нфекц|! та в 3,38 рази в ц|лому в щуп1, в

пор|внянн| з пац|ентами з {[Б. |{ри п|двищенн| р|вня Алт в оироватц| кров1 у

хворих з ко|нфекц|ето чЁБзА9 в сироватц| кров| був в |9'1;з рази вищим н|ж

за нормального р|вня заф|ксований та 2,69 рши вищий пор|вняно з

аналог|чно}о групото пац|снт|в з хгв. €постер|га-т1ося п|двищення в \4,|9 -

з2,7з ржи чЁ{БвА9 в сироватц| кров| у хворих на )([Б на тл| Б1/{-|нфекц1|

в|дпов|дно зростаннто стад|| ф|брозу печ|нки. {оведено, що чЁБвА9 в сироватц|

кров| ко_|нф|кованих пац|ент|в зростав у пац|снт|в |з низьким р|внем (94+'



високим в|русним навантаженням Б1-|{ та зростав у 4,8|-5,02 рази в1дпов|дно до

в|що] стад|| Б1!-1нфекц1|.

Розд|л 3 добре |лтострований рисунками' м|стить результати

досл|дя<енн'1 представлен| в табличному вигляд| та завер1шуеться рез}оме, в

якому узагальнен| основн| результати. 3а матер|алами цього розд|лу

опубл|ковано 4 науков1 прац|.

Розд!л 4 <<0ц1нка динам1ки л|кування у хворих на хрон!нний

в!русний гепатит Б, як1 1нф1кован1 в!русом !мунодеф1циту лк)дини>>.

в даному розд|л1 дисертантко}о представлен| дан| щодо динам|ки

кл|н|чних та лабораторних показник|в у ко1нф|кованих Б1-[{|([Б пац|снт|в у

пор|внянн| |з моно|нф1кованми на тл| против|русно| терап|| хгв. 3окрема,

зментшенн'{ кл|н1чних симптом|в хгв у вигляд1 змен1пення прояв|в

астеновегетативного синдРом}, скарг на нудоту та зних{ення апетиту, ва:ккост|

в правому п|дребер'? в |,20-з,20 рази.1ако>к виявлено позитивну Аинам|ку з|

зния{енням втрич| явищ артралг|й та болто в к|стках через > |2 мтсяц|в в|д

початку л|кування. Биявлено незначне п1двищення р|вня Алт в сироватц| кров|

через < 6 м|сяц|в пвт в 1,10 раз1в з подаль1шим зни)кенням в |,20-|,46 раз|в в

терм|нах > 6 м|сяц|в терап1{. !исертантко}о також було з'ясовано, 1|{Ф серед

пац|снт!в з {[Б на тл| Б1/{-1нфекц1| нерез < 6 м|сяц|в пвт було в 4,50 рази

б|льтше ос1б |з (Аьт [1аге> в пор1внянн| з хворими з !,[Б, та ]х к|льк|сть

зростала в 2,33 рши в|дпов|дно тривш1ост| л|кування.

Авторкото представлен| дан| щодо зниження ч[{БзА9 в сироватц| кров1

ко1нф|кованих хворих в|дпов|дно терм1нам терап|| в |,56- 2|,|0 рази, а за

наявн|стто (А[т |аге>> в 1,3|-72,72 рази. [акох< через > 6 < 12 та> |2 м|сяц|в

л|кування пац|енти з [[Б на тл| Б1| 1нфекц|| в 2,67 раз|в част|тше досягли

зниження чЁБзА8 в сироватц| кров| на 2 |о910 за наявност| (А[т 8аге>> та в

13,08 та 6,48 раз|в, в]дпов|дно, наст1тпе, пор|вняно з хворими без суттсвого

п|двищення р|вня Алт в сироватц| кров|. Ё{айб|льшле зния{ення чЁБвА9 в

сироватц| кров! в \,6з-42,00 разу\ протягом пвт було виявлено такох{ у

пац|снт|в 3 початковото к|льк1стто €}4+ 350 кл/мкл, а через > \2 м|ояц|в терап||



у щуп1 хворих з хгв на тл| Б1/{-1нфекц|? з 
^со4+ 

> 100 кл/мкл на початку

л1кування чЁ{БзА8 в сироватц| кров| був ни)кчим в |\,24 Р*А, пор1вняно з

щупо}о пац|снт|в з стартовим А€)4+ 0 - 100 кл/мкл.

Б розд|л| 4 наведено табличний матер|ал, рисунки, розд|л завер1шуеться

рез}оме' в якому узагальнено основн| результати. 3а матер|алами цього розд|лу

опубл1ковано 3 науков| прац1.

Розд1л 5 <<[1рогнозування насл[дк1в переб1ц та л!кування у хворих

на хрон!чний гепатит Б з ко1нфекц1спо Б!.}[ за к!льк!сним вм1стом ЁБэА9>>.

Ёа особливу увагу заолуговус побудова математично| модел!.

йатематичне моделтовання виконано за допомого1о параметричного п|дходу з

використанням розпод1лу 9ейбулла (\[е16в11) иасових пром|>кк|в до настання

под||. 3а допомого!о математичного модел}овання було доведено достов|рне

при1швид1шення зния{ення на 2 1о910 ЁБзА9 в сироватц| кров1 у хворих з {[Б
на тл1 Б1| |нфекц|| за виникненням <А![ |аге>> в пертп| 6 м|сяц|в з моменту

л|кування (6е1а: -0.44+0.02, р<0.0001) та за наявност1 у хворих пертшо| та друго|

стад!| Б1-|{ на початку л|кування (Бе!а: -1.38 +0.03, р<0.0001).

!исертантко}о також представлено дан| щодо упов|льнення зних{ення на

2 1о910 Ё{БвА9 в сироватц| кров|, котре в|дбуваеться у раз| зб1льтпення

тривалост1 захвор}овання (6е1а:-0.16*0.00з, р<0.0001), зб|льтшення початкового

чЁБзА9 в сироватц| кров| (6е1а: -2.97+0.02, р<0.0001), а також у ко|нф|кованих

пац|ент|в з <ЁБеА8 позитивним хгв) (6е1а: -2.49+|.28, р<0.05) та за наявност|

вирах{ених ф|бротичних зм|н в печ1нц| (Р3) (6е1а: -0.95*0.03, р<0.0001)'

Розд|л 5 добре |лтострований рисункам!!, !{Ф в|добрах<а}оть результати

побуловано| математично| модел|, а також в|добража}оть приклад

прогнозування досягнення зних{ення чЁБзА9 на 2 |о910. Розд|л завер1пусться

рез}оме в якошгу узагальн}о}оться основн| результати. 3а матер|алами цього

розд|лу огубл|кована 1 наукова праця.

Б анал!з1 ! узагальненн! отриманих результат1в автор надае глибоко

обгрунтований анал|з проведених досл|джень, що охопл}ое ус| розд|ли

дисертац||.



Результати дисертац|йно| роботи в|дображен| у висновках, котр| добре

общунтован| та в|дпов|датоть поставлен]й мет|, завданням та зм!сту Аисертац||.

[1рактинн1 рекомендац1! ч|тко сформульован|, лог|чно вит1катоть з

результатат|в досл|дження й реальн| для викоъ{ан*{я.

€писок використаних джерел складений зг|дно сучасних вимог та

стандарт|в та м|стить перевах{но нов| л|терацрн| д>керела.

працях.

3а матер|алами дисертац1йно] роботи йельник 1етяни Флександр|вни

опубл1ковано 9 наукових роб|т, з них 3 статт| у фахових я{урналах,

рекомендованих мон 9кра|ни, 1 стаття у заруб|жному фаховому >курнал|, 4

тези в зб|рниках матер|ал|в в1тчизняних науково - практичних конференц1й та 1

теза в зб|рнику 17{т Бцгореап А1о5 €опЁгепсе.

Фсновн| полох{ення дисертац!| висв|тлен! на: у11 Бсеукра|нськ|й

науково-практиин|й конференц|| з м!>кнародно}о участ[о <1{л|н1чна

фармаколог|я та фармакотерап|я захворк)вань в св|тл! доказово| медицини>

(Б|нниця 20\з), науково-практинн|й конференц!| <Актуальн| |нфекц|йн|

захвор}овання. 1(л|н|ка. [|агностика. ||кування та проф|лактика> (1{и|в, 20|4),

науково-практичн!й конференц|| <Фармакотерап!я |нфекц|йних захвор}овань)>

(1(и|в, 2015), науково-практинн|й конференц1| <<Актуальн| |нфекц|йн1

захвор}ов ання: кл|н|ка, д|агностика, л!кування, проф|лактика) (1{и|в, 201'5),

науково-практичн|й конференц1| з м|>кнародно}о участ1о <Актуальн| |нфекц|йн1

захворювання. Фсобливост] кл]н|ки, д|агностики, л1кування та проф|лактики в

сучаоних умовах) (1{и|в, 2016), к17{1т Бшгореап А1о$ €оп{егепсе) ог8аптте6Бу

1}те Бвгореап А|)$ с1|п|са1 зос1е1у (Баве1, $тм|йег1апа' 20|9).

Автореферат повн|стто в|дпов1дае зм|сту дисертац||, в|ддзеркалтос

основн| полох{ення науково| роботи, п|дкресл}ос наукову новизну' теоретичне

та практичне 3начення результат|в дисертац|йного досл|дження.

11овнота ви |кованих



Ёедол|ки дисертац![ та автореферату пцодо !х зм1сту та оформлення.

€уттевих зауважень до виконано| дисертац1| немае' окр1м окремих

стил|стичних помилок, неточностей у вир€вах та формултованнях. Анал|з

дисертац1йного досл|дя<ення та автореферату йельник 1етяни Флександр|вни

дас п|дставу вважати' що задач| досл|д>кення вир|тшен| та мета науково[ роботи

досягнута. 3азначен| заува)кення ма}оть викл}очно техн1чний хщактер та не

змен1шу}оть теоретичного значення та науково-практинно| ц1нност1

дисертац|йно! роботи та не вплива}оть на загальну позитивну оц|нку роботи.

3азначен| вище зауваження | побах<ання не с принциповими та не

3мен1шу}оть наукову | практичну ц!нн|сть дисертац!|.

][' порядку дискус!! хот!лося б отримати вйпов|д! на питання:

1.,{к| патогенетичн| механ|зми поясн!о}оть розвиток парадоксашьного

п|двищення активност| Алт (ефект (А[т 0аге>) на тл| пвт у хворих на )([Б |з

ко1нф|куванням в1л?

2.||ри мон|торинц ко!нф!кованих в1лл([в пац|снт|в з яким |нтервалом

часу 3и б рекомендува]|и л|карям повтор}овати визначення к|льк|сного вм|сту

ЁБзА9 в сироватц| кров|?

Бисновок про в!дпов!дн1сть дисертац!! встановленим вимогам.

,{исертац|я 1!1ельник 1етяни Флександр|вни: <<1\:1он|торинг кл|н|чного

переб1ц та динам|ки л|кування хрон|нного гепатиту в у ос|б, як| |нф|кован|

в1русом |мунодеф|циту л}одини), подана до спец|алтзовано1 вчено1 Ради

д 05.600 .04 лри Б|нницькошгу нац1он€ш1ьному медичному ун1верситет| 1м. й.1.

|[ирогова Р1Ф3 9кра|ни до оф1ц|йного захисту на здобуття ступен}о кандидата

медичних наук за спец|альн|стто 14.01.13 _ |нфекц|йн| хвороби, виконана на

Б|нницького нац|онального медичного

мо3 9кра|ни п1д кер|вництвом доктора

кафедр| |нфекц1йних хвороб

м.1. |{ироговаун1верситец 1м.

медичних наук' професора 1!1ороз !|ариои Басил|вни, с самост!йно1о'

завер1шено}о науково}о праце1о' в1дпов1дае високому науково-методичному

р|внто, в як|й наведен| теоретичн| узагальнення та нове вир|тшення науково-

практично{ задач].



[исертац|я 1!1ельник 1.Ф. повн|стто в1дпов|дае вимогам п.1 1 <|{орядку

присудження наукових ступен|в>> |{останови |(аб|нету й|н|стр|в }кра!ни ]\гр 567

втд 24.07.20\з (з| зм|нами, внесеними зг!дно з [{остановами 1{аб!нету Р1|н1стр|в

]\9 656 в|д 19.08 .20|5 Рок}, ]\ъ 1 1 59 в1д з0.12.201 5 року, ш 567 в\д 27 .07.201 6, ]хгч

943 в1д 20.|1.20\9 та ]{р 607 в|д 15.07.2020), а ]' автор йельник 1етяна

Флександр|вна заслуговуе присудх{ення наукового сч/пенякандидатамедичних

наук за спец|альн|стто 1'4.0|.1з _ |нфекц|йн| хвороби.

Фф1ц1йний опонент:

зав|дуван кафедри |нфекц1йн

3апор|зького державного

д.мед.н., професор Ф.Б, Рябоконь
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