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Реферат:
1. Дисертаційна робота присвячена удосконаленню діагностичних алгоритмів та оптимізації комплексної
патогенетичної терапії ГЕРХ з супутнім ожирінням на основі визначення маркерів ендотеліальної
дисфункції, продукції адипоцитарних гормонів, психосоматичних порушень та розладів моторно-
секреторної функції ШКТ. Для розв’язання поставлених задач обстежено 110 пацієнтів гастроентерологічного
та терапевтичного відділень та 20 практично здорових осіб. Частина пацієнтів отримувала лікування згідно
стандартного протоколу, у вигляді ІПП 40 мг 1 раз на день, протягом 3 тижнів. Інша частина, окрім класичної
схеми лікування, додатково приймала пептидну сполуку - тирозин-2-аланіл-гліцин-фенілаланіл-лейцил-
аргініну діацетат, 1 мл внутрішньом’язово 2 рази на день протягом 3 тижнів. Виявлено, що ГЕРХ з супутнім
ожирінням асоціюється з більш тяжким клінічним перебігом, порівняно з ізольованою ГЕРХ. З’ясовано, що
існує пряма залежність між ІМТ та інтенсивністю печії, регургітації, відрижки та дисфагії. Зокрема, у групі



ГЕРХ з ожирінням сила залежності симптомів від ІМТ була більшою, ніж у групі з нормальним ІМТ. Виявлено
значне переважання психосоматичних порушень серед пацієнтів з ГЕРХ та ожирінням, порівняно з групою
ізольованої ГЕРХ та контрольною групою (p<0,05). В групі ГЕРХ з коморбідним ожирінням встановлено
вираженіше порушення моторної та секреторної функції, ніж в групі ізольованої ГЕРХ (p<0,05), показники
лептину достовірно перевищували показники групи ізольованої ГЕРХ та контрольної групи (p<0,001). При
порівнянні рівнів стабільних метаболітів оксиду азоту, концентрація NO2, NO2 + NO3 крові та сечі в групі
супутнього перебігу ГЕРХ та ожиріння була значно нижчою, ніж в групі ізольованої ГЕРХ (p<0,01) та
контрольній групі (p<0,001). Встановлені чіткі кореляційні взаємозв’язки між вираженістю клінічної картини
ГЕРХ, показниками психосоматичних порушень, концентрацією лептину, рівнями оксиду азоту, параметрами
моторно-секреторної функції, особливостями розподілу жирової тканини, якістю життя в групі ізольованої
ГЕРХ та супутнього перебігу ГЕРХ та ожиріння. Встановлені кореляційні зв’язки слугують науковим
обгрунтуванням клінічної значимості визначення рівнів лептину крові та метаболітів оксиду азоту в крові та
сечі в якості маркерів прогресування ГЕРХ та розвитку можливих ускладнень. Побудовано математичну
модель бінарної логістичної регресії прогнозування розвитку коморбідного перебігу ГЕРХ і ожиріння, що має
високі кваліфікаційні якості: AUC = 0,91, за якої чутливість становить 97,14% специфічність – 60%. В ході
динамічного спостереження за пацієнтами виявлено, що додаткове включення препарату тирозин-2-аланіл-
гліцин-фенілаланіл-лейцил-аргініну діацетату до комбінованої терапії гастроезофагеальної рефлюксної
хвороби виявилося достовірно ефективнішим порівняно зі стандартною схемою лікування щодо корекції
моторно-секреторних порушень, ендотеліальної дисфункції та наявної симптоматики (p<0,05). Препарат
продемонстрував гарну переносимість серед пацієнтів ГЕРХ, тому рекомендується до включення в
стандартні протоколи лікування ГЕРХ з метою підвищення якості терапії та профілактики рецидивування.

2. The dissertation is devoted to the improvement of diagnostic algorithms and optimization of the complex
pathogenetic therapy of GERD with accompanying obesity based on the determination of markers of endothelial
dysfunction, production of adipocyte hormones, psychosomatic disorders and disorders of the motor-secretory
function of the gastrointestinal tract. To solve the problems, 110 patients of gastroenterology and therapeutic
departments and 20 practically healthy people were examined. Part of the patients received treatment according
to the standard protocol, in the form of a PPI 40 mg once a day for 3 weeks. The other part, in addition to the
classical treatment regimen, additionally received a peptide compound - tyrosine-2-alanyl-glycine-phenylalanyl-
leucyl-arginine diacetate, 1 ml intramuscularly 2 times a day for 3 weeks. It was found that GERD with
accompanying obesity is associated with a more severe clinical course, compared to isolated GERD. It was found
that there is a direct relationship between BMI and the intensity of heartburn, regurgitation, belching and
dysphagia. In particular, in the GERD group with obesity, the strength of dependence of symptoms on BMI was
greater than in the group with normal BMI. A significant prevalence of psychosomatic disorders was revealed
among patients with GERD and obesity, compared to the group of isolated GERD and the control group (p<0.05). In
the group of GERD with comorbid obesity, motor and secretory function were more clearly impaired than in the
group of isolated GERD (p<0.05), leptin levels were significantly higher than those of the isolated GERD group and
the control group (p<0.001). When comparing the levels of stable nitric oxide metabolites, the concentration of
NO2, NO2 + NO3 in blood and urine in the group of concomitant GERD and obesity was significantly lower than in
the group of isolated GERD (p<0.01) and the control group (p<0.001). Clear correlations were established between
the severity of the clinical picture of GERD, indicators of psychosomatic disorders, leptin concentration, levels of
nitric oxide, parameters of motor-secretory function, features of the distribution of adipose tissue, quality of life in
the group of isolated GERD and concomitant course of GERD and obesity. The established correlations serve as a
scientific basis for the clinical significance of determining blood leptin levels and nitric oxide metabolites in blood
and urine as markers of GERD progression and the development of possible complications. A mathematical model
of binary logistic regression for predicting the development of the comorbid course of GERD and obesity was built,
which has high qualifying qualities: AUC = 0.91, for which the sensitivity is 97.14%, the specificity is 60%. In the
course of dynamic monitoring of patients, it was found that the additional inclusion of the drug tyrosine-2-alanyl-
glycine-phenylalanyl-leucyl-arginine diacetate in the combined therapy of gastroesophageal reflux disease turned



out to be significantly more effective compared to the standard treatment regimen in correcting motor-secretory
disorders, endothelial dysfunction and existing symptoms (p<0.05). The drug has demonstrated good tolerability
among GERD patients, so it is recommended for inclusion in standard GERD treatment protocols in order to
improve the quality of therapy and prevent recurrence.
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Додаткова інформація:
Повне найменування юридичної особи: Харківський національний медичний університет

Код за ЄДРПОУ: 01896866

Місцезнаходження: Проспект Науки, буд. 4, Харків, Харківський р-н., 61022, Україна

Форма власності: Державна

Сфера управління: Міністерство охорони здоров`я України

Ідентифікатор ROR:

VII. Відомості про офіційних опонентів та рецензентів
Офіційні опоненти
Власне Прізвище Ім'я По-батькові:
1. Фадєєнко Галина Дмитрівна

2. Halyna D. Fadieienko

Кваліфікація: д.мед.н., професор, 14.01.02

Ідентифікатор ORCID ID: 0000-0003-0881-6541

Додаткова інформація:
Повне найменування юридичної особи: Державна установа "Національний інститут терапії імені
Л.Т. Малої Національної академії медичних наук України"

Код за ЄДРПОУ: 04528465

Місцезнаходження: пр. Любові Малої, 2-а, Харків, Харківський р-н., 61039, Україна

Форма власності: Державна

Сфера управління: Національна академія медичних наук України

Ідентифікатор ROR:

Власне Прізвище Ім'я По-батькові:
1. Скрипник Ігор Миколайович

2. Ihor M. Skrypnyk

Кваліфікація: д.мед.н., професор, 14.01.02



Ідентифікатор ORCID ID: 0000-0002-3426-3429

Додаткова інформація:
Повне найменування юридичної особи: Полтавський державний медичний університет

Код за ЄДРПОУ: 43937407

Місцезнаходження: вул. Шевченко, буд. 23, Полтава, Полтавський р-н., 36011, Україна

Форма власності: Державна

Сфера управління: Міністерство охорони здоров'я України

Ідентифікатор ROR:

Рецензенти
Власне Прізвище Ім'я По-батькові:
1. Ащеулова Тетяна Вадимівна

2. Tetiana V. Ashcheulova

Кваліфікація: д. мед. н., професор, 14.01.11

Ідентифікатор ORCID ID: 0000-0002-8860-652X

Додаткова інформація:
Повне найменування юридичної особи: Харківський національний медичний університет

Код за ЄДРПОУ: 01896866

Місцезнаходження: Проспект Науки, буд. 4, Харків, Харківський р-н., 61022, Україна

Форма власності: Державна

Сфера управління: Міністерство охорони здоров`я України

Ідентифікатор ROR:

Власне Прізвище Ім'я По-батькові:
1. Железнякова Наталя Мерабівна

2. Natalia M. Zhelezniakova

Кваліфікація: д. мед. н., професор, 14.01.02

Ідентифікатор ORCID ID: 0000-0002-5786-9378

Додаткова інформація:
Повне найменування юридичної особи: Харківський національний медичний університет

Код за ЄДРПОУ: 01896866

Місцезнаходження: Проспект Науки, буд. 4, Харків, Харківський р-н., 61022, Україна

Форма власності: Державна

Сфера управління: Міністерство охорони здоров`я України

Ідентифікатор ROR:



VIII. Заключні відомості
Власне Прізвище Ім'я По-батькові
голови ради

 
Сергієнко Олена Іванівна

Власне Прізвище Ім'я По-батькові
головуючого на засіданні

 
Сергієнко Олена Іванівна

Відповідальний за підготовку
облікових документів

 
Степаненко Алла Олександрівна 

Реєстратор   УкрІНТЕІ

Керівник відділу УкрІНТЕІ, що є
відповідальним за реєстрацію наукової
діяльності

Юрченко Тетяна Анатоліївна


