
Отзыв официального оппонента 

доктора медицинских наук, Каландари Алика Амирановича на 

диссертационную работу Тлисовой Марьяны Начировны на тему: «Осложнения 

хирургического лечения первичных злокачественных краниофациальных 

опухолей: диагностика, лечение и профилактика», представленную на соискание 

ученой Степени кандидата медицинских наук по специальностям: 3.1.10. 

Нейрохирургия, 3.1.6. Онкология, лучевая терапия (медицинские науки)

Актуальность темы выполненной работы 

Актуальность представленной работы обоснована важностью фактора 

послеоперационных осложнений, вносящего существенный вклад в итоговую 

оценку эффективности проведенного хирургического лечения у пациентов со 

первичными злокачественными краниофациальными опухолями. Данный фактор 

зачастую обусловливает необходимость проведения дополнительных, 

хирургических вмешательств, терапевтических процедур и реабилитационных 

мероприятий, значительно увеличивающих время госпитализации пациента, 

сопутствующие экономические издержки, а также, в конечном итоге, снижающих 

качество жизни пациента.

Хирургическое лечение первичных злокачественных опухолей

краниофациальных опухолей достаточно сложный и многокомпонентный процесс, 

сопряженный с техническими сложностями, обусловленный расположением в этой 

области важных анатомических структур. В связи с тем, нейрохирургические 

вмешательства относятся к группе высокого риска развития осложнений, 

усовершенствование технологий оценки послеоперационных осложнений путем 

определения структуры и частоты осложнений, является одним из необходимых и, 

безусловно, актуальных этапов, направленных на повышение качества оказания 

высокотехнологичной медицинской помощи пациентам.

Тема диссертационного исследования соответствует научным

специальностям 3.1.10. Нейрохирургия и 3.1.6. Онкология, лучевая терапия



(медицинские науки).

Степень обоснованности научных положений, выводов и рекомендаций

Обоснованность и достоверность научных положений, выводов и 

практических рекомендаций диссертационного исследования Тлисовой М.Н. не 

вызывает сомнений.

Работа представляет ретроспективно - проспективное нерандомизированное 

когортное исследование данных 250 пациентов с первичными злокачественными 

краниофациальными опухолями, проходивших первичное и повторное лечение в
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НМИЦ нейрохирургии им. Н. Н. Бурденко с 2010 по 2024 гг.

В литературе исследования по данной теме на таком материале отсутствуют. 

Полученные данные наглядно представлены в табличном и графическом форматах.

Описаны клинические проявления заболевания, морфологическая 

характеристика, результаты хирургического лечения, а также послеоперагц:*,:шые 

осложнения. Результаты и выводы диссертации являются достоверными и 

обоснованными, выводы соответствуют цели и задачам исследования^ в работе 

использованы актуальные методы статистического анализа.

Научная и практическая значимость полученных результатов

Впервые сформулированы принципы профилактики и лечения интра- и 

послеоперационных осложнений у пациентов с первичными злокачественными 

краниофациальными опухолями в зависимости от клинико-топографических 

характеристик.

Определена степень влияния стадии онкологического заболевания на 

развитие ранних и отсроченных осложнений хирургического лечения пациентов с 

первичными злокачественными краниофациальными опухолями. ■ .. и- ж  -.

Выявлены предикторы возникновения осложнений хирургического лечения 

пациентов с первичными злокачественными краниофациальными опухолями.

Сформулированы принципы профилактики и минимизации ранних и 

отсроченных осложнений хирургического лечения пациентов с первичными 

злокачественными краниофациальными опухолями.



Л г о веден анализ результатов лечения ранних и отсроченных осложнений, на 

::н :зе  ::второго оптимизировать тактику ведения пациентов с первичными 

гг.: качественными краниофациальными опухолями.

Создан и внедрен з практику ФГАУ «НМИЦ нейрохирургии им. ак. Н.Н. 

Бурденко» Минздрава России паспорт предикторов осложнений хирургического 

лечения папиентов с первичными злокачественными краниофациальными 

опухолями.

Полученные результаты подтверждаются современными методами 

статистического анализа, что повышает их достоверность. Выводы логически 

обоснованы и соответствуют актуальным принципам доказательной медицины.

Полученные результаты диссертационной работы могут быть использованы 

при создании рекомендаций по диагностике и хирургическому лечению 

осложнений хирургического лечения пациентов с первичными злокачественными 

краниофациальными опухолями, в практической деятельности, в учебном процессе 

на кафедрах нейрохирургии медицинских вузов.

Полнота изложения основных результатов диссертации в печати 

По материалам диссертации опубликовано 7 печатных работ, в которых 

отражены основные результаты диссертационного исследования. Из них 4 -  в 

научных рецензируемых изданиях, входящих в перечень ВАК Минобрнауки 

России, 3 -тезисы материалов съездов и конференций.

Оценка содержания диссертации, ее завершенность в целом 

Диссертация написана в традиционном стиле, изложена на 169 страницах, 

состоит из введения, обзора литературы, главы «материал и методы», четырех глав 

собственного исследовательского материала, заключения, выводов, практических 

рекомендаций, списка литературы и приложений. Диссертация иллюстрирована 43 

рисунками и 4 таблицами. Список литературы содержит 243 работы, из них 105 

отечественных и 138 зарубежных источников.



В разделе Введение» автор обосновывает актуальность изучаемой 

.ттос ле.-.:ы. подчеркивает, что в настоящее время все еще остается открытым вопрос 

о готике лечения осложнений хирургического лечения первичных 

злокачественных краниофациальных опухолей. На основании четко обозначенной 

актуальности, новизны, теоретической и практической значимости, ясно
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сформулирована цель работы. Задачи исследования логически следуют из 

поставленной цели. Также в данном разделе представлены положения, выносимые 

на защиту.

Первая глава представлена исторической справкой, клинико­

топографическими особенностями опухолевого роста и морфо-патогенетической 

характеристикой основных первичных злокачественных краниофациальных 

опухолей, а также описанием методов их лечения, их преимущества и недостатки.

Вторая глава посвящена материалу и методам, используемые в исследовании, 

критерии включения и исключения. Описывается общая характеристика 

клинического материала, клиническая диагностика, а также методы 

нейровизуализации. В данной главе подробно представлен дизайн исследования, 

описана методика статистического анализа данных.

В третей главе представлены результаты хирургического лечения первичных 

злокачественных краниофациальных опухолей. Распределение пациентов 

произведено по группам в зависимости от хирургического доступа. Описана 

подробно зависимость радикальности хирургического лечения от топографических 

особенностей опухолей. В этой же главе представлены клинические наблюдения.

Четвертая глава посвящена анализу осложнений хирургического лечению и 

определению предикторов их возникновения. Подробно описаны ранние и 

отсроченные осложнения, а также влияние различных параметров на их 

возникновение. Освещены методы диагностики, лечения и профилактики каждого 

осложнения, освещенного в данной главе.

В заключении представлено обсуждение полученных результатов. 

Достоверность проведенных исследований и обоснованность научных положений,



выводов и рекомендаций не вызывает сомнений, поскольку сформулированы на 

критериях доказательности.

Выводы диссертации написаны в научном стиле, обоснованы, достоверны и 

полностью вытекают из поставленных задач. Практические рекомендации 

сформулированы на основании результатов, рекомендуются к использованию в 

нейрохирургических отделениях.

Автореферат полностью отражает основные результаты диссертационной 

работы, хорошо оформлен, а его содержание соответствует тексту диссертации.

Замечания к работе

В целом, диссертация выполнена на высоком научном уровне, 

принципиальных замечаний к работе нет.

В ходе ознакомления с работой возникли следующие вопросы:

1. При какой нозологии чаще всего встречались осложнения?

2. Какой материал для пластики дефектов чаще всего применяли? И

какой на Ваш взгляд является наиболее оптимальным?

3. При каком из применявшихся доступов чаще возникали осложнения?

Заключение

Таким образом, диссертация Тлисовой Марьяны Начировны на тему 

«Осложнения хирургического лечения первичных злокачественных 

краниофациальных опухолей: диагностика, лечение и профилактика»,

представленная на соискание ученой степени кандидата медицинских наук по 

специальностям: 3.1.10. Нейрохирургия, 3.1.6. Онкология, лучевая терапия, 

является самостоятельной завершенной научно-квалификационной работой, в 

которой содержится решение актуальной научной задачи -  определения принципов 

профилактики и лечения осложнений хирургического лечения первичных 

злокачественных краниофациальных опухолей на основе анализа структуры и 

частоты их возникновения, как для нейрохирургии, так и для онкологии/лучевой 

терапии. Данная работа соответствует критериям «Положения о присуждении



ученых степеней», утвержденного Постановлением Правительства РФ от 

24.09.2013 842 (ред. от 16.10.2024), а её автор, Тлисова М.Н., достойна

присуждения искомой степени кандидата медицинских наук по специальностям: 

3.1.10. Нейрохирургия, 3.1.24. Неврология.

Доктор медицинских наук 
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медицинские науки), 
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