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Актуальность исследования. 

Острый бронхиолит представляет собой одну из наиболее значимых 

проблем современной педиатрии и пульмонологии, являясь ведущей 

причиной госпитализации детей первых двух лет жизни во всем мире. Особое 

внимание привлекает группа пациентов с тяжёлым течением заболевания, 

доля которых среди госпитализированных достигает 10–19%. Именно эта 

категория детей нуждается в лечении в условиях отделений реанимации и 

интенсивной терапии (ОРИТ) в связи с развитием острой дыхательной 

недостаточности, что может потребовать проведения респираторной 

поддержки. 

Несмотря на наличие многочисленных международных и 

отечественных протоколов оказания медицинской помощи пациентам с ОБ, 

большинство из них не учитывает специфику ведения детей в критическом 

состоянии. В реальной клинической практике это приводит к существенным 

расхождениям между клиническими рекомендациями и фактическим 

лечением. Сохраняется неоправданно высокая частота назначения препаратов 

с недоказанной эффективностью, таких как антибиотики, системные 

глюкокортикостероиды и бронхолитики, что несет в себе риск полипрагмазии. 

Кроме того, недостаточно изученным остается вклад различных 

этиологических агентов, помимо респираторно-синцитиального вируса (РСВ), 

в развитии тяжёлого течения заболевания. В частности, недостаточно описаны 

особенности течения бронхиолита метапневмовирусной этиологии и его 

ассоциации с коклюшной инфекцией у детей из групп риска — 











чтобы автор более подробно обсудил, какие именно клинические признаки 

или лабораторно-инструментальные критерии в реальной практике 

становились основанием для назначения потенциально не рекомендованных 

препаратов. Это позволило бы глубже оценить, идет ли речь преимущественно 

о полипрагмазии или о попытке индивидуализации терапии у наиболее 

тяжелых пациентов с фоновыми заболеваниями. 

 2. В диссертации представлены данные об эффективности 

ингаляций 3% гипертонического раствора натрия хлорида с гиалуронатом 

натрия у детей с тяжелым течением острого бронхиолита. При этом 

исследование имело открытый когортный амбиспективный дизайн с 

использованием исторического контроля и относительно небольшой объем 

выборки (23/25 пациентов). В связи с этим представляется целесообразным 

более осторожно интерпретировать полученные результаты, подчеркивая, что 

выявленное улучшение клинико-функциональной динамики по шкале 

mWCAS требует подтверждения в проспективном рандомизированном 

исследовании с большей численностью пациентов. 

Сделанные замечания касаются отдельных аспектов изложения и 

интерпретации полученных данных, не затрагивают основных научных 

положений диссертации и не снижают ее научно-практической ценности. 

 

Заключение 

Диссертационное исследование Цыганкова Александра Евгеньевича на 

тему «Тяжёлый острый бронхиолит у детей: этиология, факторы риска, 

особенности течения и терапии» является законченной научно-

квалификационной работой, в которой содержится новое решение научной 

задачи, имеющей существенное значение для практической интенсивной 

терапии в педиатрии — совершенствование тактики ведения детей с тяжелым 

течением острого бронхиолита на основе анализа этиологической структуры 

и факторов риска. Автором научно обоснована эффективность применения 

гипертонических растворов и объективизированы критерии тяжести 




