
















 

отражает содержание работы. Указанные автором публикации полностью 

соответствуют содержанию диссертации.  

В ходе дискуссии хотелось бы услышать комментарии автора по ряду  

вопросов, которые не снижают актуальности и ценности представленной работы: 

1. Учитывая установленную Вами корреляцию между частотой поражения 

жизненно важных органов и систем  с выраженностью саркопении на фоне 

прогрессирования иммунодефицита, можно ли считать, что ранняя и 

эффективная  антиретровирусная терапия должна рассматриваться в качестве 

приоритетного метода профилактики сакропении? 

2. Многие авторы описывают существенную роль изменения кишечной 

микробиоты на фоне прогрессирования ВИЧ-ассоциированного 

иммунодефицита, что способствует гипотрофии,  но в рекомендованной Вами 

схеме нутритивной поддержки традиционных про- и пребиотиков нет. С чем это 

связано? 

7. Заключение 

 

    Диссертационная работа Бондаренко А.И. «Клинико-лабораторные 

проявления поражения скелетно-мышечной системы при ВИЧ-инфекции», 

представленная на соискание ученой степени кандидата медицинских наук 

является законченной научно-квалификационной работой, в которой содержится 

решение важной научной задачи  - диагностика, профилактика и лечение 

поражения скелетно-мышечной системы у ВИЧ-инфицированных, что имеет 

важное значение для инфекционных болезней.   

По своей актуальности, научной новизне, объёму выполненных 

исследований, достоверности и практической значимости полученных 

результатов представленная работа соответствует требованиям п. 9 «Положения 

о порядке присуждения учёных степеней», утверждённого Постановлением 

Правительства Российской Федерации от 24.09.2013 года № 842, предъявляемым 

к диссертациям на соискание учёной степени кандидата наук, а её автор досто- 




