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1. Актуальність обраної теми дисертації. 

Прогресуюча міопія в дитячому віці становить одну з провідних проблем 

сучасної офтальмології. Важливим завданням клінічної практики 

офтальмолога є забезпечення ефективного контролю перебігу даної аномалії 

рефракції з метою своєчасної ідентифікації дітей із підвищеним ризиком 

прогресування міопії. Традиційні методи контролю міопії демонструють 

обмежену ефективність, оскільки у частини пацієнтів відзначається подальше 

прогресування захворювання. Сучасні дослідження вказують на 

мультифакторну природу міопії, яка включає біомеханічні, метаболічні, 

оксидативні, запальні та генетичні механізми патогенезу. 

Суттєву роль у процесах міопічного рефрактогенезу відіграє вітамінний 

статус організму. Дані наукових досліджень свідчать про вплив вітамінів на 

розвиток зорового аналізатора. У літературі є дані щодо кореляційного зв’язку 

між темпами прогресування міопії та рівнем ретинолу, 25-гідроксивітаміну Д 

і токоферолу. У даному контексті дослідження спрямоване на підвищення 

ефективності лікування міопії у дітей шляхом корекції дефіциту ретинолу, 25-

гідроксивітаміну Д та токоферолу на основі оцінки їх впливу на прогресування 

міопії. 
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Представлена дисертаційна робота Олександри Тіткової спрямована на 

вирішення актуального завдання сучасної офтальмології – підвищенню 

ефективності лікування міопії у дітей. 

 

2. Зв'язок теми дисертації з державними і галузевими 

науковими програмами. 

Дисертаційне дослідження виконано в межах науково-дослідної роботи 

кафедри офтальмології ЗДМФУ «Психоемоційні, функціональні та 

морфологічні зміни організму при консервативному, хірургічному та 

лазерному лікуванні патології переднього та заднього відділів ока» 

(державний реєстраційний номер 0119U100936), а також як складову підтем у 

рамках комплексної НДР за участю кафедр госпітальної хірургії, хірургії 1 

ННІПО, хірургії 2 ННІПО, урології, онкології та онкохірургії й офтальмології 

ЗДМФУ «Розробка та удосконалення діагностики та лікування метаболічних і 

функціональних порушень при аномаліях рефракції та первинній глаукомі в 

умовах воєнного стану та післявоєнного відновлення України» (державний 

реєстраційний номер 0125U002629). 

 

3. Ступінь обґрунтованості отриманих результатів, наукових положень, 

висновків і рекомендацій, які сформульовані у дисертації. 

Дисертаційна робота Тіткової Олександри Юріївни виконана на 

сучасному науково-методичному рівні та відповідає сьогочасним вимогам 

проведення клінічних та біохімічних досліджень. Фактичний матеріал 

дисертації відповідає встановленим нормам за якісними та кількісними 

показниками. 

Дослідження були проведені у 82 дітей (164 очей), з яких 64 (128 очей) 

були із набутою міопією слабкого та середнього ступеня та 18 дітей (36 очей) – 

умовно здорових, у яких не було виявлено жодних ознак офтальмологічної 

патології. Віковий діапазон учасників становив від 11 до 16 років. 
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Усі етапи дослідження було проведено з дотриманням загальноприйнятих 

міжнародних та національних норм біоетики, що регламентують участь 

людини у наукових дослідженнях. 

У дисертації автором чітко та лаконічно були сформульовані мета та 

завдання дослідження, які спрямовані на вирішення актуального завдання 

сучасної офтальмології – підвищенню ефективності лікування міопії у дітей 

шляхом корекції дефіциту ретинолу, 25-гідроксивітаміну Д та токоферолу на 

підставі визначення впливу даних вітамінів на прогресування міопії. 

Статистична обробка отриманих результатів проведена на сучасному 

рівні, включає аналіз отриманого матеріалу за допомогою широкого спектру 

різноманітних статистичних методів з використанням параметричних і 

непараметричних критеріїв; статистичний аналіз повністю підтверджує 

достовірність отриманих результатів. 

На мою думку, виконаний обсяг досліджень, їх характер, обробка 

матеріалу дозволяють вважати результати і висновки, отримані дисертантом, 

вірогідними. Наукові положення і висновки, сформульовані у дисертації, 

адекватні поставленим завданням, логічно пов’язані з одержаними 

результатами дослідження і дозволяють вважати їх повністю обґрунтованими. 

 

4. Наукова новизна одержаних результатів дослідження. 

Дисертантом було доповнено наукові уявлення стосовно стану зорового 

аналізатора у дітей з міопією, які полягають у зниженні запасу відносної 

акомодації в 1,5 рази та збільшенні аксіальної довжини ока на 1,72 мм у 

порівнянні з дітьми без офтальмологічної патології. 

Також були уточнені наукові знання щодо змін вітамінного статусу, які 

відбуваються у дітей на фоні міопічного процесу та полягають у зниженні 

рівнів ретинолу в середньому у 2,3 рази (p<0,05), 25-гідроксивітаміну Д в 

середньому у 2,4 рази (p<0,05) та токоферолу в середньому у 3 рази (p<0,05) 

відносно дітей без офтальмологічної патології. 
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Автором визначено, що факторами ризику прогресування міопічного 

процесу в дитячому віці є зниження рівня ретинолу та 25-гідроксивітаміну Д 

в середньому у 1,2 рази (p<0,05), токоферолу в середньому у 1,3 рази (p<0,05) 

відносно дітей зі стабільним перебігом міопії.  

Вперше отримано наукові дані, що визначення кількості ретинолу, 25-

гідроксивітаміну Д та токоферолу у ротовій рідині дітей є додатковими 

біохімічними маркерами ризику прогресування міопії, при цьому рівень 

ретинолу складає ≤99,602 нг/мл (p<0,05), 25-гідроксивітаміну Д ≤ 20,154 нг/мл 

(p<0,05), токоферолу ≤5,129 мкг/мл (p<0,05). Взаємозв’язок між 

прогресуючим перебігом міопії та зазначеними вітамінами складає: з 

кількістю ретинолу (r=0,47, p<0,05); 25-гідроксивітаміну Д (r=0,69, p<0,05), 

токоферолу (r=0,47, p<0,05). 

 

5. Практичне значення отриманих результатів. 

На підставі отриманих результатів дисертантом було розроблено 

алгоритм призначення вітамінної терапії, спрямованої на підвищення 

ефективності діагностики та лікування прогресуючої міопії у дітей, який 

базується на визначенні рівнів ретинолу, 25-гідроксивітаміну Д та токоферолу 

у ротовій рідині. Була доведена необхідність включення в комплекс лікування 

прогресуючої міопії препаратів для корекції метаболічних порушень у вигляді 

дефіциту вітамінів, що дозволяє зменшити в 1,7 рази кількість випадків 

прогресуючої міопії у 72 % пацієнтів у порівнянні з контрольною групою 

(p<0,05). 

 

6. Повнота викладу матеріалу дисертації в опублікованих працях. 

За темою дисертації опубліковано 13 наукових праць, які відповідають 

вимогам Постанови Кабінету міністрів України від 12 січня 2022 р. № 44 «Про 

затвердження порядку присудження ступеня доктора філософії та скасування 

рішення разової спеціалізованої вченої ради закладу вищої освіти, наукової 
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установи про присудження ступеня доктора філософії», зокрема 4 статті в 

журналах відповідно до «Переліку наукових фахових видань України, 

дозволених для публікації результатів дисертаційних робіт на здобуття 

наукових ступенів доктора наук, кандидата наук та ступеня доктора 

філософії», з яких 2 – у виданні, що індексується у наукометричній базі 

SCOPUS, 9 праць – тези у матеріалах науково-практичних конференцій, 

з’їздів, симпозіумів, в тому числі іноземних, що засвідчують апробацію 

матеріалів дисертації. 

Зауважень до кількості та якості публікацій немає. 

 

7. Оцінка структури, змісту та форми дисертаційної роботи. 

Дисертація оформлена відповідно до наказу МОН України від 

12.01.2017 р № 40 «Про затвердження Вимог до оформлення дисертації». 

Дисертація викладена українською мовою на 178 сторінках друкованого 

тексту. Її структура включає анотації, вступ, 5 розділів власних досліджень, 

висновки, практичні рекомендації, список використаних джерел, додатки. 

Бібліографія налічує 299 найменувань, з яких 39 подано кирилицею, а 260 – 

латиницею. Робота містить 18 рисунків і 7 таблиць. 

Анотація викладена двома мовами і в достатній мірі висвітлює основні 

результати проведеного дослідженням із зазначенням їх наукової новизни та 

практичного значення. 

У вступі наведено загальну характеристику дисертаційної роботи, 

зокрема обґрунтовано актуальність обраної теми, визначено мету, завдання, 

об’єкт і предмет дослідження, охарактеризовано використані методи, 

зазначено зв’язок роботи з науковими програмами, наведено дані про 

державну реєстрацію НДР та установу, на базі якої виконано дослідження. 

Також висвітлено наукову новизну і практичне значення одержаних 

результатів, особистий внесок здобувача, відомості щодо апробації основних 

положень дисертації, а також подано інформацію про структуру й обсяг 



6 

роботи. Зауважень до вступу немає. 

Перший розділ присвячено аналізу наукової літератури за темою 

дослідження. Автором проведено систематизований і змістовний огляд 

сучасних джерел, що дає змогу оцінити актуальний стан розроблення 

проблеми. Наприкінці розділу наведено узагальнення, у якому акцентовано 

увагу на недостатньо вивчених аспектах наукової проблематики, що 

досліджується в дисертації. Зауважень до першого розділу немає. 

У другому розділі послідовно описано програму та етапи виконання 

дослідження. Методи дослідження подані повно і належно обґрунтовані. 

Окремо висвітлено підходи до формування груп спостереження, критерії 

включення і виключення, принципи розподілу пацієнтів, а також дотримання 

процедури інформованої згоди. Методи офтальмологічного та біохімічного 

дослідження описано достатньо детально. Використані методи статистичного 

аналізу, зокрема непараметричні, є адекватними та забезпечують вірогідність 

отриманих результатів. Зауважень до другого розділу немає. 

У третьому розділі представлено результати власних досліджень 

здобувача. Наведено характеристику функціонального стану та біометричних 

параметрів зорового аналізатора у пацієнтів із міопією, результати визначення 

вмісту ретинолу, 25-гідроксивітаміну D і токоферолу в ротовій рідині, а також 

аналіз їх зв’язку з особливостями перебігу міопічного процесу. Зауважень до 

третього розділу немає. 

Четвертий розділ містить результати оцінки динаміки функціональних, 

біометричних і біохімічних показників у пацієнтів із міопією на тлі 

додаткового призначення загальної вітамінної терапії. У цьому ж розділі 

наведено клінічну оцінку запропонованої лікувальної тактики при 

прогресуючій міопії. Зауважень до четвертого розділу немає. 

У п’ятому розділі подано аналіз та узагальнення одержаних результатів із 

їх інтерпретацією та зіставленням із даними наукової літератури. Такий підхід 

забезпечив цілісне сприйняття основних положень дисертаційної роботи та 
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підтвердив логічність сформульованих узагальнень. Розділ відповідає 

встановленим вимогам, зауважень до розділу немає. 

Висновки є обґрунтованими, повністю відповідають меті та завданням 

дослідження, випливають із змісту роботи і зроблені на основі фактичного 

матеріалу з урахуванням статистичної достовірності отриманих результатів, 

тому не викликають сумнівів. 

Практичні рекомендації чітко викладені і підкреслюють практичну 

спрямованість роботи та важливість її для оптимізації лікування міопії у дітей. 

 

8. Впровадження результатів дослідження. 

Результати роботи впроваджені в наукову та лікувальну роботу кафедри 

офтальмології Запорізького державного медико-фармацевтичного 

університету, кафедри офтальмології Дніпровського медичного університету 

та кафедри оториноларингології з офтальмологією Полтавського державного 

медичного університету, КНП «Міська лікарня №4» (м. Запоріжжя), ТОВ 

«ВІЗУС» (м. Запоріжжя). 

 

9. Відсутність (наявність) порушень академічної доброчесності. 

Під час виконання дисертації здобувач Тіткова Олександра Юріївна 

дотримувалась принципів академічної доброчесності. За результатами 

перевірки та аналізу матеріалів дисертації не було виявлено ознак 

академічного плагіату, самоплагіату, фабрикації, фальсифікації. 

 

10. Питання та зауваження до роботи. 

При оцінці наукової роботи виникли наступні запитання: 

1. Чи враховували Ви спосіб життя пацієнтів (харчування, перебування 

на свіжому повітрі, режиму зорового навантаження та інші) при аналізі 

отриманих результатів? 

2. Наскільки результати проведеного дослідження узгоджуються з 
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науковими роботами інших авторів у цій галузі та чи виявляються між ними 

спільні закономірності або розбіжності? 

Зауваження до роботи: 

У дисертаційній роботі наявні окремі орфографічні та стилістичні 

помилки, поодинокі неточності у формулюваннях, а також огляд літератури 

дещо перевантажений інформацією. 

Зазначені питання і зауваження не носять принциповий характер і не 

знижують наукової цілісності та цінності дисертації. 

 

11. Інформація про реальний чи потенційний конфлікт інтересів. 

Конфлікт інтересів відсутній. 

 

12. Висновок про відповідність дисертації встановленим вимогам. 

Дисертаційна робота Тіткової Олександри Юріївни «Корекція дефіциту 

ретинолу, 25-гідроксивітаміну Д та токоферолу в лікуванні прогресуючої 

міопії у дітей», що подана на здобуття ступеня доктора філософії в галузі знань 

22 «Охорона здоров’я» за спеціальністю 222 «Медицина», присвячена 

вирішенню актуального питання сучасної офтальмології, є закінченим 

науковим дослідженням, містить нові положення і нові науково обґрунтовані 

результати, що розв’язують важливе науково-практичне завдання – підвищити 

ефективність лікування міопії у дітей шляхом корекції дефіциту ретинолу, 25-

гідроксивітаміну Д та токоферолу на підставі визначення впливу даних 

вітамінів на прогресування міопії. 

Виходячи з актуальності, об’єму та рівня досліджень, наукової новизни 

результатів, теоретичної та практичної цінності отриманих даних, 

об’єктивності та обґрунтованості висновків, беручи до уваги особистий внесок 

здобувача, представлена дисертаційна робота Тіткової Олександри Юріївни 

повністю відповідає вимогам пп. 6, 7, 8 «Порядку присудження ступеня 

доктора філософії та скасування рішення разової спеціалізованої вченої ради 
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закладу вищої освіти, наукової установи про присудження ступеня доктора 

філософії», затвердженого Постановою Кабінету Міністрів України від 

12.01.2022 № 44, та наказу МОН України від 12.01.2017 № 40 «Про 

затвердження вимог до оформлення дисертації», а її автор заслуговує 

присудження ступеня доктора філософії в галузі знань 22 «Охорона здоров’я» 

за спеціальністю 222 «Медицина». 

 

 

 

Офіційний опонент, 
професор кафедри офтальмології 
дорослих та дитячого віку 
Національного університету 
охорони здоров’я України 
імені П. Л. Шупика, 
д.мед.н., професор                           Сергій МОГІЛЕВСЬКИЙ 
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