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Открыть  портфолио

 Учебная работа: участие в заседаниях ученого совета ФГБНУ НИИР им. В.А.Насоновой, ревматологического общества, конференциях, школах ревматологов и других образовательных мероприятиях Института, присутствие на апробациях и защитах диссертаций.

Научная работа:

1). Теоретическая научная работа: изучение литературы (научных статей, обзоров) по теме диссертации, используя базы данных E-Library, PubMed, написание обзора литературы, статей по данным исследования. 

Актуальность:

Болезнь Бехчета (ББ) представляет собой системный васкулит неизвестной этиологии, проявляющийся, преимущественно, рецидивирующим афтозным стоматитом, язвенным поражением гениталий, увеитом и поражением кожи. Данные симптомы составляют основу последних международных критериев болезни. К дополнительным проявлениям заболевания, встречающимся гораздо реже, но, зачастую, определяющим прогноз относят  неврологические, психические и сосудистые (периферические венозные и артериальные тромбозы, аневризмы артерий). Именно на долю неврологических расстройств приходится 12-20%, включая поражение внутримозговых сосудов, 41-43,9% всех причин смерти при ББ. 


Неврологические расстройства встречаются у 2,2 - 59% пациентов с ББ. Как правило, выявляются они через 3-6 лет от начала ББ. Однако известны случаи, когда ББ дебютирует с неврологических симптомов (кома, менингит, острая спутанность сознания, афазия, тетрапарез, острая нейро-сенсорная потеря слуха), что значительно осложняет её диагностику. С другой стороны, при ББ известны случаи бессимптомного поражения ЦНС, выявляющиеся с помощью психометрических и инструментальных исследований. Zayed и соавторы при обследовании 25 пациентов с ББ, не имевших клинически выраженных неврологических и психических симптомов, выявили изменения по данным однофотонная эмиссионной компьютерной томографии (SPECT) у 64% и по данным магнитно-резонансной томографии (МРТ) - у 25% пациентов. 96% пациентов в исследовании имели признаки депрессивного и 92% - тревожного расстройства, исходя из результатов психометрического тестирования. По данным португальских исследователей субклинические неврологические и психические нарушения выявлены у 27-75% обследованных пациентов с ББ. Значение бессимптомного поражения ЦНС при ББ не выяснено, однако в работе Yesilot и соавт. показано, что примерно у 20% пациентов с ББ без неврологической симптоматики, но имевших изменения МРТ и некоторых нейрофизиологических тестов, в среднем через 13 лет развился нейро-Бехчет.

В связи с вышеизложенным, представляется интересным подробнее изучить неврологические и психические расстройства у пациентов с болезнью Бехчета.

2). Экспериментальная научная работа:

1. Анкетирование с помощью опросника разработанного по исследуемой теме;

2. Клиническое обследование (выявление различных органных поражений, неврологических и психических проявлений, при ББ, оценка активности заболевания по индексу BDCAF, оценка тяжести заболевания по Zouboulis, обследование по методике оценки когнитивных функций, проективным психологическим методикам);

3. Рентгенологическое обследование: проведение МРТ головного мозга с целью выявления признаков поражения ЦНС;

4. Статистическая обработка материала.

В пункте «Публикация статей» необходимо указать количество научных публикаций, планируемых к изданию в журналах и сборниках, указываются названия статей, которые ординатор в течение периода обучения в ординатуре намерен подготовить к печати и направить для публикации в журналы, сборники научных работ, труды научных семинаров и конференций.

Всего СТАТЕЙ: 2 

Опубликовано в ординатуре:

Lisitsyna T, Alekberova Z, Ovcharov P, Volkov A, Korsakova J, Nasonov E. Left ventricular intracardiac thrombus in a patient with Behçet disease successfully treated with immunosuppressive agents without anticoagulation: a case report and review of the literature. \\ Rheumatol Int. 2015 Jun 9.
Опубликовано в аспирантуре:
Овчаров П.С., Лисицына Т.А., Алекберова З.С., Вельтищев Д.Ю., Тардов М.В., Буренчев Д.В., Насонов Е.Л. Неврологические и психические расстройства при болезни Бехчета: обзор литературы. Журнал неврологии и психиатрии имени С.С. Корсакова, 2016, 6, 76-86. doi: 10.17116/jnevro201611661
Тезисы:

В ординатуре:

 BMD in Early Psoriatic Arthritis patients. Pavel Ovcharov, Elena Loginova, Tatiana Korotaeva, Alexander Smirnov, Dmitrii Karateev. Nasonova Reseach Institute of Rheumatology, Russian academy of medical sciences, Moscow, RU. XV Mediterranean Congress of Rheumatology 28-31 august 2014 Istambul, Turkey.

В аспирантуре:
The comparison of Mental Disorders in Behçet’s Disease and Rheumatoid Arthritis patients. Lisitsyna T.A., Veltishchev D.Yu, Ovcharov P.S., Abramkin A.A., Ishchenko D.A.,Seravina O.F., Kovalevskaya O.B., Alekberova Z.S., Nasonov E.L.  Nasonova Research Institute of Rheumatology, Moscow Research Institute of Psychiatry, Moscow, RU. XVII International Congress of Behçet disease 15-17 september 2016 Matera, Italy.

Педагогическая практика: проведение работы с ординаторами 1 и 2 года обучения.

«Другие виды работ»:

Выступления:

XII школа ревматологов имени академика В.А.Насоновой 18.03.2015

Доклад клинического случая: «Формирование внутрисердечного тромба у пациента с Болезнью Бехчета»

2. Научная конференция молодых ученых «Молодое  поколение ревматологов – науке» 22.03.2016

Доклад: «Психические и неврологические расстройства при болезни Бехчета» 

Индивидуальный план аспиранта: 

1. Продолжение набора пациентов и их обследование в рамках запланированной темы.

2. Написание оригинальных статей, тезисов по предварительным результатам научной работы.

3. Анализ материала по теме диссертации. 

4. Участие в различных конференциях.

5. Продолжение  изучения  литературы  по  ревматологии  и  смежным  специальностям. Изучение англоязычной литературы по специальности.

6. Сдача экзаменов кандидатского минимума по специальности.

7. Дежурство по стационару.

Сертификаты, свидетельства:

[image: image2.jpg]



[image: image3.jpg]



[image: image4.jpg]CBUAETEABCTBO





[image: image5.jpg]v

Tewa
<OCTe0n0pos W pesNATHECKHE 3A00AERINNHS :





[image: image6.jpg]Tewa,
<Xpouueeks Goab 1 pesMATHIECKHE SATOACHININS





[image: image1.jpg]



