
отзыв 
научного руководителя на диссертационную работу соискателя кафедры 
хирургических болезней № 2 им. академика Н.У. Усманова ГОУ 
«Таджикский государственный медицинский университет имени Абуали 
ибни Сино» Рафиева Ф.Р. «Оптимизация методов хирургического лечения 
синдрома шейного ребра», на соискание ученой степени кандидата 
медицинских наук, по специальности 3.1.9 - хирургия.

Одной из много обсуждаемых и противоречивых проблем современной 

хирургии по сей день остается синдром шейного ребра, т.е. синдром 

верхнегрудной апертуры (СВГА), именуемый в англоязычной литературе - 

thoracic outlet syndrome (TOS). По данным литературы, распространенность 

(СВГА), среди населения составляет 0.3-2%. Наблюдения с шейным ребром 

составляют 0,5-0,6% популяции населения, (которые в 50-80% наблюдений 

бывают двусторонними), соотношение женщин и мужчин 2:1. Среди 

больных, оперированных по поводу СВГА шейное ребро наблюдается у 5- 

9%. Шейное ребро длиной от 2,5 до 5 см (так называемый рудиментарным) 

не вызывает компрессию артерии, а участвует только в сдавлении нервов. 

Тем не менее, о хирургическом лечении рудиментарного шейного ребра в 

литературе не сообщаются.

Больные длительное время лечатся у невропатологов, терапевтов по 

поводу шейно-грудного остеохондроза, шейного радикулита, 

брахиоплексита, плече-лопаточного периартрита и др., пока не обращается к 

специалисту или не проводится рентгенологическое исследование.

Автором была подытожена многолетний опыт сосудистого отделения 

РНЦССХ по лечению больных с аномальными шейными ребрами. В 

диссертационной работе автором выявлены и изучены особенности 

клинической семиотики, обусловленные нейро - васкулярными нарушениями 

синдрома шейного ребра (CHIP). Изучена роль электронейромиографии 

(ЭНМГ) в диагностике сдавления нервных пучков шейными ребрами. 

Разработаны показания и патогенетически обоснована эффективность 

хирургического лечения CHIP.



Автором оптимизирована хирургическая тактика, в плане выбора и 

объема оперативных вмешательств в зависимости от сочетания артериальных 

осложнений. Отдаленные результаты лечения свидетельствовали о 

достаточно высокой эффективности комбинированного способа 

хирургического лечения CHIP.

Предложенный способ оперативного лечения рудиментарного шейного 

ребра, которые практически не получали квалифицированного лечения, 

может быть рекомендовано как методом выбора в лечение данной патологии.

Теоретические и методологические рекомендации, методы 

диагностики, клинические проявления CHIP, тактика лечения и выбор 

оперативного вмешательства, могут быть использованы в учебном процессе 

и способствуют повышению знания практических врачей о тактике лечения 

больных данной патологией.

Учитывая выше перечисленных положений, можно рекомендовать 

диссертацию на прохождение апробации в межкафедральной проблемной 

комиссии ГОУ «ТГМУ им. Абуали ибни Сино» по хирургическим 

дисциплинам.
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