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Хроническая тазовая боль, ассоциированная с эндометриозом, остается 

актуальной проблемой в гинекологической практике. Боль значительно влияет на все 

сферы качества жизни пациенток с эндометриозом, вызывает тревожно-депрессивные 

расстройства, сексуальную дисфункцию. Несмотря на многочисленные исследования, 

направленные на изучение механизмов патогенеза боли, выявление новых маркеров 

для ранней диагностики, разработку новых методов терапии, вопрос эффективной 

патогенетической терапии хронической тазовой боли при эндометриозе остается 

открытым. Одним из основных механизмов возникновения хронической тазовой боли 

является центральная сенситизация. Присоединение нейропатического компонента 

боли значительно ухудшает состояние больных и может приводить к инвалидизации 

пациенток. Такая боль сложно поддается лечению. 

Следовательно, значимость и актуальность диссертационной работы 

Чернецовой А.С. на тему: «Структурно-морфологические и фенотипические 

особенности и оптимизация терапии хронической тазовой боли у больных 

эндометриозом» имеет высокую значимость, актуальность его не вызывает сомнений. 

В диссертационном исследовании А.С. Чернецовой разработана классификация 

хронической тазовой боли при эндометриозе, которая помогает применять 

комплексный патогенетический подход к лечению боли. Также предложены фенотипы 

боли, ассоциированной с эндометриозом. Работа выполнена в рамках доказательной 

медицины. Дизайн исследования, современные методы диагностики и 

сформированная выборка (318 пациенток в проспективной группе), надежные 

статистические методы и специализированное программное обеспечение 

продемонстрировало высокую достоверность результатов. 



Полученные соискателем результаты расширяют представления о хронической 

тазовой боли, ассоциированной с эндометриозом. Выявлено, что у пациенток с 

хронической тазовой болью и эндометриозом повышены показатели адреналина, 

норадреналина в венозной крови по сравнению с безболевой формой, что говорит об 

симпатикотонии, высоком уровне стресса, тревоги и дисбалансе нейротрансмиттеров. 

Доказано, что при наличии нейропатического компонента боли происходит инвазия 

эндометриоидных клеток в нервные волокна и изменение их структуры. 

Сформулированная новая научная концепция служит основой для разработки 

инновационных диагностических алгоритмов, терапевтических стратегий. Оценена 

эффективность применения антидепрессанта и миорелаксанта, а также методов 

реабилитации в лечении таких пациенток. Доказаны преимущества 

мультидисциплинарного подхода к диагностике и лечению пациенток с хронической 

тазовой болью и эндометриозом и целесообразность учета биопсихоцициальных 

факторов при ведении таких пациенток. По результатам проведенного исследования, 

разработан научно-обоснованный алгоритм ведения пациенток с наружным 

генитальным, экстрагенитальным эндометриозом и хронической тазовой болью. 

Практические рекомендации, предложенные в работе, обладают высокой 

клинической значимостью и внедрены в практическую деятельность врачей 

гинекологов. Результаты исследования отражены в 5 публикациях в рецензируемых 

журналах, рекомендованных ВАК. 

Работа А.С Чернецовой раскрывает новые патогенетические механизмы 

хронической тазовой боли при эндометриозе, предлагая инструменты для 

персонализированного подхода к ведению и лечению пациенток. Выводы 

диссертации логично вытекают из полученных автором результатов и соответствуют 

задачам исследования. 

В автореферате подробно описаны методология и методы исследования 

пациенток, результаты исследования пациенток, текст сопровождается качественным 

иллюстративным материалом, таблицами и схемами. 

Диссертационная работа Чернецовой Анны Сергеевны на тему: «Структурно­

морфологические и фенотипические особенности и оптимизация терапии 



хронической тазовой боли у больных эндометриозом», выполненная под 

руководством академика РАН, д.м.н., профессора Адамян Лейлы Вагоевны, является 

завершенной, самостоятельно выполненной научно-исследовательской работой, 

содержит новые алгоритмы диагностики, лечения и реабилитации пациенток с 

хронической тазовой болью, ассоциированной с эндометриозом, полностью 

соответствует требованиям, установленным п. 9 Положения о присуждении ученых 

степеней, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации № 

842 от 24.09.2013г. (в действующей редакции), предъявляемым к диссертациям на 

соискание ученой степени кандидата наук, а ее автор, Анна Сергеевна Чернецова 

заслуживает присуждения ученой степени кандидата медицинских наук по 

специальности 3.1.4. Акушерство и гинекология (медицинские науки). 
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