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Актуальність теми. На сьогодні світова спільнота використовує три основні методи боротьби з  різними групами мікроорганізмів: фізичні, біологічні і хімічні. Особливої уваги заслуговує останній метод, оскільки кількість дезінфектантів щорічно зростає, а якість процедур по їх використанню, розробка рекомендацій по раціональному вибору дезінфекційних засобів для різних типів закладів, процес реєстрації  нових препаратів тощо залишаються невирішеною проблемою.


Вона набула особливої  актуальності у XXI столітті, коли почали масово створюватись нові лікувально-профілактичні заклади, використовуватись новітнє медичне обладнання, суттєво змінилася сфера побутового обслуговування населення і об‘єм надаваних послуг, значно збільшилась кількість об’єктів громадського харчування та продовольчої торгівлі, з’явилися нові види та типи об’єктів, стосовно яких відсутня методологія застосування дезінфекційних засобів при наданні вказаних послуг. Тому, слід передбачити алгоритм проведення дезінфекційних заходів в залежності від виду закладу  і типу послуг, що надаються вказаним об’єктам. 
Відбувається поступова зміна етіологічної структури збудників різних інфекцій. На зміну традиційним збудникам (сальмонела, золотистий стафілокок і інші) приходять коагулазонегативні стафілококи, ентерококи і т.п. У зв’язку з цим на сучасному етапі існування людства існує потенційна небезпека виникнення інфекційних захворювань з реалізацією усіх відомих механізмів передачі як у побуті, так і виробництві. 


Доцільно зазначити, що існуюча в Україні нормативно-правова база з даних  питань застаріла,  в ній не вказані мікробіологічні показники, за  якими потрібно оцінювати якість дезінфекції та санітарної обробки інструментів, обладнання, поверхонь рук персоналу, працюючих, не зазначені групи дезінфектантів та  антисептиків за хімічним складом, які доцільно застосовувати для забезпечення належного санітарно-епідеміологічного стану різних закладів побутового обслуговування, громадського харчування, лікувальних закладів тощо.


Враховуючи вищезазначене, вважаю, що вибір дисертантом теми даної роботи є цілком виправданим, а актуальність та її своєчасність незаперечні.


Дисертаційна робота М.О. Росади виконана  в рамках науково - дослідних  робіт ДУ"Інститут громадського здоров'я ім. О.М. Марзєєва НАМН України" (ДР 01070603039; ДР 01090001244; ДР 01120001051 і ін.), в яких пошукач був співвиконавцем.


Мета роботи  - визначення теоретичних та методичних підходів гігієнічної оцінки біологічної безпеки в закладах обслуговування населення як складової  системи громадського здоров'я.


Для досягнення поставленої мети автор визначив 9 основних завдань, які успішно вирішив в ході виконання дисертаційної роботи.


З метою реалізації  поставлених у дослідженні завдань дисертантом використані адекватні задачам методи дослідження: гігієнічні, епідеміологічні, мікробіологічні, соціологічні  і статистичні.


Наукова новизна одержаних результатів полягає в тому, що автором вперше в Україні науково обґрунтовані та розроблені: критеріальний розподіл об’єктів  в закладах обслуговування населення за ступенями ризику інфікування та режимами дезінфекції; встановлено, що послуги закладів побутового обслуговування (перукарні, салони краси і інші) є об’єктами високого рівня інфекційної загрози для відвідувачів і  персоналу тому проведення дезінфекційних заходів  на даних об’єктах  потребує термінового перегляду і докорінної зміни; встановлено, що значну роль в забезпеченні біологічної безпеки  в закладах  обслуговування відіграє гігієнічне навчання персоналу; науково обґрунтовано диференційоване застосування різних дезінфекційних  засобів в залежності від виду закладу обслуговування населення. 


Практичне значення дисертаційної роботи полягає в тому, що виконані дослідження послужили основою для створення проекту нового нормативно-методичного документу, гармонізованого з європейськими вимогами, щодо визначення специфічної активності дезінфекційних та антисептичних засобів, розроблені методичні рекомендації, видані чотири інформаційні листи, де визначений диференційований підхід до вибору виду, кількості деззасобів та об‘єму дезінфекційних заходів на відповідних об’єктах. 

Ступінь обґрунтованості наукових положень, висновків і рекомендацій, сформульованих у дисертації, підтверджується достатньою кількістю виконаних досліджень, їх адекватною математичною обробкою, яка включала розрахунки середнього арифметичного значення і його похибки, стандартного відхилення та  довірчого інтервалу.

Висновки дисертаційної роботи обґрунтовані, відповідають меті і задачам дослідження.

Дисертаційна робота Михайла Олексійовича Росади відповідає профілю спеціалізованої вченої ради  Д 26.604.01 при ДУ"Інститут громадського здоров'я ім. О.М. Марзєєва НАМН України" щодо здобуття наукового ступеня доктора медичних наук за спеціальністю  14.02.01 – гігієна  та професійна патологія.

Структура дисертації. Робота має традиційну структуру, викладена  на 350 сторінках друкованого тексту, написана державною мовою, складається зі вступу, огляду літератури, 8 розділів власних досліджень, висновків, списку використаних джерел літератури (258, у т.ч. 130 іноземних) та додатків. Дисертація проілюстрована 98 таблицями та 27 рисунками, пройшла  відповідну  апробацію на науково-практичних конференціях та форумах.

Оцінка змісту дисертації.

У вступі автор обґрунтовує актуальність теми, мету та завдання досліджень, зазначає наукову новизну, теоретичне і практичне значення одержаних результатів  та особистий внесок  пошукача  у дослідження, які  проведені  під час виконання  роботи.

Огляд літератури  (перший розділ) відповідає темі дисертаційної роботи, базується на поглибленому аналізі вітчизняних і зарубіжних літературних  джерел щодо використання дезінфікуючих засобів  в лікарнях, закладах побутового обслуговування населення, об’єктах громадського харчування, гуртожитках  тощо. Розділ  викладений на 46 сторінках і, як недолік, у ньому відсутній узагальнюючий висновок щодо доцільності виконання запланованих досліджень. 

У другому розділі дисертації  "Матеріали та методи дослідження" автором  визначено програму наукових  досліджень та охарактеризовані методи, що були використані при виконанні роботи. Пошукач зазначає, що всі дослідження були проведені в 6 етапів: перший - визначення фактичного стану забруднення об‘єктів в лікувально-профілактичних закладах, в закладах побутового обслуговування , громадського харчування та продовольчої торгівлі; другий - оцінка ефективності  ДЗ різних  хімічних  груп за європейськими стандартами; третій -  верифікація специфічної активності досліджуваних ДЗ; четвертий - анкетування працюючих та реалізація соціологічного дослідження  на  об’єктах побутового обслуговування; п’ятий - статистична обробка отриманих даних  та їх аналіз; шостий - розробка методики санітарно-освітньої діяльності щодо біобезпечності лікувально-профілактичних установ та закладів побутового обслуговування населення.

Статистична обробка отриманих результатів дослідження  проводилось  за допомогою  програми "Statistika 7,0". Кількісні величини в роботі представлені у вигляді М +m. При р ( 0,05 результати вважали  статистично вірогідними.


Ознайомлення з цим розділом дає право зробити висновок, що методична основа дисертаційної роботи заслуговує позитивної оцінки.

Наступні розділи дисертаційної роботи висвітлюють власні дослідження пошукача.

Так, в третьому розділі роботи М.О. Росада наводить дані щодо дослідження етіологічних особливостей умовно патогенних та патогенних збудників, їх розповсюдженість на об’єктах побутового обслуговування, громадського харчування, продовольчої торгівлі та в лікувальних закладах. Для реалізації даного завдання було обстежено 275 об'єктів, у т.ч. 102 перукарень та салонів краси, 15 торгівельних мереж, 34 заклади громадського харчування, 83 плавальні басейни, 18 ЛПЗ тощо.

В багатопрофільних стаціонарах дослідження проведені у хірургічних (35), терапевтичних (27) та у реанімаційних відділеннях. Проаналізовано близько 6,5 тисяч зразків змивів з різних об’єктів лікарняного середовища. 

Дослідження показали, що у змивах з об’єктів дослідження у багатопрофільних стаціонарах було виділено 56 штамів мікроорганізмів, серед яких домінувало Staphylococcus (41%), Enterobacter(16,1%) і інші, а їх спектр був представлений на 44,6 % грампозитивними та на 51,8 % грамнегативними мікроорганізмами. В найбільшій кількості  незадовільні результати  змивів були отримані  у 2008 році (1,49%), найменші - у 2010 (0,53%)

При оцінці стану повітряного середовища у стаціонарних було виявлено  51 штам мікроорганізмів. Найчастіше домінували представники Staphylococcus (60,8%), а кількість ентеробактерій варіювала від 1,9 до 9,8%  у 1,0 м3  повітря. Співвідношення грам-позитивних і грамнегативних штамів склало 1:2.

Змиви з кистей рук медичних  працівників показали, що у кінці робочого дня загальна кількість колоній у порівнянні  з початковими показниками зростала в 0,49 -4,23 разів, особливо у молодшого  та допоміжного медперсоналу, що автор пов'язує із специфікою їхньої роботи. 

З метою розробки подальших програм, присвячених питанню інфекційної  безпеки, профілактиці ВЛІ та визначення рівня знань середнього медперсоналу відносно питань профілактики внутрішньолікарняних інфекцій та застосування їх на практиці дисертантом проведено анкетування 100 медичних сестер терапевтичного і хірургічного відділень.

З'ясувалось, що лише близько половини опитаних осіб знають збудників ВЛІ, більшість з них недостатньо орієнтується в питаннях вимог до санітарно-протиепідемічного режиму лікувальних закладів. Краще респонденти знають методики санітарно-протиепідемічного режиму (70-80%). 
Обізнаність медсестер щодо правильної методики обробки рук  медперсоналу хірургічного відділення становила 70 %, терапевтичного -50%, хоча вони утруднювалися у визначені тривалості, кратності та послідовності деконтамінації рук.

М.О. Росада зазначає, що важливим моментом у профілактиці ВЛІ  є матеріально - технічне оснащення багатопрофільних стаціонарів (забезпеченість дезінфектантами та антисептиками, стерилізуючим обладнанням тощо), яке в обстежених  закладах становило від 40 % до 90 %. Крім цього, з медичними фахівцями необхідно проводити розбір і аналіз спалахів  ВЛІ, що виникають  в стаціонарах різного профілю,  з подальшим їх навчанням.

В четвертому розділі дисертаційної роботи наведені результати досліджень  мікробіологічного моніторингу та інфекційної безпеки об’єктів побутового обслуговування  (перукарні, косметичні салони тощо), в якому пошукач зазначає  що сумарна кількість відхилень санітарно-показових мікроорганізмів при дослідженні змивів  з об’єктів  в даних закладах  у 2008 -2011 роках коливалась від 1,64% до 4,53%. Їх спектр у 65,7% був представленні грампозитивними мікроорганізмами, у 25,7% - грамнегативними і в 11,4% випадків дріжджеподібними грибами роду Candida albicans .

Проведені дослідження показали, що частота професійного травматизму у працівників закладів побутового обслуговування (салонів краси, перукарень) сягає близько 80,0% (порізи ножицями, уколи голкою для татуажу) і пояснюється втомою чи обробкою (миттям, дезінфекцією) використаного гострого інструментарію. 
Автор зазначає, що навіть у добре обладнаних салонах часто має  місце видалення голок для татуажу і інших використаних одноразових гострих інструментів без дезінфекції, що підвищує ризик інфікування та травматизації персоналу. 

На вказаних об’єктах не проводиться облік використання та розрахунок потреби  в деззасобах, їх вибір відбувається не професійно, без урахування особливостей об’єкту. У зв’язку з цим розробка санітарних норм та правил щодо проведення дезінфекційних заходів в закладах побутового обслуговування населення потребує термінового перегляду  та докорінної  зміни. 

У п’ятому розділі роботи наведені дані щодо інфекційної  безпеки закладів громадського харчування, торгівельної  мережі  та виробництва харчових продуктів  за чотири роки (2008-2011р.р.).

Встановлено, що в обстежених об’єктах найбруднішими були  поверхні столів, посуд, інвентар, обладнання, на яких припадало 81,1- 82,4% позитивних результатів по санітарно-показовим організмам, більшість яких відносились  до грамнегативних мікроорганізмів сімейства Enterobacteriaceae.

Найбільш епідемічно небезпечними були салати - (48,7%), торти - (17,3%), тістечка – (14,5%) та морозиво – (12,7%), що свідчить про необхідність значного покращення проведення дезінфекційних  робіт та цільового гігієнічного навчання персоналу на указаних об’єктах.

Наступними завданнями дисертаційного дослідження (шостий розділ), було вивчення гетерогенності популяцій мікробіоценозу в частині інфекційної  безпеки системи плавальних басейнів. Для реалізації даного завдання по шукачем  було обстежено 83 плавальних басейни м. Києва. Виявлено, що у 57 басейнах вода  за рівнем загального мікробного числа не відповідала існуючим вимогам, і варіювала від 17 до 150 КУО/100 мл.

У воді даних басейнів виявлено Staphylococcus aureus  та гриби роду Candida. При дослідженні мікробного обсіменіння у змивах  з поверхонь душових, роздягалень та залів, було встановлено, що найбільша кількість мікробіологічних порушень за критеріями КФБ, МАФАМ, S. aureus та C. albicans виявлена в душових цих об’єктів.

Автор зазначає, що оцінка епідемічної безпеки води і поверхонь об‘єктів плавальних басейнів не може ґрунтуватись виключно на оцінці санітарно-показових мікроорганізмів, згідно існуючих вимог  та потребує створення сучасного національного стандарту.

Сьомий розділ дисертації присвячений оцінці специфічної дії сучасних дезінфекційних засобів за європейськими стандартами та алгоритму визначення антимікробної дії дезінфектантів.

Аналіз європейських стандартів  щодо методів визначення антимікробної активності  дезінфектантів, які застосовуються  у медичній галузі, побутовому обслуговуванні, громадському харчуванні та продовольчій торгівлі виявив в них ряд недоліків. Тому автор підкреслює, що розробку вітчизняного методичного документу щодо визначення специфічної активності  ДЗ доцільно проводити  в 3 етапи: визначення спектру антимікробної дії ДЗ  в базовому суспензійному тесті, те ж з моделюванням концентрації ДЗ, експозиції, температури, виду розчинника, інтенсивності забруднення об’єкту та визначення активності ДЗ щодо різних  об’єктів. 

У восьмому розділі  роботи наведені результати по перевірці режимів знезараження щодо антисептиків різних хімічних груп (спирти, комбіновані препарати і ін.) згідно методик європейських стандартів, адаптованих до вітчизняних умов. Дані підходи мають забезпечити отримання об’єктивних та відтворюваних результатів, а також підвищити ефективність визначених режимів дезінфекції. Результати  і обсяг проведених досліджень  дали можливість дисертанту зробити висновок  про доцільність застосування європейських підходів до визначення дії антисептичних  засобів в у мовах України. 

Дев‘ятий розділ дисертації присвячений питанням створення критеріального  розподілу об’єктів дезінфекції  в закладах обслуговування населення за ступенем ризику інфікування  та режимами дезінфекції з врахуванням відповідних "вагових коефіцієнтів". Так, ступінь ризику інфікування за коефіцієнтом розподілений наступним чином: К ≤ 1,0-0,71 – критичний; К ≤ 0,70-0,41 – напівкритичний; К ≤ 0,40-0,0 – некритичний. В залежності до якої категорії належить об’єкт (критичний, напівкритичний, некритичний) рекомендується застосувати найбільш адекватний для даної категорії спосіб деконтамінації: стерилізація, дезінфекція високого, проміжного чи низького рівня.


На думку дисертанта, критичними об'єктами для закладів побутового  обслуговування населення є інструменти, обладнання (К=0,74) та шкіра рук персоналу; для закладів харчування і продовольчої торгівлі – посуд, кухонне приладдя (К=0,95) та руки  персоналу (К=0,95).

Запропонована дисертантом система розподілу об’єктів за указаними категоріями дозволить забезпечити раціональний вибір режиму та повноту об’єму дезінфекційних заходів, що є першочерговим завданням при здійсненні загальнодержавних заходів з профілактики інфекційних захворювань і забезпечення санітарного та протиепідемічного благополуччя населення. Рекомендації щодо раціонального вибору дезінфектантів та антисептиків, різних за хімічним складом, властивостями (експозиція, комбінована дія препарату, можливість використання за різними режимами дезінфекції), умовами застосування тощо, дають можливість забезпечення повного об‘єму дезінфекційних заходів в закладах обслуговування населення, враховуючи їх функціональні особливості. Обґрунтовано модель диференційованого вибору виду препарату та розрахунку потреби в дезінфекційних засобах та антисептиках.
Підсумовує результати  роботи заключна частина дисертації "Аналіз і узагальнення отриманих результатів", в який дисертант проводить оцінку одержаних результатів і робить 13 висновків, що витікають із виконаної  роботи і відображають  усі ключові питання, що поставленні і вирішені пошукачем. 
Повнота викладу основних результатів роботи в наукових і фахових виданнях. Матеріали дисертаційних досліджень висвітлені у 43 наукових працях, з них 6 у наукових періодичних фахових виданнях України, які включені до міжнародних наукометричних баз, 14 – у виданнях, рекомендованих ДАК України, опубліковано 4 монографії, 19 наукових статей та тез. Викладені в опублікованих працях і авторефераті результати досліджень та основні наукові положення ідентичні тим, що наведені в дисертації.

Позитивно оцінюючи одержані результати і сформульовані на їх підставі висновки, слід звернути увагу дисертанта на деякі зауваження, уточнення та пропозиції.

1. Другий розділ роботи «Матеріали і методи дослідження» занадто деталізований методами визначення специфічної дії дезінфектантів за європейськими стандартами. Достатньо було б зробити на них посилання.
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2. Tlepmmii i TpUHAUATHH BHCHOBKM NOTPEOYIOTH BiNMOBiAHOT KOpeKuil

(GPOBIMH JaHUMH.

3.  Yomy B poboTi BiscyTHi JaHi OO CaHITApHO-ETIieMiONIOTiHHOro CTaHy
T'ypPTOXUTKIB?
4, Ha Bamy nmymky, ski jesindexuiiini 3acobu  HalAouinbHiie

BHKOPHCTOBYBAaTH B YKpaiHi B Cy4acHHX yMOBaX 3 BPaxyBaHHsM iX crieundianoi mii?
BHCHOBOK

Jucepramiitna po6ora Pocamu Muxaitna OnekciiioBnya Ha Temy: "Haykosi
3acay ririeHiuHol OLiHKM HeGe3MeKu s HaceleHHs Mikpobionoriuoro 3abpynHeHHs
NiKyBaTbHO-MPOdiNaKTHUYHNIX Ta M0GYTOBUX 3aKIaiB", Aka TpejCTaBleHa Ha 3700y TTs
HAayKOBOTO CTYIEHIO JOKTOpa MEIWYHMX Hayk 3a cremiambHicTio 14.02.01-ririena ta
npodeciiina maTonoris, € caMoCTIHOK0, 3aBePLICHOI0 HAYKOBO-IOCIiIHOI po6OTOIO, B
AKili BUPpilleHO aKTyalbHy HAyKOBy IpoGiieMy, W00 OGIpYHTYBaHHs Cy4acHOi
cHCTEMH MPOMITAKTUYHUX 3aXOJIB 10 3amobiraHHI0 MiKpoOioNoridHOro 3a0pyaHEHHS
3aKyaiiB 00CIyroByBaHHs HaCEIEHHs.

3a cBOEIO aKTyalbHICTIO, METOAONOTIYHUMH TiAX0JaMI Ta METOJXMYHUM piBHEM,
HAyKOBOIO HOBM3HOK OTPHMAHHX pPe3yJbTaTiB, TEOPETUYHOIO 3HAUYYLICTIO  Ta
MPAaKTUYHOIO LIHHICTIO Aucepraliiina pobora Bianosinae Bumoram .. 9,10,12,13 il4
"Tlopsiaky mnpuCyMkeHHs HaykoBux cryneHis MOH VYxkpaiuu, 3aTBepmxeHOro
nocranosoro Ka6inery Minictpis Ykpaiuu Ne 567 Bin 24.07.2013 p.(3i 3minamu), a ii
aBTOp 3aCIyroBy€ MPHCYKCHHS HAayKOBOTO CTYIEHs JOKTOpa MEIMYHMX HayK 3a

cremianeHicTio 14.02.01 - ririena ta npodeciitHa maTooris.

3nopoB's HMATIO ime

J.MeJl.HayK, TIpodeco LIL. Kossipin



Перший і тринадцятий висновки потребують відповідної корекції цифровими даними.

3. Чому в роботі відсутні дані щодо санітарно-епідеміологічного стану гуртожитків?

4. На Вашу думку, які дезінфекційні засоби найдоцільніше використовувати в Україні в сучасних умовах з врахуванням їх специфічної дії?

ВИСНОВОК

Дисертаційна робота Росади Михайла Олексійовича на тему: "Наукові засади гігієнічної оцінки небезпеки для населення мікробіологічного забруднення лікувально-профілактичних та побутових закладів", яка  представлена на здобуття наукового ступеню доктора медичних наук за спеціальністю 14.02.01-гігієна та професійна патологія, є самостійною, завершеною науково-дослідною  роботою, в якій вирішено актуальну наукову проблему, щодо обґрунтування сучасної системи профілактичних заходів по запобіганню мікробіологічного забруднення закладів обслуговування населення. 


За своєю актуальністю, методологічними підходами  та методичним рівнем, науковою новизною отриманих результатів, теоретичною значущістю  та практичною цінністю дисертаційна робота відповідає вимогам п.п. 9,10,12,13 і 14 "Порядку присудження наукових ступенів МОН України, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України № 567 від 24.07.2013 р.(зі змінами), а її автор заслуговує  присудження наукового ступеня доктора медичних наук за спеціальністю 14.02.01 - гігієна та професійна патологія.

Професор кафедри громадського

здоров'я НМАПО імені П.Л. Шупика,

д.мед.наук, професор 
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