
Рішення
разової спеціалізованої вченої ради ДФ 26.613.257 

про присудження сзупеня доктора філософії в галузі знань 22 «Охорона 
здоров’я» за спеціальністю 222 «Медицина» (наукова спеціальність «Акушерство 

та гінекологія») аспірантки кафедри акушерства і гінекології НУОЗ України 
імені П. Л. Шупика Гринчук Оксани Богданівни на тему: ««Відновлення 

репродуктивної функції у жінок із доброякісними неуточненими пухлинами
яєчників»

Здобувач ступеня доктора філософії Оксана Гринчук, 1977 року народження, 
громадянка України, освіта вища: закінчила у 2001 році Буковинську державну медичну 
академію за спеціальністю лікувальна справа, працює лікарем гінекологом-онкологом у 
Волинському обласному медичному онкологічному центрі, м. Луцьк, виконала акредитовану 
освітньо-наукову програму Медицина.

Разова спеціалізована вчена рада, утворена створена на підставі рішення вченої 
ради Національного університету охорони здоров’я України імені П. Л. Шупика від 
12.11.2025 (протокол № 9), у складі:

Голови разової - Наталії Педаченко, доктора медичних наук,
спеціалізованої вченої ради професора, завідувачки кафедри акушерства і

гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика;

Рецензентів - Тамари Романенко, доктора медичних наук,
професора, професора кафедри акушерства і 
гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика;

Ірини Нецкар, кандидата медичних наук, 
доцента, доцента кафедри акушерства і 
гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика;

Офіційних опонентів - Олени Литвак, доктора медичних наук,
професора, завідувачки наукового відділу 
малоінвазивної хірургії ДНУ «Центр інноваційних 
технологій охорони здоров’я України» ДУС;

Сергія Шурпяка, доктора медичних наук, 
професора, професора кафедри сімейної медицини, 
кардіології та медицини невідкладних 
станів факультету післядипломної освіти ДНП 
«Львівський національний медичний університет імені 
Данила Галицького».

на засіданні «24» грудня 2025 року прийняла рішення про присудження ступеня 
доктора філософії з галузі знань 22 «Охорона здоров’я» Оксані Гринчук на підставі
публічного захисту__дисертації «Відновлення репродуктивної функції__у жінок із
доброякісними неуточненими пухлинами яєчників» за спеціальністю 222 Медицина.

Дисертацію виконано у Національному університеті охорони здоров’я імені 
П. Л. Шупика, МОЗ України, м. Київ.

Науковий керівник Надія Жилка, доктор медичних наук, професор, професор кафедри 
акушерства і гінекології Національного університету охорони здоров’я імені ГІ. Л. Шупика, 
МОЗ України.

Дисертацію подано у вигляді спеціально підготовленого рукопису, містить нові 
науково обгрунтовані результати проведених здобувачем досліджень, які виконують 
конкретне наукове завдання, що має істотне значення для певної галузі знань. Дисертація 
виконана державною мовою. Оформлена відповідно до вимог Наказу МОН України від 
12.01.2017 № 40 «Про затвердження Вимог до оформлення дисертації». Обсяг основного 
тексту дисертації відповідає встановленим освітньо-науковою програмою НУОЗ України 
імені П. Л. Шупика відповідно до специфіки галузі знань «Охорона здоров’я» та 
спеціальності «Медицина».

Здобувач має 5 наукових праць, з них 2 статті у журналах, індексованих у базі даних 
SCOPUS, 3 статті у наукових фахових виданнях України категорії Б, 1 стаття одноосібна, з 
напряму, за яким підготовлено дисертацію аспіранта:



1 .Гринчук ОБ. Адаптована лікувальна стратегія у жінок із доброякісними 
неуточненими пухлинами яєчників. Перинатологія та репродуктологія: від наукових 
досягнень до практики [Електронне науково-практичне видання НУОЗ України імені П. Л. 
Шупика]. 2024;4(2):80-6. DOT: 10.52705/2788-6190- 2024-04.2-12

2. Salmanov AG, Terekhov VA, Voloshynovych NS, Hrynchuk OB, Ischak OM, Rud VO, 
Kolesnyk AV. Medical-associated tubo-ovarian infections in Ukraine: Results of a multicenter study 
(2020-2022). Wiad Lek. 2022;75(8 p2):2003-9 DOI: 10.36740/WLek202208211. SCOPUS

3. Salmanov AG, Vitiuk AD, Bober AS, Hrynchuk OB, Berestooy OA, Chernega TV, Rud 
VO. Vaginal cuff infection after hysterectomy in Ukraine. Wiad Lek. 2021;74(2): 196-201. 
DOI:10.36740/WLek202102104. SCOPUS

4. Гринчук ОБ, Жилка НЯ. Роль лікувальної тактики у попередженні втрати 
оваріального резерву у жінок з доброякісними неуточненими пухлинами яєчників. 
Перинатологія та репродуктологія: від наукових досягнень до практики [Електронне науково- 
практичне видання НУОЗ України імені П. Л. Шупика]. 2025;5( 1-2),28-35. DOI: 
10.52705/2788-6190-2025-01.2-04.

5. Вітюк АД, Гринчук ОБ. Доброякісні неуточнені пухлини яєчників: патоморфологія, 
біомаркери та вплив на оваріальний резерв. Український медич- ний часопис. 
2025;4( 170):93—7. DOI: 10.32471/umj.1680-3051.266345.

У дискусії взяли участь голова та члени спеціалізованої вченої ради:

1) Педаченко Наталія Юріївна, доктор медичних наук, професор, завідувачка 
кафедри акушерства і гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика. Зауважень немає.

Запитання 1:

Уточніть, будь-ласка, прогностичні маркери агресивності та проліферативної актив­
ності?

Гринчук О.Б., відповідь:

На основі морфологічного та імуногістохімічного аналізу пухлин яєчників визначено 
ключові прогностичні маркери агресивності та проліферативної активності. Найбільш 
несприятливими характеристиками є висока експресія Кі-67, VEGF і HOMA-IR корелювали з 
вищим ризиком зниження фертильності. Отри- мані дані можуть бути використані як основа 
для формування маршруту паці- єнтів з ДПНЯ щодо раннього втручання або 
профілактичного кріозбереження гамет.

Запитання 2:

На Вашу думку, які фактори є найвпливовішим на збереження або відновлення 
фертильності?

Гринчук О.Б., відповідь:

Збереження оваріального резерву можна пояснити органозберігаючими хірургічними 
технологіями, антиоксидантною та протизапальною дією комплексної терапії, застосування 
яких знижує рівень оксидативного стресу, покращує мікроциркуляцію та мінімізує 
ушкодження гранульозних клітин. (Дякую, відповідями задоволена).

2) _Романенко Тамара Григорівна, доктор медичних наук, професор, професор 
кафедри акушерства і гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика.

Запитання 1:

Уточніть будь-ласка які критерії включення Вами використані для формування 
дизайну дослідження?

Запитання 2:

Вами-‘Застосований сучасний спосіб використання індексу НОМА-Ж для визначення 
прогнозу фертильності у пацієнток із пухлинами яєчників. Яким чином пов'язаний індекс 
НОМА-Ж із прогнозом фертильності?

Гринчук О.Б., відповідь:

Відповідь на перше запитання. Для забезпечення репрезентативності вибірки, 
достовірності результатів та відповідності дизайну дослідження були чітко визначені критерії 
включення, а саме: жінки репродуктивного віку (20-40 років); під- тверджений діагноз 
доброякісної неуточненої пухлини яєчника за даними УЗД, МРТ або КТ з морфологічними 
ознаками, характерними для серозних, муцинозних; збережений менструальний цикл або 
наявність овуляторної активності; бажання реалізувати репродуктивну функцію у найближчі



2-3 роки; згода на проведення діагностичних, хірургічних і реабілітаційних процедур, 
включених у протокол дослідження; підписана письмова інформована згода на участь у 
дослідженні.

Відповідь на друге запитання: індекс HOMA-IR є важливим для визначення прогнозу 
фертильності у пацієнток із пухлинами яєчників, зокрема з граничними утвореннями: у 
жінок репродуктивного віку з метаболічними порушеннями (СПЬСЯ, ожиріння, метаболічний 
синдром) частіше діагностуються кісти та деякі типи доброякісних пухлин; HOMA-IR 
допомагає оцінити ризик супутніх ендокринно-метаболічних станів, що можуть 
ускладнювати перебіг та післяопераційне відновлення у післяопераційному періоді 
інсулінорезистентність асоційована з гіршим відновленням після операцій, довшою 
реабілітацією та вищим ризиком ускладнень. У хірургічній практиці (включно з 
лапароскопією при доброякісних пухлинах яєчників) HQMA-IR може виступати 
предиктором відновлення функції яєчників. Моніторинг HOMA-IR після хірургічного 
видалення пухлини дозволяє оцінити, чи нормалізуються метаболічні процеси, що має 
Значення для відновлення фертильності. . (Дякую, відповідями задоволена).

Романенко Тамара Григорівна. Розглянувши дисертацію Гринчук Оксани Богданівни 
«Відновлення репродуктивної функції у жінок із доброякісними неуточненими пухлинами 
яєчників» на здобуття ступеня доктора філософії в галузі знань 22 «Охорона здоров’я» за 
спеціальністю 222 «Медицина» (наукова спеціальність «Акушерство та гінекологія»), та 
наукові публікації, у яких висвітлені основні наукові результати дисертації, вважаю, що 
робота є актуальною для акушерства та гінекології. Результати дисертаційного дослідження 
відрізняються науковою новизною і практичним значенням. За формою і структурою 
дисертація відповідає основним вимогам, що пред'являються до дисертацій на здобуття 
ступеня доктора філософії. Наявні зауваження не мають принципового 'значення і не 
зменшують наукову і практичну цінність роботи. Таким чином, дисертаційна робота Гринчук 
Оксани Богданівни «Відновлення репродуктивної функції у жінок із доброякісними 
неуточненими пухлинами яєчників» повністю відповідає вимогам, передбаченим пп. 6, 7, 8 
Порядку присудження Ступеня доктора філософії та скасування рішення разової 
спеціалізованої вченої ради закладу вищої освіти, наукової установи про присудження 
ступеня доктора філософії, затвердженого постановами Кабінету Міністрів України від 
12.01.2022 р. № 44 та Наказу МОН України від 19.08.2015 р. № 40 «Про затвердження Вимог 
до оформлення дисертації».

3)____Нецкар Ірина Петрівна, кандидат медичних наук, доцент,
доцент кафедри акушерства і . гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика. Зауважень 
немає.

Запитання 1 :

Дуже цікавою є мультифакторна оцінка фертильності за допомогою застосування 
прогностичної шкали оцінки відновлення репродуктивної функції SRR-Score. Наведіть за 
якими факторами здійснюється ця оцінка?

Гринчук О.Б., відповідь:

: Серед факторів, що визначають ризик втрати фертильності, ключове значення мають:
1) кількість і якість фолікулів (АМГ, КАФ); 2) біомаркери запалення та ангіогенезу (VEGF, 
IL-6, TNF-a); 3) маркери клітинної проліферації (Кі-67), а також інсулінорезистентність 
(НОМА-індекс), яка все частіше визнається маркером зниження оваріального резерву при 
метаболічному синдромі, а також ураховуються вік пацієнтки, тип пухлини та репродуктивні 
плани. (Дякую, відповіддю задоволена).

Нецкар Ірина ПетрівнаЛЗа підставі розгляду дисертації, наукових публікацій, у яких 
висвітлені основні наукові результати дисертації, встановлено, що результати виконаного 
наукового дослідження аспіранта кафедри акушерства і гінекології НУОЗ України імені П.Л. 
Шупика МОЗ України Гринчук Оксани Богданівни мають важливе наукове та практичне 
значення завдяки проведенню його клінічної частини, а дисертаційне дослідження 
аспірантки кафедри акушерства і гінекології НУОЗ України імені П. Л. Шупика Гринчук 
Оксани Богданівни на тему: «Відновлення репродуктивної функції у жінок із доброякісними 
неуточненими пухлинами яєчників», яке- подається на здобуття наукового ступеня доктора 
філософії в ^галузі знань 22 Охорона здоров'я за спеціальністю 222 Медицина (наукова 
спеціальність 14.01.01 «Акушерство та гінекологія») відповідає усім вимогам «Порядку 
присудження ступеня доктора філософії та скасування рішення разової спеціалізованої 
вченої ради закладу вищої освіти, наукової установи про присудження ’ ступеня доктора 
філософії», затвердженого постановами Кабінету Міністрів України від 12.01.2022 р. №  44 
та вимогам до оформлення дисертації, затвердженими наказом МОН України від 12.01.2017 
№40. .

4)_Литвак Олена Олегівна, доктор медичних наук, професор, завідувачка наукового



відділу малоінвазивної хірургії ДНУ «Центр інноваційних технологій охорони здоров’я 
України» ДУС». Зауважень немає.

Запитання 1:

, Який критерій досліджується при проведенні моніторингу НОМЛ-ІК після 
хірургічного видалення пухлини?

Гринчук О.Б., відповідь:

іМоніторинг НОМА-Ж після хірургічного видалення пухлини для оцінкинормалізації 
метаболічніихпроцесів, розраховується за формулою, де ураховуються рівень глюкози 
натщесерце (ммоль/л)+рівень інсуліну натщесерце (мкЕД/мл або мкЕД/л) і ділиться на 
константу 22,5 як фіксоване число, виведене з математичної моделі, яка описує 
взаємозв’язок між глюкозою й інсуліном у здорової людини. (Дякую, відповіддю 
задоволена).

Запитання 2:

2. Яка репродуктивна стратегія пропонується Вами в розробленому алгоритм ведення 
жінок репродуктивного віку з доброякісними пухлинами яєчників неясної етіології?

Гринчук О.Б., відповідь:

В розробленому алгоритмі ведення жінок репродуктивного віку з доброякісними 
пухлинами яєчників неясної етіології пропонується наступна репродуктивна стратегія: при 
відновленні овуляторних циклів рекомендуються спроби спонтанноі" вагітності протягом 6- 
і 2 місяців, за відсутності вагітності або зниженому резерві — •
перехід до асистованих репродуктивних технологій”(ДРТ, ЕКЗ, ІКСІ).

Литвак Олена Олегівна: Дисертаційна робота Гринчук Оксани Богданівни 
«Відновлення репродуктивної функції у жінок із доброякісними неуточненими пухлинами

яєчників» повністю відповідає Порядку_присудження ступеня доктора філософії та
скасування рішення разової спеціалізованої вченої ради закладу вищої освіти, наукової 
установи про присудження ступеня доктора філософії, затвердженого постановами Кабінету 
Міністрів України від 12.01,2022 р, № 44 та вимогам до оформлення дисертації, 
затвердженими наказом МОН України від 12.01.2017 №40. які пред'являються до наукового 
захисту ступеня доктора філософії і заслуговує присудження наукового ступеня доктора 
філософії.

5)_Шурпяк Сергій Олександрович, доктор медичних наук, професор, професор 
кафедри сімейної медицини, кардіології та медицини невідкладних станів факультету 
післядипломної освіти ДНГТ «Львівський національний медичний університет імені Данила 
Галицького. Зауважень немає.

Запитання 1:

Деталізуйте, будь-ласка особливості щадного хірургічного методу лікування жінок з 
ДНГШ з метою відновлення у них фертильності?:

Гринчук О.Б., відповідь: .

Особливості хірургічного методу лікування жінок з ДНПЯ з метою відновлення у них 
фертильності полягають у проведені комплексного органозберігаючого лікування, за яким 
здійснюється фіксація яєчника атравматичним інструментом для уникнення натягу, розтин 
капсули кісти (кортикального шару яєчника) по аваскулярній зоні, виділення капсули 
пухлини методом тупої/гострої дисекції з мінімальним ушкодженням здорової тканини, 
видалення капсули повністю, без залишкових фрагментів (для профілактики рецидиву), 
гемостаз проводився максимально щадний (біполярна коагуляція низької потужності, 
плазмовий коагулятор, фібриноутворюючі засоби) з уникненням тривалої коагуляції для 
профілактики пошкодження коркового шару і зниження оваріального резерву; реконструкція 
яєчника: відновлення анатомічної форми шляхом накладання атравматичних швів або 
коагуляції по лінії розтину, забезпечення адекватного кровопостачання, видал- ення пухлини 
та екстракція її до ендобагу через троакар, щоб уникнути імплантації клітин у черевну 
порожнину; завершальний етап: огляд операційної зони, контроль гемостазу, промивання 
черевної порожнини фізіологічним розчином, евакуація С02, накладення косметичних швів.

Запитання 2.

Як, на Вашу думку, спеціалісти, які виконують хірургічні втручання з приводу ДНГІЯ, 
потребують спеціальної підготовки?

Гринчук О.Б., відповідь:

.Так. Спеціалісти, які виконують хірургічні втручання з приводу ДНПЯ за



запропонованою методикою, потребують спеціальної підготовки. (Дякую, відповіддю 
задоволений).

Шурпяк Сергій Олександрович: Варто зазначити, що дисертація Гринчук Оксани 
Богданівни «Відновлення репродуктивної функції у жінок із доброякісними неуточненими 
пухлинами яєчників» повністю відповідає пп. 6, 7, 8 Порядку присудження ступеня доктора 
філософії та скасування рішення разової спеціалізованої вченої ради закладу вищої освіти, 
наукової установи про присудження ступеня доктора філософії, затвердженого постановами 
Кабінету Міністрів України від 12.01.2022 р. №44 та Вимогам до оформлення дисертації, 
затверджених Наказом МОН України від 19.08.2015 р. №40, які пред'являються до наукового 
захисту ступеня доктора філософії, а Гринчук О.Б. заслуговує присудження наукового 
ступеня доктора філософії.

Результати відкритого голосування:
«За» 5 членів ради,
«Проти» немає членів ради, 
недійсних бюлетенів немає

На підставі результатів відкритого голосування разова спеціалізована вчена, рада 
присуджує Оксані Гринчук ступінь доктора філософії з галузі знань 22 «Охорона здоров'я» 
за спеціальністю 222 Медицина.

Відеозапис трансляції захисту дисертації додається.


