
отзыв 

офиuиального оппонента 

доктора медицинских наук, профессора Ситниковой Марии Юрьевны 

на диссертаuионную работу Абдуллаева Олима Абдурахмон угли 

«Пути оптимизации медикаментозной терапии декомпенсации 

кровообращения у больных хронической сердечной недостаточностью, 

страдающих сахарным диабетом 2 типа и хронической болезнью почек», 

представленную на соискание ученой степени кандидата медицинских 

наук по спеuиальности 3.1.20. Кардиология (медицинские науки) 

Актуальность темы диссертационной работы 

В реальной к,111ш1ческой 11ракт11ке одной ю вед) щих пр11чи11 

госп11тализации пациентов в терапевтические отде.1ения является 

декощ1енса11ия хро11ическоi1 сердечной недостаточности (ХСН). В первые 

чесяцы 1юс1е вып11ски счсрпюсть и риск регоспитализаци11 остаются по

прежне,t) 11епр11е:\1,1е,10 высоюt:\Ш и достигают 15% и 30%. соответственно. 

С1едует признать. что в от.н1чие от терапии ХСН вне деко:--.1пе1-1сации. для 

которого ,10диф11цир1 ющ11п Jффскт ква;r,ротерапии считается :)Талонны:\t 

методом ;1счсн11я. в терапии декомпенсации не С) ществ:ет cxei\1 

:--. 1 едика:\1ен rоз1юй герапии. радика,1ьно у.1учшшощих к,1ию1чссю1с исходы. 

По::>то;--.,1) поиск новых схе:--.1 коррекц11и деко:-.1пенсации XCI I остается актуальной 

задачей. 

Высокая Jффе1<т11вность и11г1161rторов натрий-г:1юко31ю1 о котранспортсра 

2 т11па (иl IГ ЛТ-2). подтвержденная в м11огоч11сле11ных ра11до:--.1изирова1111ых 

1сш1-шческ11х исс:1сдова11иях ~ па11ие11 rов с XCII : SOLO!ST-\\'I-II: . EMPAG-Hf''. 

EMPA-RESPONSE-Al IF и .J.P) 1 не - и приводящая к сниже111110 риска с:--. 1 срт11 И;JИ 

рсгосшпа:111-заuюr по поводу XCI 1. - нсоспори:--.,1 ый ,1 сд1щ1111сю1й факт. част11чно 

обус;юв,1с11ный OДHJI\I из \!IIOГOЧIIC;ICHHЫ:\ ,1еха1111З:\IОВ , tсйствия лш.: 

препаратов ,ючего1111ы\1 натрий1 рстичесю1,1 1ффек10,1 11НГJП -2. 
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С.1едует признать. что лишь небо,1ьшая часть пациентов (до 10%). 

вк.1юченных в эти исс.1сдования. И:\1с:1а клинические признаки деко.vшенсаuии 

кровообращения. Работа SOLOIST-WHF. традиционно считающаяся 

исследованиб1. выполненны.v1 1 бо,1ьных с декомпенсацией кровообращения. 

включала до 50% пациентов после выписки из стационара и стабилизации 

состояния. 

Таки"'' образом. влияние иНГ ЛТ-2 на динамику клинической 

симптоматики и исходы декомпенсации ХСН представляет кл11нический интерес 

и остается предметом исследований. 

Кро:\1е того. основным препаратом. Jффективность которого оuенивалась 

у пациентов с декомпенсацией ХСН. был Э:\IПаглифлозин. Данные об 

1ффективности дапаглифлози1 1а в качестве коыпонента терапии декомпенсаuии 

кровообращения в настоящий t\Юмент представлены только в одном 

наблюдательном исследовании. Вопрос приi\1енения дапаглифлозина изучается 

в нескольких рандомизированных плацебо-контролируемых исследованиях: 

DICTA TE-AHF и DAPA АСТ IIF-TIMI 68. - результаты которых еще нс 

опубликованы. 

Таким образоt\1. исходя из вышеизложенных пунктов. диссертационная 

работа Абдуллаева О.А .. посвященная прямому сравнению эффективности 

препаратов группы иНГ ЛТ-2 при декоУ1пенсации кровообращения у больных 

ХСН. яв.1яется актуальной как с научной. так и практической точек зрения . 

Степень обоснованности научных положений, выводов и 

рекомендаций, сформулированных в диссертации 

1 lаучные положения. выводы и рекомендации. представленные в 

диссертации Абдуллаева О.А .. обладают высокой степенью обоснованности 

благодаря проведеннО\1)' анализу множества отечественных и зарубежных 

исс.1едований по рассматриваемой те:'\1е. Исс.1едование основано на 

значите.1ьном ко.1ичестве паш1ентов. а также на пр1п1енении раз,111чных 

,1абораторных и 1111сгрул1енталь11ых "'етодов диагностики. В частности. 
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испо.1ь-зованы совреJ\!е11ные подходы к диагностике задержки жидкости при 

декомпенсации кровообращения. такие как ИЗ;\1ерение уровня внеклеточной 

жидкости с помощью биоимпедансомстрии и оценка количества В-линий с 

помощью ульrразвукового исс,едования .1еrких и п:1евра.1ьных полостей по 

методике G. Volpicelli. 

В ходе исследова11ия была выпо,111е11а корректная статистическая 

обработка полученных данных. в том чис:1е с использование'v1 нескольких 

пакетов статистических програм:\1. что позволило сформулировать достоверные 

выводы и практические рекомендации. которые могут быть использованы в 

клинической практике. 

Все заявленные в исследовании задачи и цель работы выполнены. дизайн 

исследования сформулирован четко и структурировано. Полученные выводы и 

рекомендации полностью соответствуют представленной це.ти и задачам и 

подробно описаны в диссертационной работе. 

Достоверность и научная новизна положений, выводов и 

рекомендаций 

При анализе данных. представленных в литературе. выявлено множество 

результатов клинических исследований . посвященных различным аспектам 

терапии пациентов с декомпенсацией хронической сердечной недостаточности 

как на фоне сахарного диабета 2 типа. так и без него. а таюке течению 

хронической болезни почек у больных с сопутствующими ХСН и СД 2 типа. 

Однако исследований, направленных на опти:\-шзацию медикаменто3ной терапии 

декомпенсации кровообращения ) пациентов с сочетание!\1 всех трех 

заболеван11й. не существует. 

В диссертации Абдуллаева О.А. обоснована необходимость применения 

иНГ ЛТ-2 д.1я улучшения динамики отечного синдрО:\fа и обеспечения 

нефропротекции у пациентов. по.1учающих высокие дозы петлевых диуретиков. 

Проведен сравнительный анализ ре3у,1ьтатов стандартной 1\Ючегонной терапии 11 

терапии. основанной на комбинании «петлевые диуретики и иНГЛТ-2)>. в ранний 
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период госпитализации по повод) дскоJ\шснсации кровообращения. Также 

предпринята попытка стандартизации диуретической терш1ии с использованиеi\1 

петлевых диуретиков на основе уровня натрийуреза. В дальнейщел-1 был 

проведен сравнительный анализ результатов стандартной :vючсгонной терапии и 

терапии кол-1бинацией «петлевые диуретики и иНГЛТ-2» в отдаленный период 

после выписки пациентов. с целью оценки рисков сердечно-сосудистых событий 

на фоне длительной терапии иfIГЛТ-2. Изучена корреляция между количеством 

внеклеточной жидкости. уровнем СДЛА и СКФ в зависи:чости от уровня 

натрийуреза. 

Te:via диссертации обладает высокой практической значимостью. 

поскольку затрагивает разработку индивидуализированных. 1ффективных и 

безопасных стратегий .1ечения для тяжелых ко7>.юрбидных пациентов. 

Практическая значимость диссертационной работы 

Полученные результаты в ходе проведенного исследования позволили 

сформулировать четкие выводы и дальнейшие практические рекомендации. 

которые могут быть использованы в клинической практике врачей. 

На основе проведенного исследования была подтверждена )ффективность 

и безопасность терапии, основанной на комбинации «петлевые диуретики и 

иНГЛТ-2». Также предложен метод оптимизации ведения пациентов с 

декомпенсацией хронической сердечной недостаточности на фоне сахарного 

диабета 2 типа и хронической болезни почек. который позволяет снизить риск 

сердечно-сосудистых событий. а также развитие острого почечного 

повреждения или прогрессирование хронической болезни почек в ранний период 

госпитализации. 

Рез)льтаты работы были внедрены в практическую деятельность 

отделения реаниJ\lации и интенсивной терапии д.1я пациентов с острьш 

инфарктом миокарда в Государственно;-..1 бюджетном учреждении 

здравоохранения города Москвы «Городская к.1и1-н1ческая бо.1ьниuа 11м. Ф.И. 

Инозеi\щева» и в l-;-..1 кардиологическо;-..r отделе11и11 Гос)дарственного 

4 



бюджетного учреж,1е11ия здравоолрансния города Москвы «Гостпа.1ь д.1я 

ветеранов во11 1-1 N~ 3». 

Структура и содержание диссертации 

Диссер I ац110н11ая работа Аб,1) .1.1аева О.Л. представ.1с1 ia по.1ностью в 

научно\1 ст11.1е. из.1ожена на 12..J. с 1ран1щах. Стр) ктура и основное содержание 

раба гы: вве;tен11с. 4 главы. заключение. выводы. практические реко,1ен,::~_ащ111. 

Главы !1редставлс11ы след:ую щ11i\1 образом: об·юр литературы: материал и i\1ето,-1.ы 

исследования ; ре3ул ь гаты исследования: обсуждение ПОЛ) ченных результатов. 

В работе содержатся 35 табли1t и 10 рис1 нков. Список .1 итературы представлен 

как отечественньши. гак II зарубежt1Ы\IИ ИСТОЧНИКа\111: ) почянут 121 ИCTOЧIIIIK 

( l 5 отечественных и 106 зарубежных). 

Введение ,1иссертационной работы включает оп11сан11е актуальности 

исследован11я. раскрываются цель и задачи. научная 1ювиз1 ~а полученных 

результатов. теоретическая 11 практ11чеекая з11ачи\lость работы . а гакже основные 

положен ия. вы1юсиi\1ые на защи 1) . Во введешш также кратко из:южены 

\1етодо:1огия и ,1е ~оды исследования . 

В первой главе предс гав.1е11 обзор .1umepam_1pы по проблеi\tатике 

исс.1едован11я. Раскрыты основные подходы при выборе тактики диуреп1ческой 

терапи11 (ДТ) в период декоvше1 1сацю1 сердечной недостаточности (ДCII). 

подробно и в хро1юлогическо:\-1 rюряltке изложен опыт 11ри~сне11ия иНГЛТ-2 при 

лече11и11 хронической сер,цечной недоста гоч1юсп1 11 в ДСI 1. сфор,11л11рованы н 

полноценно раскрыты проб.1ечы коррекuи11 объе,1а жидкости в Jтот пер11од. 

Обзор .1 11терат) ры содержит 11аибо.1ее акт1 а.1ьные ,1.ан 11ые отечественных 11 

зарубежных рабо г по 11роб.1б1 ат11ке исс.1е,1ования. 

Во второй г:~аве пре,...1.став,1с11ы .натериа.7 и .нетоды uсс.7едова111tя. Четко и 

с1 рукт) р11ровано нз:1оже11 "щза1111 д11ссср гащю1 11 юi1 работы. Подробно оп 11саны 

пait11e111 ы. включенные в 11сс.1едованис. а гакже все ис1ю.1ь3уеыые \1ето ... tы 
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исследованIIя. f lриве,1е11ы критерии ,J,.1я опрсде.1еI111я ДCII. выяв.1ения ос Iporo 

повреждения почек в период декоl\шенсаuии сер.:.1ечной 11едоспночIюс ш. Во 

второй главе таюкс подробно представлен с гатисп 1 ческиi1 ана.,из по.I)чен11ых 

данных. 

Третья г.1ава посвящена рез_~:7ы11ш11а.н исс.1едования: общей 

характеристике пациентов. госпита..шзирова1111ых в отде.1ен11е ин генс11в11ой 

терапии по повО.J} ДСН. а также описан1110 дина:чики основных критериев 

эффективности ДТ: массы тела. диуреза. натрийуреза. ко.1ичества внек.1еточной 

жидкости. ) ровня NT-proBNP. фракции выброса ,1евого же.I}дочка. }ровня 

СДЛА. количества В-л11ний } больных в контрольной и основной груп11ах на 

фоне терапии пстлсвыl\I и диуретиками и КО\ilби11ацией «петлевые диуретики + 

иНГЛТ-2 ». соответственно. в течение 5-т11 дней наблюдения. Втором 11роведено 

сравнение 1ффективности двух представите.:1ей юIасса иIIГ ЛТ-2. разрешс11ных к 

приl\Iенению в РФ при ХСН - ,Jапаг.1иф;1озина и Э\1Паглиф,1оз1111а - у больных в 

период дско\шенсации ХСН. В ра\1ках 11сс.1едова11ия также IIроведен а11а.1из 

влияния ко:\>1би11ации «пет.Iевыс диуретикн + иI IГЛТ-2 >> на ф) нкцню почек при 

деко:-.шенсации кровообращения. выявивший опре,1е.1ен11ый 

нефролротективный эффект такой комбинации по сравнению с прIIченением 

исключи гельно петлевых диуретиков. 

В четвертой главе представлено подробное обсу.J1сдение полученных 

результатов: проведен анализ :\IIIОгочисленных исследований и сравнение с 

по.1учеННЫ;\(И ДaIIIIЬl;\III. 

В ;щссертаuион1юй работе традIщионIю присутс1 В) ют заК1ючение. 

обобщающие ПО.1) че1111ыс данные. выводы. перспективы u практические 

реко.11ендации. 

Автореферат д11ссерташш содержит все основные данные. rю.1ученные в 

ходе исс.1е,юва11ия. и раскрывае1 решение всех постав.1с11ных задач. Он 

сфор\1),.111рован корректно и соответствует все\I 1 ребова11ия:-.1. 
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По Тбtе диссертационной работы опуб:~иковано 2 статьи в Ж) р11а.1ах. 

входящих в перечень научных ре11ею11руе:v1ых изданий. рекоi\1ендованных 

Высшей атгсстацио1111ой комиссией Ми11истерства образова11ия и на) ю1 

Росснйской Федерации для публикаций \1атериалов ~tиссер гаций. Рсзульта rы 

работы бы.111 доложены .,111ссертанто\1 .1ично в виде устных докладов 11 во11ы11 в 

сборники тез11сов конгрессов: Российский Национальный Конгресс Кардиологов 

(Казань. 2022). 18-й Национальный Конгресс Терапевтов (Москва. 2023 ). 

Национа,1ы 1 ый конгресс с ,,ежд) народньш участие:v, «Ссрдеч11ая 

недостаточность 2023» (Москва. 2023 ). Россиi1скпй национа;1ы1ый конгресс 

кард11ологов 2024: 1П Всероссийский ко11к1рс Российского кар;що.1огического 

общества на лучшее инновационное исследование в 06,1асти кардиолог11и. 

выполненное в рамках вузовских 11аучно-исслеловательских работ (Санкт

Петербург. 2024 ). 

Принципиа.7ьных ю.нечаний к диссертации нет. Работа написана хорошим 

,11перат) pHЫi\t языкоi\-t .. 101 ична и ход из.1оже11ия строго подчинен основ11ой 

рабочей I и1ютезе. Однако. выяв, 1е110 11ебо.1ьшое ко.1нчество грамматических 

ошибок и опечаток ( например. стрстр. 1 б «две тактики ... провсря.1асы>. стр. 18 

- «в гр) ппе с ацетазо,1ю1ида» и др). 

В л.оде анализа работы возникли вопросы, отражающие общий 11нтерес к 

резу 1ьтатам прсдставлс 11ного исследован11я: 

1) В критериях 11евключе11ия отсутствует показатель величины СКФ. 

являющ11йся вюю1ым фактором. л11l\11пирующим назначение глифлоз11110в при 

ХСН и ХБП. С чем ')ТО связано'? 

2) Вк.1ючались л11 паuис11ты. ) которых была потребность в применении 

и1-ютрошюi1 rюддержки II паu11енты с пр1внакащ1 терм11на.1ьной сгадии ХСН? 

3) Ко\1nлекс терапевтического воздействия пр11 деко\Jпенсаuии ХСН 

вк,1ючас r. ПOJ\111\JO диурет11ческой терапии. коррекц11ю прич11ны ,1еко\1Пенсащ1и. 

коррсктироВК) ге,юдина\шческих щжюатс.1еi1 (ЧСС. АД н пр.). Бы.1и .111 

сопостави\tЫ в 11сслсдован11ых rp) ппах от,1е.1ы1ыс основные причины 

дсКО\1пс11сании XCI 1 (напри\lер. дсrта611лиза1tия артсршиыюй гипсртенз1ш. 
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тахисисто.1ическая ФП. обострение хр. инфекции/острая инфекция. прие\1 

НПВС. брадизависимая ХСН и пр.) у исследованных пациентов и как 

проводилась их коррекция в разных группах? 

4) Какой пара!\1етр эффективности ,циуретической терапи11 Вал,1 

представляется наиболее и11фор\1ативным и более других ассоциируется со 

стабилизацией состояния к л,юменту выписки пациента? 

Заключение о соответствии диссертации критериям, установленным 

Положением о порядке присуждения ученых степеней 

Таки:v~ образом. диссертационная работа Абдуллаева Оли:v1а Абдурахмон 

угли на тему: «Пути оптимизации медикаментозной терапшr декомпенсации 

кровообращения у больных хронической сердечной недостаточностью. 

страдающих сахарным диабетом 2 типа и хронической болезнью почек». 

является законченной научно-квалификационной работой. выполненной под 

руководством доктора медицинских наук. профессора. член-корреспондента 

РАН. директора Института клинической :vrедицины. заведующего кафедрой 

пропедевтики внутренних болезней №1 Института клинической медицины 

ФГ АОУ ВО РНИМУ им. Н.И. Пирогова Минздрава России (Пироговский 

Университет). заслуженного врача РФ Арутюнова Григория Павловича. 

содержащей новое решение актуальной научной задачи - оптимизация терапии 

коррекции декомпенсации кровообращения с помощью контролируемого 

усиления натрийуреза. имеющей существенное значение для кардиологии. 

По своей актуальности. научной новизне. теоретической и практической 

значимости диссертация Абдуллаева Олима Абдурахмон уг,1и полностью 

соответствует требованиям п.9 Положения о присуждении ученых степеней. 

утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации РФ No 

8➔2 от 24 сентября 20 l 3 г. ( с изменениями в редакции пос1а1-1овлений 

правите.1ьства Российской Федерации№335 от 21.04.2016 г .. No 842 (в редакци11 

постановJ1ения Прав1пельства Российской Федерации 21.04.2016 г. и в 
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действующих редакциях). предъявляемы.\, к д11ссертацию1 на соискание ученой 

степени кандидата .\Iедицинских на) к. а ее автор Абдуллаев О.А. заслуживает 

присуждения ученой степени кандидата 1\1едицинских наук 110 специальности 

3 .1.20. Кардиология. 

Официальный оппонент: 

Главный научный сотрудник и профессор кафедры факу.1ьтетской терапии 

Института медицинского образования Федерального государственного 

бюджетного учреждения «Национальный медицинский исследовательский 

центр имени В.А. Алмазова» Министерства здравоохранения Российской 

Ситникова Мария Юрьевна 

Подпись доктора медицинских наук. профессора Ситниковой Марии Юрьевны 

заверяю: 

Ученый секретарь Федерального государственного бюджетного учреждения 

«Национальный меди инс й исследовательский центр иыени В.А. Алмазова» 
.м--,. ~, ,, 

Министерства з "'""'"'-""'·" · ийской Федерации. доктор медицинских 
наук. профессор 

V, Недошивин Александр Олегович 

«22» янавря_ 2024 г. 

Федеральное государственное бюджетное учреждение «Ilаuиональный 

:-,,1едицинский 11сследовательский цен гр И;\,tени В. А. Алмазова» Министерства 

здравоохранения Российской Федерации: адрес: 197341. Санкт-Петербург. ул. 

Аккуратова. д. 2. 

Телефон. e-111ail учреждения: 8 (812) 702-37-30. t1nrc~al111azovcentre.ru. 
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