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Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

– Уважаемые коллеги, на заседании Диссертационного совета 

присутствуют: 
 

№ Ф.И.О. 

Учёная степень, 

шифр 

специальности в 

совете 

 

1 Сигаев Игорь Юрьевич доктор мед. наук, 

3.1.15 

Заместитель председателя 

Диссертационного совета, 

председатель заседания 

2 Подзолков Владимир Петрович доктор мед. наук, 

3.1.15 

Заместитель председателя 

Диссертационного совета 

3 Ярустовский Михаил Борисович доктор мед. наук, 

3.1.12 

Заместитель председателя 

Диссертационного совета 

4 Газизова Динара Шавкатовна доктор мед. наук, 

3.1.20 

Ученый секретарь 

Диссертационного совета 

5 Аверина Ирина Ивановна доктор мед. наук, 

3.1.20 

 

6 Аракелян Валерий Сергеевич доктор мед. наук, 

3.1.15 

 

7 Аронов Давид Меерович доктор мед. наук, 

3.1.20 

 

8 Бузиашвили Юрий Иосифович доктор мед. наук, 

3.1.20 

 

9 Диасамидзе Кахабер Энверович доктор мед. наук, 

3.1.12 

 

10 Керен Милена Абрековна доктор мед. наук, 

3.1.20 

 

11 Ким Алексей Иванович доктор мед. наук, 

3.1.15 

 

12 Ключников Иван Вячеславович доктор мед. наук, 

3.1.20 

 

13 Купряшов Алексей Анатольевич доктор мед. наук, 

3.1.12 

 

14 Лобачева Галина Васильевна доктор мед. наук, 

3.1.12 

 

15 Мироненко Владимир 

Александрович 

доктор мед. наук, 

3.1.15 

 

16 Рыбка Михаил Михайлович доктор мед. наук, 

3.1.12 

 

17 Сергуладзе Сергей Юрьевич доктор мед. наук, 

3.1.15 

 

18 Шаталов Константин Валентинович доктор мед. наук, 

3.1.15 

 

19 Ширяев Андрей Андреевич доктор мед. наук, 

3.1.15 
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Коллеги, добрый день! Всего из 25 членов совета 21.1.038.01, 

утвержденного приказом председателя ВАК Российской Федерации, 

присутствует 19 членов совета – количественный кворум обеспечен. По 

специальности 3.1.20. Кардиология присутствует 6 членов совета, по 

специальности 3.1.15. Сердечно-сосудистая хирургия присутствует 8 членов 

совета – качественный кворум тоже обеспечен. Соответственно совет 

правомочен начать свою работу. Заседание объявляется открытым. 

На повестке дня у нас защита диссертации Филипповой Софии 

Георгиевны на тему: «Предикторы риска развития инфекционно-

воспалительных осложнений у взрослых пациентов с имплантируемыми 

устройствами для электрокардиотерапии» на соискание ученой степени 

кандидата медицинских наук по двум специальностям 3.1.20. Кардиология и 

3.1.15. Сердечно-сосудистая хирургия. 

Научные руководители:  

Голухова Елена Зеликовна, доктор медицинских наук, профессор, 

академик РАН, директор Федерального государственного бюджетного 

учреждения «Национальный медицинский исследовательский центр сердечно-

сосудистой хирургии имени А.Н. Бакулева» Министерства здравоохранения 

Российской Федерации; 

Сергуладзе Сергей Юрьевич, доктор медицинских наук, заведующий 

отделением хирургического лечения сложных нарушений ритма сердца и 

электростимуляции Федерального государственного бюджетного учреждения 

«Национальный медицинский исследовательский центр сердечно-сосудистой 

хирургии имени А.Н. Бакулева» Министерства здравоохранения Российской 

Федерации. 

Официальные оппоненты: 

Ускач Татьяна Марковна – доктор медицинских наук, профессор, 

ведущий научный сотрудник отдела заболеваний миокарда и сердечной 

недостаточности Федерального государственного бюджетного учреждения 
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«Национальный медицинский исследовательский центр кардиологии имени 

академика Е.И. Чазова» Министерства здравоохранения Российской Федерации 

(специальность 3.1.20. Кардиология); 

Гудымович Виктор Григорьевич – доктор медицинских наук, 

профессор, заведующий кардиохирургическим отделением Федерального 

государственного бюджетного учреждения «Национальный медико-

хирургический центр имени Н.И. Пирогова» Министерства здравоохранения 

Российской Федерации (специальность 3.1.15. Сердечно-сосудистая хирургия). 

Ведущая организация: Федеральное государственное бюджетное 

учреждение «Национальный медицинский исследовательский центр 

хирургии имени А.В. Вишневского» Министерства здравоохранения 

Российской Федерации. 

Попрошу ученого секретаря дать краткую справку по представленным 

документам. 

Ученый секретарь Диссертационного совета, доктор медицинских 

наук Газизова Д.Ш. зачитывает материалы, содержащиеся в личном деле 

соискателя. Отмечается, что материалы личного дела и документы 

предварительной экспертизы соответствуют требованиям «Положения» 

Высшей аттестационной комиссии при Министерстве образования и науки 

Российской Федерации. 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.:  

– Спасибо. София Георгиевна, Вам предоставляется 20 минут для 

изложения основных положений Вашей диссертационной работы. 

Филиппова София Георгиевна (соискатель) излагает материал 

диссертации (доклад прилагается). 
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Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.:  

– Спасибо. Вопросы членов диссертационного совета, пожалуйста, к 

докладчику. Профессор И.В. Ключников. 

Член диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор 

Ключников И.В.: 

– София Георгиевна, скажите, пожалуйста, с учетом того, что достаточно 

много факторов риска развития инфекционных осложнений и необходимости 

действий у этих пациентов, их подготовки, может ли быть такая ситуация, 

когда пациенту из-за этого сочетания факторов будет отказано просто в 

постановке прибора? Или такое просто невозможно и просто займет много 

времени их подготовка? 

Филиппова С.Г. (соискатель): 

– Глубокоуважаемый Иван Вячеславович! Если он войдет в наши 

критерии, то можно. Главное в этом случае – подготовка. 

Член диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор 

Ключников И.В.: 

– То есть таких нет однозначных противопоказаний, чтобы нельзя было 

установить прибор? 

Филиппова С.Г. (соискатель): 

– Нет, главное, предварительная подготовка. 

Член диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор 

Ключников И.В.: 

– Спасибо.  

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.:  

– Профессор К.Э. Диасамидзе. 
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Член диссертационного совета, доктор медицинских наук, 

Диасамидзе К.Э. 

– У меня вопрос практического плана: анемия – причина инфекции или 

маркер тяжелого состояния? Ваше отношение. 

Филиппова С.Г. (соискатель): 

– Глубокоуважаемый Кахабер Энверович! Скорее всего, маркер 

неблагоприятного соматического статуса и хронической коморбидности 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.:  

– Еще вопросы? Пожалуйста. 

Член диссертационного совета, доктор медицинских наук Аверина 

И.И.: 

–  София Георгиевна, спасибо за доклад. Скажите, пожалуйста, все-таки 

что преобладает, что важнее – вид устройства, которое имплантируется или 

коморбидность пациента? 

Филиппова С.Г. (соискатель): 

– Глубокоуважаемая Ирина Ивановна! Эти факторы взаимосвязаны. Так 

как более сложной считается установка таких устройств, как устройства для 

сердечной ресинхронизирующей терапии, они чаще имплантируются 

пациентам с высокой коморбидностью. Но в нашей работе коморбидность 

сохранялась как отдельная часть. 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.:  

– Вопросов пока больше нет. Хорошо. У нас еще обсуждение будет 

диссертационной работы. Присаживайтесь, пожалуйста. 

Выступление научного руководителя – доктора медицинских наук 

Сергуладзе Сергея Юрьевича. 
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Научный руководитель – доктор медицинских наук Сергуладзе 

Сергей Юрьевич: 

– Глубокоуважаемый Игорь Юрьевич, коллеги, члены диссертационного 

совета! 

Я с удовольствием хочу представить Софию Георгиевну Филиппову. Она 

в 2011 году окончила Ставропольскую медицинскую академию с отличием на 

круглые «пятерки» и решила стать терапевтом. Но на этом она не остановилась, 

и все-таки кардиология оказалась такой манящей специальностью. Она 

поступила в ординатуру в наш Центр, где еще в ординатуре пыталась заняться 

научными изысканиями. Но она у нас семейный человек – 2 детей, к 

сожалению, пришлось прервать это поприще и вернуться гораздо позже к 

научной работе.  

Она внесла большой вклад, я считаю, в нашу российскую медицину, 

работала в Министерстве здравоохранения. У нее есть благодарности 

Министерства здравоохранения за отличную работу и благодарность 

Управления делами Президента РФ тоже как раз за организационные такие 

моменты. 

Что касается ее научной стези, то ее целеустремленность, педантичность, 

такой «железный», я бы сказал, исследовательский характер позволили, я 

считаю, в короткие сроки выполнить эту работу на высоком уровне. Она умеет 

ставить перед собой задачи и с хорошим результатом их выполнять. 

И в заключение хочу сказать, что, учитывая наш большой опыт по данной 

проблеме, ее работа, на мой взгляд, является крайне интересной, крайне такой 

злободневной. И я бы попросил членов диссертационного совета поддержать 

эту работу. 

Спасибо! 
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Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

– Спасибо, Сергей Юрьевич! 

Попрошу ученого секретаря огласить поступившие в совет письменные 

отзывы на диссертацию. 

Ученый секретарь Диссертационного совета, доктор медицинских 

наук Газизова Д.Ш. зачитывает: 

1.  Заключение организации, в которой выполнена диссертация – 

Федерального государственного бюджетного учреждения «Национальный 

медицинский исследовательский центр сердечно-сосудистой хирургии имени 

А.Н. Бакулева» Министерства здравоохранения Российской Федерации (в 

заключении диссертация рекомендуется к защите, заключение прилагается). 

2.  Отзыв ведущей организации – Федерального государственного 

бюджетного учреждения «Национальный медицинский исследовательский 

центр хирургии имени А.В. Вишневского» Министерства здравоохранения 

Российской Федерации (отзыв положительный, замечаний не содержит, 

прилагается). 

3.  Отзывы на автореферат от: 

-  заведующего отделением хирургического лечения сложных нарушений 

ритма сердца и электрокардиостимуляции ФГБУ «Центральная клиническая 

больница с поликлиникой» Управления делами Президента Российской 

Федерации, доктора медицинских наук, профессора Чапурных Александра 

Васильевича; 

-  руководителя отдела нарушений сердечного ритма и проводимости ФГБУ 

«Национальный медицинский исследовательский центр терапии и 

профилактической медицины» Минздрава России, доктора медицинских наук, 

профессора Давтяна Карапета Воваевича; 
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-  заведующего отделением хирургического лечения сложных нарушений 

ритма сердца и электрокардиостимуляции ГБУЗ «Городская клиническая 

больница им. И.В. Давыдовского ДЗМ», кандидата медицинских наук Рзаева 

Фархада Гусейновича. 

Все отзывы положительные, принципиальных замечаний не содержат 

(прилагаются). 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.:  

– Спасибо. 

Коллеги, переходим к обсуждению диссертационной работы. Слово 

предоставляется официальным оппонентам. Первый оппонент – Ускач Татьяна 

Марковна, доктор медицинских наук, профессор, ведущий научный сотрудник 

отдела заболеваний миокарда и сердечной недостаточности ФГБУ «НМИЦ 

кардиологии им. акад. Е.И. Чазова» Минздрава России. Прошу Вас, Татьяна 

Марковна! 

Доктор медицинских наук, профессор Ускач Татьяна Марковна 

(официальный оппонент) зачитывает отзыв (отзыв положительный, 

замечаний не содержит, прилагается). 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

– Спасибо, Татьяна Марковна. Попрошу ответное слово, София 

Георгиевна. 

Филиппова С.Г. (соискатель): 

 – Глубокоуважаемая Татьяна Марковна! Большое спасибо за подробный 

анализ и экспертную оценку! А также спасибо за замечания, которые были 

высказаны в процессе рецензирования моей работы. Спасибо большое! 
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Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

–  Спасибо. 

Коллеги, у нас по уважительной причине отсутствует второй оппонент – 

это доктор медицинских наук, профессор Гудымович Виктор Григорьевич из 

НМХЦ им. Н.И. Пирогова. Но у нас имеется официально заверенный его отзыв. 

И попрошу ученого секретаря зачитать данный отзыв. 

Ученый секретарь Диссертационного совета, доктор медицинских 

наук Газизова Д.Ш. зачитывает отзыв официального оппонента, доктора 

медицинских наук, профессора Гудымовича Виктора Григорьевича (отзыв 

положительный, замечаний не содержит, прилагается). 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

– Там замечаний не было, поэтому ответное слово, я думаю, не имеет 

смысла. 

Коллеги, кто хочет выступить из членов диссертационного совета в 

рамках обсуждения этой диссертационной работы? Пожалуйста, профессор 

Ключников Иван Вячеславович. 

Член Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор 

Ключников И.В.: 

– Глубокоуважаемый Игорь Юрьевич, глубокоуважаемые члены 

диссертационного совета, коллеги, София Георгиевна! 

Я хотел бы присоединиться, несомненно, к мнению и соискателя, и 

оппонента к актуальности, новизне данного диссертационного исследования. И, 

конечно, хотелось бы, наверное, подчеркнуть еще раз, и об этом тоже 

говорилось, что очень большое количество пациентов в настоящее время 

направляются на выполнение имплантации электронных устройств. Конечно, 
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это самые разные в настоящее время очень сложные приборы, имеющие 

технические особенности установки, и чем сложнее эта установка, понятно, что 

осложнений потенциально возникает больше, больше повреждений и т.д. 

Повторно устанавливаются эти приборы, и это тоже повышает риски неких 

осложнений. 

В диссертации обсуждается вопрос об инфекционных осложнениях. 

Нужно сказать, что на наших глазах уже достаточно давно в отделении, откуда 

исходит эта работа, действительно лечат больных с тяжелыми инфекционными 

осложнениями. И эти осложнения несут действительно серьезные проблемы, 

высокую летальность на разных этапах лечения данных больных, и лучше бы 

этого избежать. И в работе совершенно правомочно сделан такой комплексный 

анализ различных факторов (дооперационных, интраоперационных, 

послеоперационных), как избежать этих инфекционных осложнений. 

Работа сделана очень четко и с точки зрения необходимого анализа, 

отбора материала, анализа, очень хорошая статистическая обработка, сделана 

модель математическая для того, чтобы определять эти риски и это тоже очень 

важно. Часто получается так на практике, что мы, в первую очередь, 

задумываемся о том, чтобы найти тот прибор, который нужно поставить, что 

есть показания, прибора нет, пациенты ждут, и как только он появляется, 

соответственно возникает необходимость поставить это устройство. И, 

наверное, отчасти забываются те проблемы, на фоне которых это всё 

происходит, и к чему это всё может привести. И мы еще раз увидели, насколько 

это могут быть сложные проблемы. 

Нужно сказать, что те практические вопросы, которые у меня возникали, 

я с удовольствием еще раз в автореферате посмотрел, и действительно много 

практических моментов отражено в этих рекомендациях, они написаны 

абсолютно по делу и со знанием тех вопросов, которые нужно решать.  

Наверное, если еще не написана некая методичка, то, наверное, она 

должна быть написана, и это будет очень здорово и понятно. 
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Я полностью поддерживаю эту работу. Спасибо большое! 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

– Спасибо, Иван Вячеславович. Кто-то еще хочет выступить из 

присутствующих здесь на этом заседании? (Нет желающих). Хорошо, коллеги. 

София Георгиевна, Вам предоставляется заключительное слово. 

Филиппова С.Г. (соискатель): 

 – Глубокоуважаемый Игорь Юрьевич, глубокоуважаемые члены 

диссертационного совета! 

Позвольте мне поблагодарить дирекцию Центра в лице Елены Зеликовны 

Голуховой за предоставленную возможность выполнить эту работу на одной из 

лучших клинических баз нашей страны. 

Хочу поблагодарить членов диссертационного совета за 

предоставленную возможность защищаться в данном месте.  

Особую признательность хотела бы выразить моим научным 

руководителям Елене Зеликовне Голуховой, Сергею Юрьевичу Сергуладзе за 

мудрое наставничество, за поддержку и неоценимую помощь на всех этапах 

работы. 

Хочу выразить глубокую благодарность официальным оппонентам 

Татьяне Марковне, Виктору Григорьевичу за внимательный анализ и ценные 

замечания. 

Также хочу поблагодарить рецензентов Ирину Владимировну Проничеву, 

Сергея Владимировича Рычина, а также председателя апробационной комиссии 

Ивана Вячеславовича Ключникова за подробную оценку работы на 

предварительном этапе. 

Хочу поблагодарить отделение, в котором выполнялся сбор данных – это 

отделение хирургического лечения сложных нарушений ритма сердца и 

электрокардиостимуляции, за доброжелательную атмосферу. 
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Также сердечно хочу поблагодарить свою семью за терпение, поддержку, 

веру и понимание. 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

–  Спасибо.  

Коллеги, наступает время тайного голосования. Вопрос передается на 

тайное голосование. Для этого нам нужно избрать счетную комиссию. 

Предлагаю членов счетной комиссии: Рыбка Михаил Михайлович, Аверина 

Ирина Ивановна, Керен Милена Абрековна. Кто за то, чтобы была такая 

счетная комиссия? Кто воздержался? (Нет). Кто против? (Нет). (Проводится 

голосование. Состав счетной комиссии утверждается единогласно). 

 Начинаем голосовать. Комиссию прошу приступить к работе.  

 

Происходит процедура тайного голосования. 

 

Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

– Попрошу председателя счетной комиссии огласить результаты тайного 

голосования. 

Председатель счетной комиссии, доктор медицинских наук Аверина 

И.И. зачитывает протокол заседания счетной комиссии: 

Протокол № 17 заседания счетной комиссии, избранной 

Диссертационным советом 21.1.038.01 от 29 мая 2026 года. 

Состав избранной комиссии: 

Председатель комиссии – доктор медицинских наук Аверина Ирина 

Ивановна. 
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Члены комиссии – доктор медицинских наук Керен Милена Абрековна, 

доктор медицинских наук, профессор Рыбка Михаил Михайлович. 

Комиссия избрана для подсчета голосов при тайном голосовании по 

диссертации Филипповой Софии Георгиевны на соискание ученой степени 

кандидата медицинских наук по специальностям 3.1.20. Кардиология и 3.1.15. 

Сердечно-сосудистая хирургия. 

Состав Диссертационного совета утвержден приказом Министерства 

образования и науки Российской Федерации о Советах по защите докторских и 

кандидатских диссертаций от 2 ноября 2012 года № 714/нк (с изменениями от 

23 сентября 2025 года № 894/нк) в количестве 25 человек.   

На заседании присутствовало 19 членов Совета, в том числе докторов 

наук по профилям рассматриваемой диссертации 3.1.20. Кардиология – 6 

человек и 3.1.15. Сердечно-сосудистая хирургия – 8 человек. Роздано 

бюллетеней – 19, осталось не розданных бюллетеней – 6, оказалось в урне 

бюллетеней – 19. 

Результаты голосования по вопросу о присуждении ученой степени 

кандидата медицинских наук Филипповой Софии Георгиевне: 

 

За        - 19,  

Против       - нет, 

Недействительных бюллетеней    - нет. 

 

Таким образом, при проведении тайного голосования Диссертационный 

совет в количестве 19 человек (из них по специальности 3.1.20. Кардиология – 6 

человек, по специальности 3.1.15. Сердечно-сосудистая хирургия – 8 человек), 

участвовавших в заседании из 25 человек, входящих в состав Совета (6 членов 

Диссертационного совета отсутствовали по уважительным причинам), 

проголосовал: «за» – 19, «против» – нет, недействительных бюллетеней – нет. 
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Председатель заседания – заместитель председателя 

Диссертационного совета, доктор медицинских наук, профессор Сигаев 

И.Ю.: 

– Спасибо. Кто за то, чтобы утвердить протокол? Кто против? (Нет). Кто 

воздержался? (Нет). (Проводится голосование. Протокол счетной комиссии 

утверждается единогласно). 

Попрошу ученого секретаря зачитать проект заключения по диссертации. 

Ученый секретарь Диссертационного совета, доктор медицинских 

наук Газизова Д.Ш. зачитывает проект заключения Диссертационного совета 

21.1.038.01 по диссертации Филипповой Софии Георгиевны на тему: 

«Предикторы риска развития инфекционно-воспалительных осложнений у 

взрослых пациентов с имплантируемыми устройствами для 

электрокардиотерапии» на соискание ученой степени кандидата медицинских 

наук по специальностям 3.1.20. Кардиология и 3.1.15. Сердечно-сосудистая 

хирургия. 

– Диссертационный совет отмечает, что на основании выполненных 

соискателем исследований: разработана стратегия принятия оптимального 

решения по выбору тактики ведения пациентов с нарушением ритма сердца 

перед плановым вмешательством, связанным с имплантацией сердечных 

имплантируемых электронных устройств, с учетом индивидуального риска 

развития инфекционных осложнений; разработан оригинальный способ 

прогнозирования вероятности инфекции СИЭУ в течении 5 лет после операции 

на основе многофакторной логистической регрессионной модели, включающей 

6 независимых предикторов; доказана целесообразность выявления факторов 

социально-демографического, клинико-лабораторного и процедурного 

характера, что позволит улучшить результаты профилактики инфекционных 

осложнений и снизить частоту неблагоприятных исходов у пациентов с СИЭУ. 
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Теоретическая значимость исследования обоснована тем, что: 

полученные автором результаты исследования позволили изучить факторы 

риска инфекции СИЭУ в российской популяции пациентов, что в свою очередь 

способствует прогнозированию развития как местных, так и системных 

осложнений в отдаленном послеоперационном периоде; применительно к 

проблематике диссертации результативно использованы методы 

ретроспективного когортного анализа, дизайн «случай-контроль» внутри 

когорты, ROC-анализ с определением пороговых значений и многофакторный 

логистический регрессионный анализ; изучена структура инфекционных 

осложнений СИЭУ, изучены факторы, ассоциированные с развитием инфекции, 

включая социальные и операционные; выполнен комплексный анализ 

взаимосвязи между бременем коморбидной патологии и риском инфекции 

СИЭУ, что ранее не проводилось в отечественной литературе; получена 

объективная информация о целесообразности учитывать факторы, связанные с 

пациентом, процедурой и устройством, для персонализированного 

прогнозирования; в полной мере изучены и представлены литературные 

данные, посвящённые изучению эпидемиологии, факторов риска и исходов 

инфекций СИЭУ. 

Значение полученных соискателем результатов исследования для 

практики подтверждается тем, что разработаны алгоритмы ведения пациентов, 

направляющихся на плановую имплантацию, замену или модернизацию СИЭУ, 

включающие оценку модифицируемых факторов риска для снижения 

вероятности инфекции; разработана стратегия принятия оптимальных решений 

при выборе типа устройства и тактики повторных вмешательств; основные 

научные положения и практические рекомендации, сформулированные в 

диссертации, внедрены в клиническую практику и нашли применение в 

клинико-диагностическом отделении ФГБУ «НМИЦ ССХ им. А.Н. Бакулева» 

Минздрава России.  
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Полученные результаты позволяют улучшить непосредственные и 

отдалённые результаты хирургического лечения нарушений ритма сердца; 

уточнить показания к первичной и повторной имплантации СИЭУ с учетом 

инфекционного риска; уменьшить риски развития инфекции ложа устройства и 

электродного эндокардита, а также снизить экономическую нагрузку на 

систему здравоохранения за счет сокращения числа осложнений и повторных 

госпитализаций. 

Оценка достоверности результатов исследования выявила, что 

теоретические положения, изложенные в диссертации, и полученные  

результаты согласуются с результатами статистического анализа. Применены 

современные методы сбора и обработки информации, использован достаточный 

объем клинического материала (исходная когорта 2304 пациента, финальная 

выборка 152 пациента, из них 38 с инфекцией СИЭУ и 114 контролей) и 

выбрана современная методология исследования (дизайн «случай-контроль» 

внутри когорты, ROC-анализ, логистическая регрессия с пошаговым 

исключением), необходимая для решения задач диссертационного 

исследования. 

Личный вклад соискателя состоит в самостоятельном обосновании 

актуальности проведения исследования, формулировке его цели и задач, 

методологических подходов к их выполнению, отборе пациентов в 

соответствии с критериями включения и исключения, ретроспективном анализе 

медицинской документации, сборе и анализе данных, полученных в ходе 5-

летнего наблюдения, обработке материала с применением статистических 

методов исследования, анализе литературных данных, написании основных 

публикаций по выполненной работе. 

B ходе защиты диссертации принципиальных замечаний высказано не 

было. Соискатель Филиппова С.Г. полностью ответила на все заданные ей 

вопросы. 




