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ЗАКЛЮЧЕНИЕ ДИССЕРТАЦИОННОГО СОВЕТА 21.1.038.01 НА БАЗЕ 

ФЕДЕРАЛЬНОГО ГОСУДАРСТВЕННОГО БЮДЖЕТНОГО УЧРЕЖДЕНИЯ 

«НАЦИОНАЛЬНЫЙ МЕДИЦИНСКИЙ ИССЛЕДОВАТЕЛЬСКИЙ ЦЕНТР 

СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ ХИРУРГИИ ИМЕНИ А.Н. БАКУЛЕВА» 

МИНИСТЕРСТВА ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ 

 ПО ДИССЕРТАЦИИ НА СОИСКАНИЕ УЧЕНОЙ СТЕПЕНИ 

 ДОКТОРА МЕДИЦИНСКИХ НАУК 

 

аттестационное дело № ____________ 

решение диссертационного совета от 21 ноября 2025 г № 33 

О присуждении Жалилову Адхаму Кахрамоновичу, гражданину республики 

Узбекистан, учёной степени доктора медицинских наук.  

Диссертация «Хирургическая реваскуляризация миокарда у пациентов с 

острым коронарным синдромом» по специальности 3.1.15. Сердечно-сосудистая 

хирургия принята к защите 06 июня 2025 года протокол № 22 диссертационным 

советом 21.1.038.01 на базе Федерального государственного бюджетного 

учреждения «Национальный медицинский исследовательский центр сердечно-

сосудистой хирургии имени А.Н. Бакулева» Министерства здравоохранения 

Российской Федерации (121552, г. Москва, Рублевское шоссе, д. 135), созданным 

в соответствии с приказом Министерства образования и науки Российской 

Федерации № 714/нк от 02 ноября 2012 года с изменениями в приказе от 

25 сентября 2025 г. № 894/нк. 

Соискатель Жалилов Адхам Кахрамонович, 1986 года рождения, в 2009 

году окончил Московскую Медицинскую Академию имени И.М. Сеченова по 

специальности «лечебное дело». В 2014 году успешно защитил кандидатскую 

диссертацию на тему: «Непосредственные результаты малоинвазивной 

реваскуляризации миокарда у женщин» в диссертационном совете на базе ФГБУ 

«НМИЦ ССХ им. А.Н. Бакулева» Минздрава России. С 2019 г. по сегодняшний 

день является заведующим отделения кардиохирургии Каршинского филиала 

«Республиканского специализированного научно-практического центра 

кардиологии» Республики Узбекистан.  
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Диссертация выполнена на базе отделения хирургического лечения 

ишемической болезни сердца и малоинвазивной коронарной хирургии ФГБУ 

«НМИЦ ССХ им. А.Н. Бакулева» Минздрава России. 

Научный консультант:  

Мерзляков Вадим Юрьевич - доктор медицинских наук, заведующий 

кардиохирургическим отделением №4 (ОМИХ) ФГБУ «НМИЦ ССХ им. А.Н. 

Бакулева» Минздрава России. 

Официальные оппоненты: 

Жбанов Игорь Викторович – доктор медицинских наук, профессор, 

заведующий отделением хирургии ишемической болезни сердца ФГБНУ 

«Российский научный центр хирургии имени академика Б.В. Петровского»; 

Попов Вадим Анатольевич – доктор медицинских наук, профессор, 

руководитель отделения кардиохирургии ФГБУ «Национальный медицинский 

исследовательский центр хирургии имени А.В. Вишневского» Минздрава 

России; 

Пайвин Артем Александрович – доктор медицинских наук, руководитель 

кардиохирургическим отделением Санкт-Петербургского государственного 

бюджетного учреждения здравоохранения "Городская больница № 40 

Курортного района». 

Дали положительные, не содержащие замечания отзывы. 

Ведущая организация: ФГБНУ Государственное бюджетное учреждение 

здравоохранения Московской области «Московский областной научно-

исследовательский клинический институт им. М.Ф. Владимирского» в своём 

положительном заключении, подписанном д.м.н., профессором член-корр. РАН 

Шумаковым Дмитрием Валерьевичем, руководителем отделения 

кардиохирургии ГБУЗ Московского областного научно-исследовательского 

института им. им. М. Ф. Владимирского, отмечает, что определение факторов 

госпитальных осложнений и событий в отдаленном периоде наблюдения 
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позволяет улучшить результаты хирургического лечения пациенты с острым 

коронарным синдромом без подъема сегмента ST (ОКСбпST). 

Данные, полученные автором в ходе диссертационного исследования при 

их внедрении в клиническую практику кардиохирургических отделений, могут 

значительно улучшить непосредственные и отдалённые результаты операции 

коронарного шунтирования у пациентов с ишемической болезнью сердца и 

умеренным стенозом аортального клапана.  

Результаты диссертационной работы, выводы и практические 

рекомендации могут быть использованы сердечно-сосудистыми хирургами и 

кардиологами, занимающимися лечением пациентов с ИБС в том числе при 

ОКСбпST. Основные положения диссертации можно рекомендовать для 

включения в образовательный процесс для студентов, ординаторов, аспирантов 

и врачей, посещающих курсы повышения квалификации по специальностям 

«сердечно-сосудистая хирургия».  

Диссертация Жалилова Адхама Кахрамоновича «Хирургическая 

реваскуляризация миокарда у пациентов с острым коронарным синдромом» 

является законченной научно-квалификационной работой, в которой содержится 

новое решение актуальной научной задачи – выявление предикторов 

летальности и послеоперационных осложнений при выполнении 

изолированного коронарного шунтирования у пациентов с минимальным и 

умеренным стенозом аортального клапана, а также выявление факторов, 

коррелирующих с ускорением дегенеративных изменений на аортальном 

клапане, что имеет важное научно-практическое значение для сердечно-

сосудистой хирургии. 

Выбор официальных оппонентов и ведущей организации обосновывался их 

достижениями в данной отрасли науки, наличием публикаций, близких к теме 

работы соискателя, и, таким образом, способностью определить научную и 

практическую значимость диссертации, а также отсутствием совместных 

проектов и печатных работ.  



4 
 

Соискателем по материалам диссертации опубликовано 40 работ: 26 статей 

в рецензируемых научных журналах, определенных Высшей Аттестационной 

Комиссией и 14 тезисов.  

Личный вклад соискателя состоит в сборе и анализе данных, полученных 

при обследовании и наблюдении за пациентами, обработке материала с 

применением статистических методов исследования, анализе литературных 

данных, написании основных публикаций по выполненной работе, 

непосредственном участии в написании текста. 

Наиболее значимые научные работы по теме диссертации: 

1. Жалилов, А. К., Мерзляков, В. Ю., Ключников, И. В. Сравнение 

непосредственных результатов коронарного шунтирования с искусственным 

кровообращением и на работающем сердце у пациентов с острым коронарным 

синдромом / А. К. Жалилов, В. Ю. Мерзляков, И. В. Ключников // Креативная 

кардиология. – 2023. – Т. 17, № 2. – С. 256–271. 

2. Сравнение отдаленных результатов коронарного шунтирования на 

работающем сердце и с искусственным кровообращением при остром 

коронарном синдроме / А. К. Жалилов, В. Ю. Мерзляков, И. В. Ключников [и 

др.] // Грудная и сердечно-сосудистая хирургия. – 2023. – № 6 (65). – С. 722–734. 

3. Сравнение непосредственных результатов коронарного шунтирования у 

пациентов с острым коронарным синдромом в зависимости от времени до 

выполнения реваскуляризации миокарда / А. К. Жалилов, В. Ю. Мерзляков, И. 

В. Ключников [и др.] // Грудная и сердечно-сосудистая хирургия. – 2024. – Т. 66, 

№ 3. – С. 311–321. – DOI: 10.24022/0236-2791-2024-66-3-311-321. 

4. Жалилов, А. К., Саломов, М. А. Подходы к хирургическому лечению  при 

остром коронарном синдроме без подъема сегмента ST / А. К. Жалилов, М. А. 

Саломов // Креативная кардиология. – 2020. – Т. 14, № 1. –С. 49–57. 
 

На автореферат диссертации поступили отзывы: 

-  от д.м.н., профессора академика РАН, Директора института кардио-

аортальной хирургии ФГБНУ «РНЦХ им. академика Б.В. Петровского» - Белова 
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Юрия Владимировича; академика Академии профилактической медицины 

Казахстана, д.м.н., профессора, член-корреспондента Национальной академии 

наук Киргизской Республики - Сейтхана Джошибаева; доктора медицинских 

наук, заместителя главного врача по хирургической помощи ФГБУ «ФЦССХ» 

Минздрава России (г. Астрахань) – Чернова Игоря Ионовича; д.м.н., 

профессора, главного кардиохирурга республики Узбекистан, руководителя 

отделения Кардиохирургии, ГУ «Республиканский специализированный 

научно-практический медицинский центр хирургии им. акад. В. Вахидова» -  

Шерзода Махмудовича Алиева; д.м.н., главного кардиолога республики 

Узбекистан, директора Республиканского специализированного 

кардиологического научно-практического медицинского центра города Ташкент 

- Фозилова Хуршида Гайратовича; врача сердечно-сосудистого хирурга, 

Федерального центра сердечно-сосудистой хирургии им. С.Г. Суханова 

Минздрава России, доктор медицинских наук Кадыралиева Бакытбека 

Кайыпбековича. 

Отзывы положительные, замечаний не содержат. В отзывах отмечается 

актуальность работы, научная новизна и практическая значимость диссертации. 

Диссертационный совет отмечает, что на основании выполненных 

соискателем исследований: разработан клинико-обоснованный подход к 

выбору оптимальной стратегии реваскуляризации миокарда у пациентов с 

острым коронарным синдромом с учётом сроков развития заболевания, 

гемодинамической стабильности и анатомо-функциональных характеристик 

коронарного русла; предложен алгоритм принятия решения о выборе методики 

коронарного шунтирования (в условиях искусственного кровообращения или на 

работающем сердце), основанный на индивидуальном рисковом профиле 

пациента; впервые проведён комплексный сравнительный анализ 

непосредственных и отдалённых результатов различных видов 

реваскуляризации миокарда у пациентов с острым коронарным синдромом 

(ОКС), включая стратификацию факторов операционного и отдалённого риска; 
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доказана клиническая целесообразность использования малоинвазивной 

реваскуляризации миокарда в лечении определённых категорий больных как 

сопоставимого по безопасности метода с традиционным коронарным 

шунтированием в условиях ИК, что позволяет улучшить индивидуализацию 

лечебной тактики и повысить результативность хирургического лечения. 

Теоретическая значимость исследования обоснована тем, что: 

полученные результаты расширяют и углубляют представления о влиянии 

временных, анатомических, клинических и прогностических факторов на выбор 

метода хирургической реваскуляризации миокарда у больных с ОКС; 

установлены предикторы развития осложнений как в госпитальном, так и в 

отдалённом периоде наблюдения; обосновано включение комплексной оценки 

риска (клинического, анатомического, коронарного и операционного) в 

принятие стратегических решений, что способствует формированию научно-

аргументированной концепции персонифицированного выбора метода 

реваскуляризации у данной категории пациентов. 

Применительно к проблематике диссертации результативно 

использованы современные методы предоперационного обследования, оценки 

функционального состояния миокарда, коронарографии, интраоперационного 

контроля и статистического анализа; изучены характеристики пациентов, 

динамика гемодинамических и эхокардиографических параметров, а также 

влияние сроков реваскуляризации на исходы; выполнен многофакторный 

регрессионный анализ факторов риска неблагоприятного госпитального и 

отдалённого прогноза; получена объективная информация, подтверждающая 

возможность безопасного применения миниинвазивной методики коронарного 

шунтирования у части больных ОКС; изучены и представлены данные 

литературы, включая современные международные рекомендации, что 

обеспечило комплексность и научную полноту проведённого исследования. 

Значение полученных соискателем результатов исследования для 

практики подтверждается тем, что разработаны алгоритмы выбора 

оптимальной хирургической тактики у пациентов с острым коронарным 
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синдромом в зависимости от клинико-анатомических характеристик, риска 

осложнений и предполагаемой полноты реваскуляризации миокарда; 

разработана персонализированная стратегия оценки целесообразности 

выполнения коронарного шунтирования в условиях искусственного 

кровообращения или на работающем сердце, основанная на анализе 

прогностически значимых факторов; основные научные положения и 

практические рекомендации, сформулированные в диссертации, внедрены в 

клиническую практику и используются в профильных хирургических и 

кардиологических подразделениях ФГБУ «НМИЦ ССХ им. А.Н. Бакулева» 

Минздрава России. 

Полученные результаты позволяют повысить качество 

непосредственных и отдалённых результатов хирургической реваскуляризации 

миокарда у пациентов с острым коронарным синдромом, снизить частоту 

неблагоприятных событий за счёт оптимального выбора методики операции, 

уточнить показания к выполнению коронарного шунтирования в различные 

сроки от начала заболевания, определить критерии отбора пациентов для 

минимизации операционных и послеоперационных рисков, а также уменьшить 

вероятность ятрогенных осложнений, связанных с техническими особенностями 

вмешательства и состоянием миокарда, в том числе при необходимости 

выполнения повторных или сложных операций в будущем. 

Оценка достоверности результатов исследования выявила, что 

теоретические положения, изложенные в диссертации результаты, согласуются 

с результатами статистического анализа. Применены современные методы 

сбора и обработки информации, использован достаточный объем 

клинического материала (407 пациентов) и выбрана современная методология 

исследования, необходимая для решения задач диссертационного исследования. 

Личный вклад соискателя состоит в самостоятельном проведении 

информационно-патентного поиска, обосновании актуальности проведения 

исследования, формулировки его цели и задач, методологических подходов к их 

выполнению, отборе пациентов с ишемической болезнью сердца и 




