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Аттестационное дело № ------

решение диссертационного совета от 30.12.2024
г. , №58 

о присуждении Эмомзода Исматулло Хайдару, учёной степени кандидата 

медицинских наук. Диссертация на тему: «Патогенетические особенности 

формирования анемической кардиомиопатии у больных с железодефицитной 

анемией», по специальности 14.01.04 - Внутренние болезни, принята к зашите 

28.10.2024 года (протокол №47) диссертационным советом бD.К
ОА-008 на базе ГОУ 

«Таджикский государственный медицинский ун
иверситет им. Абуали ибни Сиво» 

(734026, г. Душанбе, ул. Сино 29-31 ), утверждённым распоряжением ВАК при 

Президенте Республики Таджикистан №11 от 01.02.2023 г. (с внесением изменений и 

дополнений от 01.10.2024г., №345) 

Эмомзода Исматулло Хайдар, 1994 года рождения, в 2018 году окончил 

Таджикский государственный медицинский ун
иверситет имени Абуали ибни Сиво 

(ТГМУ им. Абуали ибни Сино) по специальн
ости «Лечебное дело». После окончания 

ТГМУ им. Абуали ибни Сино прошёл ин
тернатуру (2018-2019) и клиническую 

ординатуру (2019-2021) по специальности «Кардиология», работает врачом 

кардиологом в реанимационном отделении Государственном учреждении 

«Республиканский клинический центр карди
ологии». 

Диссертация выполнена на базе Государственного учреждения «Таджик
ский 

научно-исследовательский институт профилактической медицины» Министерства 

здравоохранения и социальной защиты населе
ния Республики Таджикистан. 

Научный руководитель - Одинаев Шухрат Фарходович - доктор медицинских 

наук, доцент, заведующий кафедрой внутренних бо
лезней №1 ГОУ ТГМУ им. Абуали 

ибни Сино. 

Официальные оппоненты: 

• Камардинов Джамшед Хушкадамович - доктор медицинских наук, врач-

кардиолог кардиохирургического отделения
 №12 ФГБУ «Национальный медицинский 

исследовательский центр сердечно-сосудистой хирургии им. А.Н. Бакулева» 

Министерства здравоохранения Российской Феде
рации. 



• Рофиева Халима Шарифовна - кандидат медицинских наук, заведующая 

кафедрой внутренних болезней НОУ «Медико-социальный институт Таджикистана» 

дали положительные отзывы на диссерт
ацию . 

Ведущая организация - ГОУ «Институт последипломноrо образова
ния в сфере 

здравоохранения Республики Таджикистаю>, в своём положительном отзьmе, 

подписанным экспертом, ассистентом кафедры терапии и кардиоревматологи Г
ОУ 

«Институт последипломного образования в сфере здравоохранения Республики 

Таджикистан» кандидатом медицинских наук Б.Р. Шодиевым, указала, что 

диссертационная работа Эмомзода И.Х. «Патогенетические особенности 

формирования анемической кардиомиопатии у больных с железодефицитной 

анемией», является законченной научно-квалификационной работой, в которой 

содержится решение важной научной задачи, имеющей весомое научное и 

практическое значение для внутренних болезней и кардиологии, и полностью 

соответствует требованиям раздела 3 п. 31, 33, 34 «Порядок присуждения ученых 

степеней», утверждённого Постановлением Правитель
ства РТ от 30 июня 2021 года, 

№267 ( с внесением изменений и дополнений от 26 июня 2023 года, №295), 

предъявляемым к диссертациям на соискание учёной
 степени кандидата медицинских 

наук по специальности 14.01.04 - Внутренние болезни, а сам автор заслуживает 

присуждения искомой степени кандидата медицинс
ких наук. 

Соискатель имеет 9 опубликованных работ, все по теме диссертации, работ 

опубликованных в виде статей в рецензируемых научных изданиях - 5, общим 

объёмом 2, 1 печатного листа, в том числе авторский вклад - 80%. 

Наиболее значимые работы по теме диссертации: 

1. Эмомзода И.Х. Частота и структура осложнений бо
льных ишемической 

болезнью сердца, острым инфарктом миокарда [текст] / А.И. Табаров, М.Э. 

Раджабзода, Ш.М. Сафаралиев, И.Х. Эмомзода // Наука и иннов
ация. - 2021 . - T.IV, 

№4. -С. 197-269. 

2. Эмомзода И.Х. Роль перекисного окисления липидов
 и антиоксидантной 

защиты организма в формировании анемической кард
иомиопатии [текст] / И.Х. 

Эмомзода, Ш.Ф. Одинаев, М.Э. Раджабзода, Р.А. Турсуно
в// Симург. - 2023. - Т.ХХ, 

№4. - С. 76-81. 

3. Эмомзода И.Х. Состояние сердечно-сосудистой систем
ы у пациентов с 

анемическим синдромом [текст] / И.Х. Эмомзода, Ш.Ф. Одинаев, М.Э. Раджабзода, 

Х.Т. Файзуллоев, Р.А. Турсунов// Вестник Смоленской гос
ударственной медицинской 

академии. -2023. - Т.ХХП, №4. -С. 107-112. 
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4. Эмомзода И.Х. Эффективность антианемической терапии у пациентов
 с 

тяжёлой формой железодефицитной анемией [текст] / И.Х . Эмомзода, Ш.Ф . Одинасо, 

М.Э. Раджабзода, Р . А. Турсунов // Здравоохранение Таджикистана. - 2023. - Т.ТV . -

№359 . - с. 109-116. 

На диссертацию и автореферат поступили 2 положительных отзыва от: 

• Доктора медицинских нау1<, профессора, директора ГУ «Институт 

гастроэнтерологии Республики Таджикистан» Олимзода Насим Ход
жа - замечаний 

нет. 

• Доктора медицинских наук, профессора кафедры пропедевтики внутренних 

болезней ГОУ «ТГМУ им. Абуали ибни Сино» Саидова Ёр Умаровича - замечаний 

нет. 

В отзывах отмечается актуальность темы, научная новизна и практическая 

значимость проведённьrх исследований. Также указывается, что диссертационная 

работа Эмомзода И.Х. представляет собой законченное, практически значимое 

исследование, соответствует специальности 14.01.04 - Внутренние болезни, а её автор 

заслуживает присуждения искомой учёной степени кандидата ме
дицинских наук. 

Выбор официальных оппонентов и ведущей организации обосновыв
ается тем, что 

они известны своими достижениями в области внутренних болезней
 и кардиологии, 

научными работами в данной области и имеют научные пуб
ликации по данной 

тематике, в связи с чем, могут дать объективную оценку диссерта
ционной работе, по 

её актуальности, теоретической значимости и практической ценнос
ти. 

Диссертационный совет отмечает, что на основании выполненных 

соискателем исследований: 

разработаны и научно обоснованы патогенетические особенности форм
ирования 

анемической кардиомиопатии с нарушением систолической и диастолической 

дисфункции миокарда при железодефицитной анемии. Выявлены ра
нние нарушения 

глобальной сократимости, которые характеризуются дисфункцией пр
авого и левого 

желудочков миокарда, гипертрофией миокарда левого желудочка, увеличением 

толщины межжелудочковой перегородки, выраженной дилатаци
ей сердца на фоне 

выраженного снижения фракции выброса ЛЖ. Выявлены усугу
бляющие факторы 

формирования кардиомиопатии, в аспекте нарушения процессов перекисного 

окисления липидов, нарушения баланса показателей липидного спектра и 

гомоцистеина. 

предложен научно-патогенетический обоснованный метод терапии 
пациентов с 

тяжёлыми формами анемии, включающей карбоксимальтозат, антиоксиданты, 

3 



впга~.чпffi,1 тт метnболнческпе rтрепарnты. Покозf\Н вырюкенш,1 й клинический эффект и 

па.10ЖJТТе.J~ъная дпн&\ШЫ\ гемnтолоr11ческ 11 х II кnрщюrсмодинамических показателей. 

LI0 1'."Uзaпo улучшенпе состояння перекисног
о окисления липидов, геометрических , 

функ:mюffil!~ъных показателей левого желудочка сердца и с
ократительной функции 

~mокарда у обс.педованных шщнеНtов прп применен
ии комбинированной терапии с 

1'."арбокспмR.!lЪ тозnтом. антпокснщштm.ш н кардиометаболитными препаратами при 

тяжёлых форм-ах анемшr. 

введены новые ттонятня о патогенетической роли наруш
ения обмена железа и его 

.:~ефишпа на состоянnе сердечно-сосудистой систем
ы, а также состояние липидного 

спектра кровп в фор~шроваюrи анемической кардиомиопатии с последующим 

ремодел:ированнем сердца. 

Теоретпческая значимость исследования обоснован
а тем, что: 

дОk'"З.Зано , что анемическая кардиомиопатия формируется на 
протяжении более 

1,5 лет и ранними её ранними клиническими симптомами являю
тся одышка и 

сердпебиение, а со стороны гематологической картины регистр
ируется двух.кратное 

уменьшение сывороточного железа. Эти процессы пр
отекают на фоне различной 

степени нарушения диастолической дисфункции и ре
моделирования с расширением 

полостей сердца на фоне глобального снижения сократительной способности 

миокарда.. 

Применительно к проблематике диссертации ре
зультативно 

использован ко1шлекс существующих базовых методик, клинического и 

инструментального исследования и 
анализа, применяемых в клинике внуrренних 

болезней и кардиологии; 

изложены патогенетические аспекты отрицательно
го влияния дефицита железа 

на гемодинамику, биохимические процессы, что в конечном итоге формируя 

анемическую кардиомиопатию. 

раскрыты патогенетические аспекты тяжелой степени анемии, которые 

характеризуются усилением окислитель
ного стресса с превалированием процессов 

пероксидации над факторами антиоксидантной защиты
, гомоцистеинемией, усугубляя 

клинико-гематологическое состояние пациентов и может быть прогностически 

неблагоприятным критерием формирования анемической ка
рдиомиопатии; 

изучены в сравнительном аспекте основны
е клинические симптомы и синдромы 

при различной степени железодефицитной анемии в аспекте функционирования 

сердца и данных инструментальных методов исследования. Также изучены в 

сравнительном аспекте тяжести анемии основ
ные показатели перекисного окисления 

липидов и гомоцистеина. 
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nрОВ{)ДёlЩ мод~р,шзnщш po 1111 crl J\() l(Jl lll1\1 11CCKOH /( H f\Г II OCTИIПI A II CMИ 1 1 cc кoti 

кnрдномноnnтнн, к01'0рf\Я ОС\1 00(\ 1\ (\ \1 (\ рnсч t!тс ГCMOTOJIOПJIICC IПI X П0 1(83f.\ТСЛСЙ, 

noкnзnтe.nei'\ гло611J1ьно1' co1'pflill \\Юcтн мноючжn II rсомстр11чсс 1<оrо рсмодслирования 

сердщ1. ft 1'(11-.:ЖС ПOKf\ЗHi\.'JНIX П C!)CIO I C I IO l 'O Ol( II CJ ICI\IH! JII IПI ЩO I) И rомоцистси на; 

Значение но.11ученных COIICКl\1'('J l('I\I pCЗ)',llbl' (\T()B IICCЛC/ЩOOIIШI 1'ШI практики 

подтверждается 1•ем, что: 

разработаны н ошщрены в кл 1111ичес 1<ую практи ку клинико-лабораторные и 

инструментальные noкnзnтeJtн ранней доклиничес 1<ой диагностики анемической 

кард1юм1юшп1ш, которые основаяы на анализе ранних симптомов, показателей 

перекпсноrо окисленпя липидов и антиоксидантной защиты , лип идного спектра и 

rоl\ющ1стеина, показателей эхокардиографичес.ких расчётов ; 

опреде,11ена частота основных типов ремоделир
ования миокарда у пациентов с 

различной степенью тяжести анемического синдрома; 

созданы и оценены критерии тяжести клинической картины раз
личной степени 

анемии, основанные на показателях липидного спектра крови, rомоцистеина, 

процессов перекисного окисления липидов, а также данных исследования 

эхокардиографических показателей при различных степенях тяжес
ти анемии ; 

представлен научно-обоснованный комплекс терапии с применением 

карбоксимальтозата, антиоксидантов и кардиометаболических преп
аратов для лечения 

пациентов с тяжёлыми формами анемического синдрома на фоне анемической 

кардиомиопатии. 

Оценка достоверности результатов исследования выявила: 

теория построена на данных, полученных при комплексной клинико­

лабораторной и инструментальной оценке состояния сердечно-со
судистой системы, 

гематологических показателей у пациентов с различной степенью
 анемии; 

идея базируется на результатах собственного опыта и обобщении 
результатов 

динамического мониторинга пациентов с различной степенью железодефицитной 

анемии и данных инструментальных и лабораторных: методов ис
следования, а также 

динамики показателей стационарного лечения; 

использованы корректные сравнения авторских и литературных данных, 

полученных ранее по рассматриваемой проблеме; 

установлены теоретические и практические совпадения результатов 

исследований автора с результатами, представленными в независи
мых источниках: по 

данной тематю<е, которые использованы в научных: публикациях отечественных и 

зарубежных авторов; 
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исnользоnаны соnременные методы сбора и обработки информаuии, 

достаточный объём клинического материала и корректно выбранные сроки 

наблюдения, выте1<ающие и з задач диссертационного иссле
дования ; 

Личный оклад соис1сателп состоит в его участии на всех этапах 

исследоnателъс1<0rо процесса: разработке дизайна, планировании, клиническом 

обследовании и динамическом 3-ёх летнем наблюдении за паuиентами и лечении 

пациентов, статистической обработке полученных данных и интерпретаuии 

результатов, подготовке научных публикаций, докладов и о
рrанизаuионных вопросов 

по диссертационной работе. 

На заседании 30 декабря 2024 года диссертационный совет принял решение 

присудить Эмомзода Исматулло Хайдару учёную степен
ь кандидата м1::дицински:х 

наук. 

При проведении тайного голосования диссертационный совет состоял в 

количестве 15 человек, из них 3 доктора медицинских наук по специальности 14.01.04 

- Внутренние болезни. Участвовавших в заседании из 15 человек, входящих в состав 

совета, проголосовали: «за» - 15, «против» - нет, «недействительных бюллетеней» -

нет. 

Председатель диссертационного совета, Г'\ 

доктор медицинских наук, профессор ) (µ> К.И. Исмоилов 

Учёный секретарь 

диссертационного совета, 

кандидат медицинских наук, доц 

30.12.2024 г. 
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Р.Дж. Джамолова 

ТАСДИ~ МЕНАМОЯМ/ЗАВЕРЯЮ 

/САРДОРИ БАХШИ КАДR РРК/ 

/ НАЧАЛЬНИI< ОТ К 
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