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на основании решения Межкафедрального заседания Института лидерства 

и управления здравоохранением Сеченовского Университета и кафедры 

общественного здоровья и здравоохранения имени Н.А. Семашко Института 

общественного здоровья им. Ф.Ф. Эрисмана ФГАОУ ВО Первый МГМУ 

имени И.М. Сеченова Минздрава России (Сеченовский Университет).

Диссертация «Совершенствование оказания медицинской помощи 

в региональном сосудистом центре пациентам с острым инфарктом миокарда 

в пожилом и старческом возрасте путем создания мультидисциплинарных 

бригад» выполнена на базе Института лидерства и управления 

здравоохранением ФГАОУ ВО Первый МГМУ имени И.М. Сеченова 

Минздрава России (Сеченовский Университет).

Грицанчук Александр Михайлович, 1986 года рождения, гражданство 

РФ, окончил Российский национальный исследовательский медицинский 

университет им Н.И. Пирогова в 2009 году по специальности «Лечебное 
дело».



В 2021 году прикреплен для подготовки диссертации на соискание 

ученой степени кандидата медицинских наук без освоении программ 

подготовки научно-педагогических кадров в аспирантуре в 

Институт лидерства и управления здравоохранением ФГАОУ ВО Первый 

МГМУ им. И.М. Сеченова Минздрава России (Сеченовский Университет).

Справка о сдаче кандидатских экзаменов № 1037/Аэ от 16.07.2020 года 

выдана в ФГАОУ ВО Первый МГМУ имени И.М. Сеченова Минздрава 

России (Сеченовский Университет).

С 2017 года по настоящее время работает в должности заместителя 

главного врача по терапевтической помощи в Государственном бюджетном 

учреждение здравоохранения города Москвы «Городская клиническая 

больница имени М. П. Кончаловского Департамента здравоохранения города 

Москвы».

Научный руководитель

Гриднев Олег Владимирович, доктор медицинских наук, профессор 

Института лидерства и управления здравоохранением ФГАОУ ВО Первый 

МГМУ им. И.М. Сеченова Минздрава России (Сеченовский Университет), 

заместитель министра здравоохранения Российской Федерации.

Текст диссертации был проверен в системе «Антиплагиат» и не 

содержит заимствованного материала без ссылки на авторов.

По итогам обсуждения диссертационного исследования 

«Совершенствование оказания медицинской помощи в региональном 

сосудистом центре пациентам с острым инфарктом миокарда в пожилом и 

старческом возрасте путем создания мультидисциплинарных бригад», 

представленного на соискание ученой степени кандидата медицинских наук 

по специальности 14.02.03 Общественное здоровье и здравоохранение, 

принято следующее заключение:



Оценка выполненной соискателем работы

Диссертационная работа Грицанчука Александра Михайловича 

представляет собой высокий научный интерес в связи с актуальностью 

выбранной проблематики, заключающийся в решении одной из важнейших 

кардиологических задач -  снижения смертности пациентов с инфарктом 

миокарда.

Актуальность темы диссертационного исследования

В последние годы в Российской Федерации наблюдается рост числа 

лиц пожилого и старческого возраста. Старение населения представляет 

собой важнейший социально-демографический процесс, которому 

в большинстве экономически развитых стран мира уделяется самое 

пристальное внимание.

При оценке заболеваемости острым инфарктом миокарда (ОИМ) 

установлено, что число больных пожилого и старческого возраста с этой 

патологией за прошедшее десятилетие оставалось на одном уровне и лишь 

в 2008 году был отмечен незначительный рост данного показателя. Это 

касается как случаев первичного, так и повторного ОИМ.

Уровень заболеваемости сердечно-сосудистой патологией, в частности 

развитие ОИМ, у пожилых пациентов (60-74 года) почти в 2 раза выше, 

а улиц старческого возраста (75 лет и старше) — в 6 раз выше, чем у лиц 

молодого возраста. Уровень госпитализации в старших возрастных группах 

составляет около 165 на 1000 человек.

Определяющей причиной тактических и диагностических ошибок при 

диагностике ОИМ у лиц пожилого возраста в экстренных ситуациях следует 

считать отсутствие алгоритмов диагностики не только причины, вызвавшей 

неотложное состояние, но и диагностики сопутствующих соматических 

заболеваний, которые оказывают отягощающее влияние на основное 

заболевание.При этом в отечественной литературе имеются результаты 

единичных исследований по организации комплексной 

мультидисциплинарной помощи этой группе пациентов.



В связи с этим крайне актуальным на сегодняшний день является 

внедрение в клиническую практику новой концепции оказания медицинской 

помощи пациентам старших возрастных групп с внедрением принципа 

мультидисциплинарности в виде соответствующей бригады 

специализированного стационара, в котором как раз преобладающее число 

пациентов -  это лица пожилого и старческого возраста. Учитывая наличие 

нескольких заболеваний у больных старших возрастных групп, 

представляется необходимым разработка применимых к пациентам именно 

этой возрастной категории тактических подходов в организации работы на 

всех этапах медицинской помощи.

Программа развития мультидисциплинарного подхода при оказании 

медицинской помощи в г. Москве на среднесрочную перспективу (2018-2019 

гг.) предусматривала «повышение качества медицинской помощи путем 

рационального использования потенциала медицинских специалистов 

различного профиля, объединенных в мультдисциплинарную бригаду, 

совершенствование организационно-методической базы их 

деятельности»(Постановление Правительства г. Москвы от 27декабря 2018г. 

№1703-1111 «Территориальной программе государственных гарантий 

бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в городе Москве на 

2019год и на плановый период 2020 и 2021гг.»).

Все вышеизложенное требует более углубленного изучения вопросов 

организации качественной медицинской помощи пациентам пожилого 

и старческого возраста с использованием мультидисциплинарного подхода 

в случае госпитализации пациента с ОИМ в стационар. При этом следует 

учитывать реальные потребности и адекватный объем, разработку 

и внедрение алгоритмов действий медицинских работников, что позволит 

сократить временной интервал между поступлением пациента в стационар до 

начала лечебных мероприятий, применить более эффективное лечение 

с учетом полиморбидного фона пожилого пациента и тем самым повысить 

качество оказания медицинской помощи.



Таким образом, совершенствование организации медицинской помощи 

пациентам пожилого и старческого возраста с ОИМ в стационарных 

условиях и разработка принципов деятельности врачей и медицинских сестер 

в мультидисциплинарной бригаде являются актуальными вопросами для 

общественного здоровья и здравоохранения;

Личное участие соискателя в получении результатов, изложенных 

в диссертации

Автору принадлежит ведущая роль в определении темы 

диссертационной работы и составлении программы исследования. Автором 

самостоятельно выполнен аналитический обзор отечественной и зарубежной 

литературы по теме исследования, произведен сбор материала, его 

статистическая обработка и анализ полученных данных, сформулированы 

выводы и разработаны практические рекомендации по совершенствованию 

организации медицинской помощи пациентам пожилого и старческого 

возраста с ОИМ в условиях регионального сосудистого центра городского 

стационара.

Степень достоверности результатов проведенных исследований

Достоверность полученных данных обоснована использованием 

современных методов социально-гигиенического исследования 

и репрезентативным объемом выборки на каждом этапе исследования. 

В работе использованы следующие методы сбора, анализа и обработки 

данных: аналитический, социологический, выкопировки данных из учетно

отчетной документации медицинской организации, медико- 

организационного моделирования, медико-организационного эксперимента, 
статистический.

Научная новизна результатов проведенных исследований

Изучено современное состояние вопроса и нормативно-правовая база 

организации медицинской помощи пациентам пожилого и старческого 

возраста при ОИМ в условиях стационара.



Дана оценка медико-социальных характеристик пациентов с ОИМ, 

проходивших лечение в региональном сосудистом центре городского 

многопрофильного стационара.

Дана оценка структуры и распространенности основных видов 

сопутствующей патологии и гериатрических синдромов среди пациентов 

пожилого и старческого возраста с ОИМ, проходивших лечение 

в региональном сосудистом центре городского многопрофильного 

стационара.

Обоснована необходимость мультидисциплинарного подхода для 

совершенствования организации медицинской помощи при ОИМ пациентам 

пожилого и старческого возраста в условиях регионального сосудистого 

центра городского многопрофильного стационара.

Разработана медико-организационная модель деятельности 

мультидисциплинарной сердечной команды в структуре регионального 

сосудистого центра городского ОИМ инфаркте миокарда пациентам старших 

возрастных групп, в основу которой был положен принцип коллегиальности, 

а также проведена смена концепции лечения от «последовательного» 

к«парал л ельному».

При лечении пациентов с ОИМ обоснована необходимость 

прохождения квалификации медицинским персоналом регионального 

сосудистого центра по специальности «гериатрия».

Доказана медицинская и экономическая эффективность деятельности 

мультидисциплинарной сердечной команды в структуре регионального 

сосудистого центра городского многопрофильного стационара, созданной 

для оказания медицинской помощи при ОИМ пациентам старших возрастных 
групп.

Практическая значимость проведенных исследований

Разработана и научно обоснована медико-организационная модель 

деятельности мультидисциплинарной сердечной команды в условиях 

регионального сосудистого центра городского многопрофильного стационара



по оказанию медицинской помощи при ОИМ пациентам пожилого и 

старческого возраста.

Внедрение предложенной медико-организационной модели 

деятельности мультидисциплинарной сердечной команды в условиях 

регионального сосудистого центра многопрофильного городского стационара 
позволит:

- создать систему своевременного реагирования при поступлении 

в стационар пациентов пожилого и старческого возраста с острым инфарктом 

миокарда и сократить время от момента возникновения ОИМ до начала 

лечебных мероприятий;

- улучшить согласованность действий между участниками 

лечебного процесса, объединенных в междисциплинарную сердечную 

команду по оказанию медицинской помощи пациентам пожилого и 

старческого возраста при ОИМ («врач -  пациент», «медицинская сестра -  

пациент», «врач -  медицинская сестра -  пациент»);

-повысить качество оказания медицинской помощи пациентам 

пожилого и старческого возраста с ОИМ;

- повысить медицинскую и экономическую эффективность 

деятельности регионального сосудистого центра городского 

многопрофильного стационара по оказанию медицинской помощи при ОИМ 

пациентам пожилого и старческого возраста.

Ценность научных работ соискателя ученой степени

6 научных статей, по теме диссертационного исследования, опубликованы в 

журналах, рецензируемых Высшей аттестационной комиссией Министерства 

образования России;

5 научных статей опубликованы в журналах, входящих в международную 

базу Scopus,

Внедрение результатов диссертационного исследования в практику

Результаты исследований внедрены в практическую работу 

региональных сосудистых центров многопрофильных стационаров города



Москвы: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 

«Городская клиническая больница им. М.П. Кончаловского Департамента 

здравоохранения Москвы», Государственное бюджетное учреждение 

здравоохранения «Городская клиническая больница им. В.П. Демихова 

Департамента здравоохранения Москвы», Государственное бюджетное 

учреждение здравоохранения «Городская клиническая больница им. В.В. 

Вересаева Департамента здравоохранения Москвы», в практическую работу 

отделения рентгенохирургических методов и лечения сложных нарушений 

ритма сердца Федерального казенного учреждения «Центральный военный 

клинический госпиталь им. П.В. Мандрыка» Минобороны России, в 

практическую работу отделения реанимации и интенсивной терапии для 

кардиологических больных Федерального государственного бюджетного 

учреждения «Главный военный клинический госпиталь им. Н.Н. Бурденко» 

Минобороны России, в практическую работу отделения 

рентгенэндоваскулярной хирургии Частное учреждение здравоохранения 

«Центральная клиническая больница «Российские железные дороги - 

Медицина».

Основные научные положения, выводы и результаты исследования 

используются в учебном процессена кафедре терапии неотложных состояний 

филиала ФГБУВО «Военно-медицинская академия имени С.М. 

Кирова»Минобороны России и на кафедре сердечно-сосудистой хирургии 

факультета непрерывного медицинского образования ФГАОУ ВО 

«Российский университет дружбы народов».

Этическая экспертиза научного исследования в Локальном 

этическом комитете (по медицинским и фармацевтическим наукам)

В соответствии с выпиской из протокола №10-21 очередного заседания 

Локального этического Комитета от 17.06.2021 г было принято к сведению 

исследование в рамках диссертационной работы «Совершенствование 

оказания медицинской помощи в региональном сосудистом центре 

пациентам с острым инфарктом миокарда в пожилом и старческом возрасте 
путем создания мультидисциплинарных бригад»



Научная специальность, которой соответствует диссертация

Научные положения диссертации и результаты исследования 

соответствуют паспорту научной специальности: 14.02.03 -  Общественное 

здоровье и здравоохранение.

Полнота изложения материалов диссертации в работах, 
опубликованных соискателем

По результатам исследования автором опубликовано 13 печатных 

работ, в том числе 6 статей в журналах, включенных в Перечень 

рецензируемых научных изданий, в которых должны быть опубликованы 

основные научные результаты диссертаций на соискание ученой степени 

кандидата наук (5 статей в зарубежных научных изданиях, индексируемых в 

базах Scopus, WoS и др.).

Статьи в журналах, включенных в Перечень рецензируемых научных 

изданий, рекомендованных ВАК при Минобрнауки России1 (не менее 2):

1) Грицанчук А. М., Гриднев О. В., Фомин В. В., Стеклов В. И., 

Кузнецов В. А. Об организации медицинской помощи пациентам пожилого и 

старческого возраста с острым коронарным синдромом в региональном 

сосудистом центре Военно-медицинский журнал. 2020. Т. 341, № 8 С. 58- 

61.

2) Кучиц С. С., Гриднев О. В., Песенникова Е. В., Грицанчук А. М., 

Вартанян Э. А. Организационно-правовые и методические основы внедрения 

эффективного контракта в деятельности медицинского учреждения. 

Проблемы социальной гигиены, здравоохранения и истории медицины. 2020. 

Т. 28, № 1 С. 94-97. Scopus Q4

3) Песенникова Е. В., Гриднев О. В., Грицанчук А.М., Алиев А. К. Роль 

аудита в системе обеспечения качества оказываемой медицинской помощи 

на современном этапе. Электронный журнал. Социальные аспекты здоровья 

населения. 2018. Т. 64, № 6 С. 13.

!С 1 июля 2021 года будут действовать требования, изложенные в п.20 Положения о присуждении ученых 
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Основные положения диссертации были доложены и обсуждены на 
научных конференциях:

1. LXXXI Научно-практическая конференция с международным участием 

«Актуальные вопросы экспериментальной и клинической медицины — 2020» 

(Санкт-Петербург, 2020);

2. Российский национальный конгресс кардиологов «Кардиология 2020 

— новые вызовы и новые решения»(Казань, 2020);

3. VIII Международный конгресс «Оргздрав-2020. Эффективное 

управление в здравоохранении» (Москва, 2020).

Диссертация соответствует требованиям п. 19 Положения о 

присуждении ученых степеней ФГАОУ ВО Первый Московский 

государственный медицинский университет им. И.М. Сеченова 

Министерства здравоохранения Российской Федерации (Сеченовский 

Университет), утвержденного приказом от 31.01.2020 г. № 0094/Р, и не 

содержит заимствованного материала без ссылки на авторов.



Первичная документация проверена и соответствует материалам, 

включенным в диссертацию. Акт проверки первичной документации на 

основании распоряжения 128/Р от 26.04.2021 г проректора по научно- 

исследовательской работе ФГАОУ ВО Первом Московском государственном 

медицинском университете имени И.М. Сеченова Министерства 

здравоохранения Российской Федерации (Сеченовский Университет).

Заключение

Диссертационная работа Грицанчука Александра Михайловича 

«Совершенствование оказания медицинской помощи в региональном 

сосудистом центре пациентам с острым инфарктом миокарда в пожилом и 

старческом возрасте путем создания мультидисциплинарных бригад» 

рекомендуется к защите на соискание ученой степени кандидата 

медицинских наук по специальности 14.02.03 -  «Общественное здоровье и 

здравоохранение».

Заключение принято на межкафедральном заседании кафедры 

Института лидерства и управления здравоохранением и кафедры 

общественного здоровья и здравоохранения им. Н.А. Семашко ФГАОУ ВО 

Первый МГМУ им. И.М. Сеченова Минздрава России (Сеченовский 

Университет).

Присутствовало на заседании 19 человек.

Результаты голосования: «за» -  19 чел., «против» -  нет,

«воздержалось» -  нет, Протокол № 4 от 6 сентября 2021 года.
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