


С октябри 2023 ,·. 110 )11111ар1, 202'1 1·. нш1нлся с· ,юкёром-исследователем 

кафедры уршю, ·ии и 011с1н,ти111юй 11 сфрш 1 u 1 ·ии с курсом онкоурологии 

МсJ\ИI\ИНСко1 ·0 инсти· 1у1 ·а Росси йско~ ·о у 11и11срс итсп1 J {ружбы народов имени 

\ 1:при~n Лумумбы . 

(' 2021 ,·. 11 0 настоящее 11рсмя работает врачом -урологом - ООО 

<(Мсл,1щинский \ \снтр ВРТ» . С 202] ,·. 110 11астоящее время раб<УГает врачом­

урологом ООО «) \ОКМЕ) \ ' ЭКО» . 

Документ о С)\:\Ч С К:111)\ИJ \НТС J( И Х 'J K'Jl:I MC I IU I} IJ ЫДШ I 8 2026 году 8 Российском 

университете л.ружбы нщю;юn имени I l итриса Лумумбы . 

Научный руководитель - Епифанова Майя Владимировна, доктор 

медицинских наук (3. \ . \ 3. Урология и андроло гия ) , доцент, профессор кафедры 

~ -рологии и оперативной нефрологии с курсом онкоурологии Медицинского 

института Российского университета дружбы народов имени Патриса Лумумбы . 

Тема диссертационного исследования бьmа утверждена на заседании 

Ученого совета МИ РУДН 16.12.2021 года, протокол № 5. 

По итогам обсуждения принято следующее за~чение: 

Оценка выполненной соискателем работы 

Диссертационная работа Артеменко Сергея Алексеевича на тему 

«Восстановление эректильной функции у пациентов после радю<алъной 

простатэктомии с применением аутоплазмы, обогащенной тромбоцитарными 

факторами роста, и экстракорпоральной ударно-----волновой терапии» , 

представленная на соискание ученой степени кандидата медицинских наук по 

специальности 3.1 .13. Урология и андрология, представляет собой завершённое, 

логически целостное и выполненное самостоятельно исследование, 

демонстрирующее сформированную научную позицию соиска~ля, уверенное 

владение базовыми и специальными методами исследования, а также 

способность решать аК'I)'альные научные и практико-ориентированные задачи. 

Положения , выносимые на защиту, изложены последовательно, 

арrументированы и подтверждены фактическим материалом; результаты 

наглядно представлены в виде таблиц и графических материалов. 

Достоверность полученных данных обеспечена достаточным 

(репрезентативным ) объёмом наблюдений и корректным применением методов 

статистической обработки. Проведённый статисти,1еский анализ подтверждает 

надёжность выявленных закономерностей . Сформулированные выводы 

являются обоснованными , непосредственно с:11едуют из результатов 

исследования и в полном объёме отражают решение поставленных змач . 

Личное участие соискатедя в пoJ1y,IetII01 резуJ1ьтатов, 11зложенных в 

диссертации 
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Автор J\иссс 1п~щио 1111ой рабт 1,1 ны11оm 1ил ком11лексный анализ 

отечестненной и з.tрубсжной 1н1у •111ой л итсра·,уры 110 теме исследования . Цель, 

задачи и общая ко1-ще1щия иссле;юва11ия были сформулированы соискателем 

самостоятельно ; им же рюработа 11 1tи1а йн рабm·,,, и определены основные этапы 

её реализации . 

В рамках дою1ини•1сской части лисссrrпнп осуществлял непосредственную 

терапию (ЭУIЗТ н со •1 ета 11ии с фсрмс 11п 1ыми , ·елями) на жсперимеff'Гальных 

моделях крыс линии Wi star. 

В рамках клинической части диссертант осуществлял непосредственное 

ведение пациентов с эректильной дисфункцией : проводил клиническую оценку, 

назначал необходимый объём лабораторных и инструмеmальных обследо
ваний, 

осуществлял лично инструментальные обследования, меди.камепrозную 

терапию и выполнял сравнительный анализ показателей в ди
намике - до и 

после леч_ения. Соискателем сформирована единая информаuионная база н
а 

основе амбулаторной документаuии и историй болезщ проведена 

статистическая обработка получе~rnых дairnыx, вьmолнена их шперпретапия и 

аналитическое обобщение. По результатам исследования автор сфо
рмулирова.~: 

основные положения, выводы и практические рекомендации, предста
вленные в 

диссертации. 

Соискатель активно участвовал в профильных научных мероприяти
ях и в 

подготовке публикаций по теме работы. Личный вклад автора в статьи, 

выполне~rnые в соавторстве, составляет не менее 80%. 

Степень достоверности результатов проведенвьп исследова
ний 

Достоверность результатов и вьmодов, представлеIШЬIХ в диссе
ртационной 

работе , обеспечена достаточной информационной базой, корректной 

организацией исследования и последовательной внутренней логи
кой анализа. 

Основные положения, обобщения и практические рекомендации 

сформулированы чётко, арrументированно и имеют убедиrелъную 

доказательную основу . При подготовке работы автор использовал широкий круг 

разноплановых источников, что позволило комплексно рассмотреть проблему. 

Надёжность полученных даннь~х дополнительно подтверждается обширной 

теоретической базой исследования и репрезентативностью представленного 

иллюстративного материала. 

Новизна результатов проведенных исследований. 

Впервые в доклинических условиях апробирована воспроизводимая 

экспериментальная модель кавернозного фиброза на основе серийного 

интракавернозноrо введения раствора хлорrексидина в этаноле, 

позволяющая формировап, фиброзные изменения кавернозной ткани как с 

вовлечением так и без 1ювле•-1ения белочной оболочки полового члена. 
' 
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Впервые апробирован услож1-1 ё 1-11-1ый вариант модели, имитирующий 

состояние после радикальной простатэктомии , включающий СhЕ­

индуцированное повреждение и двустороннюю абляцию кавернозных 

нервов , что обеспечивает воспроиз водимое формирование фиброзного 

ремоделировани я кавернозной ткани при наличии/отсутствии поражения 

белочной оболочки и позволяет оценивать вклад нейрогенного компонента. 

Впервые проведено сравнительное исследование эффективности трёх 

ферментных гелей при их использовании в качестве контактной среды в 

сочетании с экстракорпоралъной ударно-волновой терапией (ЭУВТ) на 

экспериментальной модели фиброзной трансформации тканей полового 

члена. что расширяет доказательную базу для выбора оптимальной 

комбинированной тактики . 

Впервые разработано и внедрено новое научно-практическое 

направление применения технологий регенеративной медицины при 

эректильной дисфункции у пациентов, ассоциированной с нервосберегающей 

радикальной простатэктомией; выполнена клиническая оценка безопасности 

комбинированного применения АОТ и ЭУВТ в указанной когорте пациентов, 

а также предложены оригицальные методики их сочетанного использования 

в комплексной реабилитации. 

Практическая и научная значимоtть получе1rnых результатов 

подтверждена охранным документом, патентом на изобретение РФ №. 2471204. 

Способ лечения эректильной дисфункции у пациентов, перенесших 

радикальную простатэктомию или брахитерапию. Москва. 22 января 2021 . 

Практическая значимость проведенных исследований. 

В настоящей работе апробированы и методически обоснованы 

малоизученные экспериментальные модели фиброзной трансформации тканей 

полового члена на основе серийного интракавернозного введения раствора 

хлоргексидина в этаноле, а таюке её усложнённый вариант с двусторонней 

абляцией кавернозных нервов. Полученные модели обладают 

воспроизводимостью и позволяют в доклинических условиях объективно 

оценивать выраженность фиброзного ремоделирования и роль нейрогенного 

компонента, что расширяет инструментальную базу для тестирования 

противофибротических и реабилитационных подходов . 

В рамках доклинического этапа выполнена сравнительная оценка 

эффективности трёх гелей с ферментной активностью при их применении 

совместно с экстракорпоральной ударно-волновой терапией (ЭУВТ). 

Сформирован практи-ко-ориентированный подход к выбору контактной среды 

для ЭУВТ в условиях моделирования фиброзной трансформации, что может 

быть использовано при планировании дальнейших экспериментальных 
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