
Мы рады пригласить вас к участию в мероприятии! Патология органов пищеварения остаются актуальной проблемой клинической 
медицины, привлекают к себе внимание практикующих врачей различных специальностей: гастроэнтерологов, терапевтов, хирургов, 
кардиологов и др. Во всем мире ежегодно увеличивается количество людей, страдающих заболеваниями желудочно-кишечного тракта 
и гепатобилиарной системы. За последние годы не только увеличивается распространённость болезней органов пищеварения, но и от-
мечается изменение структуры и патоморфоза: преобладает патология верхних отделов ЖКТ, происходит расширение возрастных гра-
ниц формирования патологии органов пищеварения. Таким образом эта проблематика приобретает выраженную медико-социальную 
направленность. Выбор правильной тактики ведения пациентов повысит эффективность диагностики и лечения и качество жизни па-
циентов. Своей основной задачей мы видим возможность поделиться передовым опытом и предложить практические алгоритмы. У нас 
будет возможность обсудить в живой дискуссии актуальные вопросы гастроэнтерологии. Желаем вам успехов и продуктивной работы!
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I интерактивный тандем-симпозиум 
ИННОВАЦИИ В ДИАГНОСТИКЕ И ЛЕЧЕНИИ ГЭРБ 

Ошибки в ведении больных с ГЭРБ на клинических примерах
Неэрозивная рефлюксная болезнь и Пищевод Барретта
Прогноз ответа на терапию ИПП. Комбинированная терапия ГЭРБ: кому, когда, что? Понятие об эзофагопротекции

II интерактивный тандем-симпозиум 
ГАСТРИТЫ И ДИСПЕПСИЯ: БАНАЛЬНЫЕ ПРОБЛЕМЫ ИЛИ РЕАЛЬНАЯ УГРОЗА ДЛЯ ЖИЗНИ?   

Хронический гастрит и канцеропревенция: когда начинать и что делать?
Рак желудка. Актуальные вопросы ранней диагностики с использова-нием эндоскопической техники
Недиагностированная, H.pylori-ассоциированная и функциональная диспепсия… Что общего?
Пути повышения эффективности антихеликобактерной терапии: мета-анализы и не только 
Можно ли снизить риск желудочно-кишечных кровотечений при приёме антикоагулянтов? 

III интерактивный тандем-симпозиум
ОБМЕН ОПЫТОМ В НЕОДНОЗНАЧНЫХ КЛИНИЧЕСКИХ СИТУАЦИЯХ

3К: коморбидность, комедикация, комплайнс
СРК-подобные расстройства: общность патогенеза и подходов к лечению. Скрининг колоректального рака
Микробиота и фиброз печени: новые горизонты в гепатологии
Осложнения острого и хронического панкреатита (трудности диагностики и лечения). Клинический пример  
СИБР и вторичная панкреатическая недостаточность
Фармакотерапия билиарных дисфункций, ЖКБ и ПХЭС
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