
НАУЧНАЯ ПРОГРАММА

РЕГИОНАЛЬНЫЙ 
КОНГРЕСС РКО

Новые технологии — 
в практику здравоохранения

WWW.SCARDIO.RU



УВАЖАЕМЫЕ КОЛЛЕГИ, ДОРОГИЕ ДРУЗЬЯ!

Приветствую участников Регионального конгресса Российского кар-
диологического общества «Новые технологии – в практику здравоох-
ранения», который будет проходить 17–18 мая 2019 года в Казани.

Этот важный региональный кардиологический форум приближает 
научно-образовательные мероприятия РКО к практическому здраво-
охранению. 

Российский национальный конгресс кардиологов ежегодно соби-
рает более 6000 врачей со всей страны, но не все специалисты могут 
посетить этот крупнейший российский форум в области кардиологии. 
Поэтому мы собрали интересные симпозиумы, которые привлекли 
наибольшее внимание участников конгресса, и приехали в регионы 
с лекциями и докладами из его программы.

На широкой платформе междисциплинарного взаимодействия 
Российским кардиологическим обществом создаются условия для 
активного участия всех заинтересованных специалистов в реализа-
ции программ непрерывного медицинского образования, проведении 
социально-ориентированных профилактических акций, внедрении 
в клиническую практику новых методов диагностики и лечения.

Выражаю уверенность, что конгресс пройдет успешно, откроет но-
вые перспективы совершенствования оказания медицинской помощи 
на основе инновационных медицинских технологий и станет очеред-
ным шагом вперед на пути развития отечественной кардиологии. 

Желаю вам успехов и плодотворной работы!

Президент 
Российского кардиологического общества 
академик РАН      Е.В. Шляхто



 2  |       РЕГИОНАЛЬНЫЙ КОНГРЕСС РКО Новые технологии — в практику здравоохранения

ОРГАНИЗАЦИОННЫЙ КОМИТЕТ 
РЕГИОНАЛЬНОГО КОНГРЕССА РКО КАЗАНЬ

Председатели организационного комитета
Президент Российского кардиологического общества, 
генеральный директор ФГБУ «НМИЦ им. В. А. Алмазова», 
академик РАН Шляхто Е.В. (Санкт-Петербург)
Вице-президент Российского кардиологического общества, 
главный внештатный кардиолог ПФО, академик АН Республики 
Татарстан Галявич А.С. (Казань)

Члены организационного комитета
Камалов Г.М. (Казань)
Ким З.Ф. (Казань)
Конради А.О. (Санкт-Петербург)
Лопатин Ю.М. (Волгоград)
Недогода С.В. (Волгоград)
Недошивин А.О. (Санкт-Петербург)
Ратова Л.Г. (Санкт-Петербург)
Таничева А.А. (Санкт-Петербург)

ВНИМАНИЕ! Вход на все заседания и выставку свободный после 
регистрации. Регистрация всех участников обязательна. Реги-
страция участников конгресса осуществляется бесплатно. Обяза-
тельного регистрационного взноса нет. При регистрации каждый 
участник получает именной бейдж, который является пропуском 
на все научные заседания конгресса и выставку.

РЕГИОНАЛЬНЫЙ КОНГРЕСС РКО АККРЕДИТОВАН  
В КОМИССИИ ПО ОЦЕНКЕ УЧЕБНЫХ МЕРОПРИЯТИЙ  
И МАТЕРИАЛОВ В СИСТЕМЕ НЕПРЕРЫВНОГО 
МЕДИЦИНСКОГО ОБРАЗОВАНИЯ (НМО).

ЧТО ЭТО ЗНАЧИТ?
Конгресс аккредитован в системе новой модели НМО Координа-
ционным советом по развитию непрерывного медицинского и фар-
мацевтического образования Министерства здравоохранения РФ 
для врачей следующих специальностей:
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■   кардиология
■   общая врачебная практика (семейная медицина)
■   терапия
■   эндокринология

ЗА УЧАСТИЕ В РАБОТЕ КОНГРЕССА
■   17 мая 2019 г. вам начислят 2 образовательных кредита 

за участие в Пленарном заседании
■   18 мая 2019 г. вам начислят 4 образовательных креди-

та за участие в образовательном семинаре «Пациент с 
одышкой – дифференциальный диагноз и лечение» и 
симпозиуме «Практическая кардио-эндокринология»

которые будут засчитаны как учебные часы при аккредитации 
специалиста.

За участие в видеотрансляции конгресса также будут начислять-
ся образовательные кредиты. Участники видеотрансляции кон-
гресса смогут получить до 6 кредитов НМО за участие в тече-
ние 2-х дней.

ЧТО НУЖНО СДЕЛАТЬ?
■   Зарегистрироваться в первый день Конгресса
■   Зарегистрироваться или отметиться на стойке регистрации 

во второй день конгресса
■   Во время регистрации заявить о своем желании получить 

Свидетельство с индивидуальным кодом подтверждения о 
начислении образовательных кредитов.

■   Посетить аккредитованное Пленарное заседание 17 мая  
2019 г.

■  Посетить два аккредитованных заседания 18 мая 2019 г.
■   За посещение сателлитных симпозиумов кредиты начис-

ляться не будут.
■   Обязательно указать при регистрации адрес электронной 

почты, на который вам будет выслано именное Свидетель-
ство с индивидуальным кодом подтверждения.

ВНИМАНИЕ! Индивидуальные коды подтверждения на бланке 
Свидетельства выдаваться не будут! Индивидуальный код под-
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тверждения вы получите на адрес электронной почты, указанный 
в анкете при регистрации.

После окончания конгресса необходимо внести индивидуальный 
код подтверждения, полученный на адрес электронной почты, в 
свой личный кабинет на сайте http://www.sovetnmo.ru.

Для получения кредитов за участие в онлайн-трансляции не-
обходимо пройти регистрацию на сайте РКО scardio.ru через 
личный кабинет. Свидетельство с индивидуальным кодом под-
тверждения вы получите на адрес электронной почты, указан-
ный при регистрации в личном кабинете. При отсутствии личного 
кабинета можно зарегистрировать его на сайте РКО scardio.ru  
бесплатно.
Минимальный порог времени участия в онлайн-трансляции  
составляет:

■   17 мая 2019 г. 90 минут
■   18 мая 2019 г. 180 минут

Образовательные кредиты получат слушатели по всем перечислен-
ным специальностям, если в личном кабинете участника на сайте 
edu.rosminzdrav.ru указана необходимая участнику специальность.

ИНФОРМАЦИЯ ДЛЯ ДОКЛАДЧИКОВ
Требования к презентации: 

■   Формат файла .ppt или .pptx (MS Office 2003/2007/2010).
■   Анимация стандартная.
■   Шрифты стандартные (системные Windows).
■   Файлы мультимедиа (аудио и видео) должны быть в одной 

директории с файлом презентации.
■   Допустимые форматы видеофайлов: avi, mp4, wmv.
■   Максимальный размер видеофайлов: 200 Mb (файлы боль-

шего размера могут вызывать подвисания при открытии).
■   Максимальное разрешение видеофайлов: 640×480 px, 

допускается использование видео лучшего качества (до 
fullHD) по предварительному согласованию с техническим 
персоналом.
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Согласно правилам Координационного совета по развитию не-
прерывного медицинского и фармацевтического образования 
Минздрава РФ, все докладчики должны раскрыть потенциальный 
конфликт интересов. В начале своего выступления поставьте, по-
жалуйста, 2-м слайдом (сразу после слайда с названием вашего 
доклада) информацию о конфликте интересов (образцы слайдов 
вы можете найти на сайте scardio.ru).

Оборудование и работа с презентациями:
■   Все залы оснащены ноутбуками, подключенными к проек-

торам и (или) широкоформатным панелям.
■   Использование оборудования докладчика не допускается.
■   Ко всем ноутбукам прилагается презентер (устройство для 

переключения слайдов), который может быть заменен на 
аналогичный презентер докладчика по согласованию с 
техническим персоналом.

■   Доступ в Интернет (для проведения трансляций, видеосвязи 
и т.п.) с презентационного оборудования возможен только по 
предварительному согласованию с техническими специали-
стами.

■   Презентации предоставляются докладчиком заранее, но 
не позднее, чем за 15 минут до начала заседания.

■   Презентации передаются сотруднику технической под-
держки в зале.

■   Докладчикам категорически запрещается самостоятельно 
работать с презентационным оборудованием в залах. 

Курение
Российское кардиологическое общество активно пропагандирует 
здоровый образ жизни и отказ от курения как серьезного фактора 
риска сердечно-сосудистых заболеваний. Оргкомитет настоятель-
но рекомендует всем участникам отказаться от курения во время 
проведения конгресса.
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Время ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ
400 мест

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ
250 мест

ЗАЛ ЛАГУНА
110 мест

С 09.00 регистрация участников конгресса С 09.00 регистрация участников конгресса

10.00–11.30 Пленарное заседание с торжественным открытием 
конгресса «Вызовы и решения в кардиологии»

11.45–13.15

Сателлитный симпозиум
«Актуальные вопросы антикоагулянтной терапии 
коморбидного пациента с фибрилляцией предсердий»

(при поддержке компании «Байер», 
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Как улучшить прогноз 
пациента с острым коронарным 
синдромом без подъема ST?»

(при поддержке компании 
«Астра Зенека», 
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Как достичь контроля 
артериального давления просто и 
эффективно?»

(при поддержке компании «Вертекс», 
баллы НМО не начисляются)

13.15–14.00 ПЕРЕРЫВ 13.15–14.00 ПЕРЕРЫВ

14.00–15.30

Сателлитный симпозиум
«Управление рисками у полиморбидных 
кардиологических пациентов»

(при поддержке компании «Пфайзер», 
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Практические аспекты 
назначения двойной 
антиагрегантной терапии (ДАТ): 
все ли вопросы решены?»

(при поддержке компании 
«Астра Зенека», 
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«От артериальной гипертензии 
к сердечной недостаточности – 
дорога длинною в жизнь. 
Клинический разбор»

(при поддержке компании «Вертекс», 
баллы НМО не начисляются)

15.45−17.15

Сателлитный симпозиум
«Многогранный подход к терапии пациента c ССЗ: 
как принять дальновидное решение?»

(при поддержке компании «КРКА», 
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Время менять подходы! 
Ривароксабан в лечении 
пациентов с хронической 
ИБС или заболеваниями 
периферических артерий»

(при поддержке компании «Байер», 
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Комплексный подход к лечению 
пациентов с ССЗ высокого риска»

(при поддержке компании «Санофи», 
баллы НМО не начисляются)
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10.00−11.30

ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ

ПЛЕНАРНОЕ ЗАСЕДАНИЕ С ТОРЖЕСТВЕННЫМ ОТКРЫТИЕМ 
КОНГРЕССА
«ВЫЗОВЫ И РЕШЕНИЯ В КАРДИОЛОГИИ»

Председатели: 
Галявич А.С. (Казань), 
Шляхто Е.В. (Санкт-Петербург), 
Садыков М.Н. (Казань)

■   Шляхто Е.В. (Санкт-Петербург). Новые технологии  
как путь к увеличению продолжительности жизни 
граждан РФ.

■   Галявич А.С. (Казань). Современные факторы риска 
ишемической болезни сердца.

11.45−13.15

ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«АКТУАЛЬНЫЕ ВОПРОСЫ АНТИКОАГУЛЯНТНОЙ ТЕРАПИИ 
КОМОРБИДНОГО ПАЦИЕНТА С ФИБРИЛЛЯЦИЕЙ 
ПРЕДСЕРДИЙ»
(при поддержке компании «Байер», 
баллы НМО не начисляются)

Председатели: 
Галявич А.С. (Казань), 
Нифонтов Е.М. (Санкт-Петербург)
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■   Галявич А.С. (Казань). Важные аспекты обеспечения 
приверженности к терапии у пожилых пациентов.

■   Напалков Д.А. (Москва). Практические вопросы 
профилактики ишемического инсульта у пожилых 
пациентов с фибрилляцией предсердий.

■   Нифонтов Е.М. (Санкт-Петербург). Новые оральные 
антикоагулянты и коронарная безопасность: есть ли 
проблема?

11.45−13.15

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«КАК УЛУЧШИТЬ ПРОГНОЗ ПАЦИЕНТА С ОСТРЫМ 
КОРОНАРНЫМ СИНДРОМОМ БЕЗ ПОДЪЕМА ST?»
(при поддержке компании «Астра Зенека», 
баллы НМО не начисляются)

Председатель: 
Хасанов Н.Р. (Казань)

■   Шугушев З.Х. (Москва). Инвазивная тактика ведения 
пациента с ОКС без подъема ST.

■   Виллевальде С.В. (Санкт- Петербург). Оптимальный 
выбор ДАТ для NSTEMI пациента на консервативной 
терапии.

■   Хасанов Н.Р. (Казань). Вопросы длительности ДАТ после 
коронарного события.
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11.45−13.15

ЗАЛ ЛАГУНА

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«КАК ДОСТИЧЬ КОНТРОЛЯ АРТЕРИАЛЬНОГО ДАВЛЕНИЯ 
ПРОСТО И ЭФФЕКТИВНО?»
(при поддержке компании «Вертекс», 
баллы НМО не начисляются)

Председатели: 
Недошивин А.О. (Санкт-Петербург), Либис Р.А. (Оренбург)

■   Либис Р.А. (Оренбург). Пациент с АГ на первичном 
амбулаторном приеме – что в фокусе?  
Взгляд пациента и врача.

■   Недошивин А.О. (Санкт-Петербург).  
Состав фиксированных комбинаций – на чем основан 
современный выбор?

■   Галявич А.С. (Казань). Вопросы антигипертензивной 
терапии: просто о сложном.

14.00−15.30

ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«УПРАВЛЕНИЕ РИСКАМИ У ПОЛИМОРБИДНЫХ 
КАРДИОЛОГИЧЕСКИХ ПАЦИЕНТОВ»
(при поддержке компании «Пфайзер», 
баллы НМО не начисляются)

Председатели: 
Галявич А.С. (Казань), Виллевальде С.В. (Санкт-Петербург)
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■   Галявич А.С. (Казань). Общие принципы ведения 
пациентов с фибрилляцией предсердий.

■   Яковлев А.Н. (Санкт-Петербург). Обзор рекомендаций по 
ведению пациентов, принимающих антикоагулянты, при 
развитии ОКС. Результаты исследования AUGUSTUS.

■   Виллевальде С.В. (Санкт-Петербург). Управление 
рисками тромбозов и кровотечений при фибрилляции 
предсердий у пожилых пациентов.

14.00−15.30

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«ПРАКТИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ НАЗНАЧЕНИЯ ДВОЙНОЙ 
АНТИАГРЕГАНТНОЙ ТЕРАПИИ (ДАТ): ВСЕ ЛИ ВОПРОСЫ 
РЕШЕНЫ?»
(при поддержке компании «Астра Зенека», 
баллы НМО не начисляются)

Председатели: 
Хасанов Н.Р. (Казань), Аверков О.В. (Москва)

■   Хасанов Н.Р. (Казань). СД 2 типа и стабильная ИБС: 
возможности назначения ДАТ с целью вторичной 
профилактики.

■   Аверков О.В. (Москва). Выбор ДАТ как важный фактор 
улучшения прогноза у пациентов с NSTEMI.

■   Ким З.Ф. (Казань). Длительная ДАТ. Взвешиваем риски – 
принимаем решение.
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14.00−15.30

ЗАЛ ЛАГУНА

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«ОТ АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИИ К СЕРДЕЧНОЙ 
НЕДОСТАТОЧНОСТИ – ДОРОГА ДЛИННОЮ В ЖИЗНЬ. 
КЛИНИЧЕСКИЙ РАЗБОР»
(при поддержке компании «Вертекс», 
баллы НМО не начисляются)

Председатели: 
Недогода С.В. (Волгоград), Лопатин Ю.М. (Волгоград)

15.45−17.15

ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«МНОГОГРАННЫЙ ПОДХОД К ТЕРАПИИ ПАЦИЕНТА C ССЗ: 
КАК ПРИНЯТЬ ДАЛЬНОВИДНОЕ РЕШЕНИЕ?»
(при поддержке компании «КРКА», 
баллы НМО не начисляются)

Председатель: Недошивин А.О. (Санкт-Петербург)

■   Недогода С.В. (Волгоград). Дальновидное решение для 
терапии АГ: путь к новым российским рекомендациям.

■   Виллевальде С.В. (Санкт-Петербург). Новые грани 
статинотерапии: как повлиять на сосудистый возраст?

■   Недошивин А.О. (Санкт-Петербург). Спасаем 
вместе пациента с ССЗ: инструменты повышения 
приверженности к терапии.



НАУЧНАЯ ПРОГРАММА

|  13Новые технологии — в практику здравоохранения

15.45−17.15

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«ВРЕМЯ МЕНЯТЬ ПОДХОДЫ! РИВАРОКСАБАН В ЛЕЧЕНИИ 
ПАЦИЕНТОВ С ХРОНИЧЕСКОЙ ИБС ИЛИ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ 
ПЕРИФЕРИЧЕСКИХ АРТЕРИЙ»
(при поддержке компании «Байер», 
баллы НМО не начисляются)

Председатели: 
Галявич А.С. (Казань), 
Нифонтов Е.М. (Санкт-Петербург)

■   Галявич А.С. (Казань). Сердечно-сосудистая смертность 
и риск неблагоприятных событий у пациентов с 
хронической ИБС: о чем говорят регистры?

■   Нифонтов Е.М. (Санкт-Петербург). Современные 
представления и новые возможности в лечении 
пациентов с хронической ИБС.

■   Бредихин Р.А. (Казань). Заболевания периферических 
артерий как фактор риска сердечно-сосудистой смерти и 
неблагоприятных событий.
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15.45−17.15

ЗАЛ ЛАГУНА

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«КОМПЛЕКСНЫЙ ПОДХОД К ЛЕЧЕНИЮ ПАЦИЕНТОВ С ССЗ 
ВЫСОКОГО РИСКА»
(при поддержке компании «Санофи», 
баллы НМО не начисляются)

Председатель: 
Галявич А.С. (Казань)

■   Напалков Д.А. (Москва). Блокаторы РААС  
в лечении пациентов с АГ: что определяет выбор врача?

■   Резник Е.В. (Москва). Комбинированная терапия –  
ключ к успешному контролю АГ для практического врача.

■   Галявич А.С. (Казань). Преемственность в лечении ОКС 
на госпитальном и амбулаторных этапах.
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Время ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ
400 мест

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ
250 мест

ЗАЛ ЛАГУНА
110 мест

С 09.00 регистрация участников конгресса С 09.00 регистрация участников конгресса

10.00–11.30
Образовательный семинар
«Пациент с одышкой – дифференциальный диагноз  
и лечение»

Сателлитный симпозиум
«Новые парадигмы в 
лечении пациентов высокого 
кардиологического риска. Роль 
клинических рекомендаций  
в рутинной практике врача»

(при поддержке компании «Эбботт», 
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Актуальные вопросы лечения 
острого коронарного синдрома»

(при поддержке компании 
«Евросервис»,  
баллы НМО не начисляются)

11.45–13.15 Симпозиум
«Практическая кардио-эндокринология»

Сателлитный симпозиум
«Простые решения в диагностике 
для сложных задач в 
кардиологии»

(при поддержке компании 
«Рош Диагностика», 
баллы НМО не начисляются)

Клинический разбор пациента 
с артериальной гипертензией, 
фибрилляцией предсердий, 
хронической сердечной 
недостаточностью, сахарным 
диабетом 2 типа и ожирением.

(при поддержке компании «Гедеон 
Рихтер», баллы НМО не начисляются)

13.15–13.45 ПЕРЕРЫВ 13.15–13.45 ПЕРЕРЫВ

13.45–15.15

Сателлитный симпозиум
«Новые возможности безопасной антикоагулянтной 
терапии»

(при поддержке компании «Берингер Ингельхайм»,  
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Артериальная гипертония  
и кардио-метаболический риск. 
От клинических рекомендаций  
к тактике лечения»

(при поддержке компании 
«Берлин Хеми», 
баллы НМО не начисляются)

Клинический разбор пациента 
с артериальной гипертензией, 
фибрилляцией предсердий, 
хронической сердечной 
недостаточностью, сахарным 
диабетом 2 типа и ожирением

(при поддержке компании 
«Гедеон Рихтер», 
баллы НМО не начисляются)
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Время ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ
400 мест

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ
250 мест

ЗАЛ ЛАГУНА
110 мест

С 09.00 регистрация участников конгресса С 09.00 регистрация участников конгресса

10.00–11.30
Образовательный семинар
«Пациент с одышкой – дифференциальный диагноз  
и лечение»

Сателлитный симпозиум
«Новые парадигмы в 
лечении пациентов высокого 
кардиологического риска. Роль 
клинических рекомендаций  
в рутинной практике врача»

(при поддержке компании «Эбботт», 
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Актуальные вопросы лечения 
острого коронарного синдрома»

(при поддержке компании 
«Евросервис»,  
баллы НМО не начисляются)

11.45–13.15 Симпозиум
«Практическая кардио-эндокринология»

Сателлитный симпозиум
«Простые решения в диагностике 
для сложных задач в 
кардиологии»

(при поддержке компании 
«Рош Диагностика», 
баллы НМО не начисляются)

Клинический разбор пациента 
с артериальной гипертензией, 
фибрилляцией предсердий, 
хронической сердечной 
недостаточностью, сахарным 
диабетом 2 типа и ожирением.

(при поддержке компании «Гедеон 
Рихтер», баллы НМО не начисляются)

13.15–13.45 ПЕРЕРЫВ 13.15–13.45 ПЕРЕРЫВ

13.45–15.15

Сателлитный симпозиум
«Новые возможности безопасной антикоагулянтной 
терапии»

(при поддержке компании «Берингер Ингельхайм»,  
баллы НМО не начисляются)

Сателлитный симпозиум
«Артериальная гипертония  
и кардио-метаболический риск. 
От клинических рекомендаций  
к тактике лечения»

(при поддержке компании 
«Берлин Хеми», 
баллы НМО не начисляются)

Клинический разбор пациента 
с артериальной гипертензией, 
фибрилляцией предсердий, 
хронической сердечной 
недостаточностью, сахарным 
диабетом 2 типа и ожирением

(при поддержке компании 
«Гедеон Рихтер», 
баллы НМО не начисляются)
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10.00−11.30

ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ

ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫЙ СЕМИНАР
«ПАЦИЕНТ С ОДЫШКОЙ – ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНЫЙ ДИАГНОЗ 
И ЛЕЧЕНИЕ»

Председатели: 
Галявич А.С. (Казань), Лопатин Ю.М. (Волгоград)

■   Лопатин Ю.М. (Волгоград). Одышка – взгляд кардиолога.
■   Ратова Л.Г. (Санкт-Петербург). Одышка – взгляд 

терапевта.
■   Недогода С.В. (Волгоград). Алгоритм диагностики 

одышки.

10.00−11.30

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«НОВЫЕ ПАРАДИГМЫ В ЛЕЧЕНИИ ПАЦИЕНТОВ ВЫСОКОГО 
КАРДИОЛОГИЧЕСКОГО РИСКА. РОЛЬ КЛИНИЧЕСКИХ 
РЕКОМЕНДАЦИЙ В РУТИННОЙ ПРАКТИКЕ ВРАЧА»
(при поддержке компании «Эбботт», 
баллы НМО не начисляются)

Председатель: Недогода С.В. (Волгоград)

■   Недогода С.В. (Волгоград).  
Роль инсулинорезистентности в патогенезе артериальной 
гипертензии.
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■   Недогода С.В. (Волгоград). Место фибратов в лечении 
дислипидемии и гипертриглицеридемии.

■   Ситникова М.Ю. (Санкт-Петербург). Особенности 
терапии пациентов c ХСН, развившейся после инфаркта 
миокарда.

10.00−11.30

ЗАЛ ЛАГУНА

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«АКТУАЛЬНЫЕ ВОПРОСЫ ЛЕЧЕНИЯ ОСТРОГО 
КОРОНАРНОГО СИНДРОМА»
(при поддержке компании «Евросервис», 
баллы НМО не начисляются)

Председатель: 
Дупляков Д.В. (Самара)

■   Дупляков Д.В. (Самара). Фармакоинвазивная стратегия 
при остром коронарном синдроме с подъемом сегмента 
ST.

■   Теплицкая В.В. (Нижний Новгород). Практический опыт 
использования фармакоинвазивной стратегии лечения 
острого инфаркта миокарда в Нижегородской области.

■   Макаров Е.Л. (Нижний Новгород). Логистика пациентов 
с ОКС. Роль дистанционного консультативного 
кардиологического центра.
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11.45−13.15

ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ

СИМПОЗИУМ
«ПРАКТИЧЕСКАЯ КАРДИО-ЭНДОКРИНОЛОГИЯ»

Председатель: Камалов Г.М. (Казань)

■   Галеева З.М. (Казань). Артериальная гипертензия и 
феохромоцитома.

■   Балеева Л.В. (Казань). Артериальная гипертензия и 
альдостеронизм.

■   Камалов Г.М. (Казань). Сердце и гипертиреоз.
■   Ким З.Ф. (Казань). Сердце и гипотиреоз.

11.45−13.15

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«ПРОСТЫЕ РЕШЕНИЯ В ДИАГНОСТИКЕ ДЛЯ СЛОЖНЫХ 
ЗАДАЧ В КАРДИОЛОГИИ»
(при поддержке компании «Рош Диагностика», 
баллы НМО не начисляются)

Председатель: Галявич А.С. (Казань)

■   Галявич А.С. (Казань). ИМЛ диагностика кардиомаркеров 
в практике кардиолога.

■   Жук В.С. (Санкт-Петербург). Хронические процессы 
и острые состояния в кардиологии: скрининг, 
дифференциальная диагностика и контроль с 
использованием NT-proBNP.
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■   Иртюга О.Б. (Санкт-Петербург). Антикоагулянтная 
терапия и тактика ведения пациентов с 
протезированными клапанами сердца в свете 
современных рекомендаций.

11.45−15.15

ЗАЛ ЛАГУНА

КЛИНИЧЕСКИЙ РАЗБОР ПАЦИЕНТА С АРТЕРИАЛЬНОЙ 
ГИПЕРТЕНЗИЕЙ, ФИБРИЛЛЯЦИЕЙ ПРЕДСЕРДИЙ, 
ХРОНИЧЕСКОЙ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ, 
САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ 2 ТИПА И ОЖИРЕНИЕМ
(при поддержке компании «Гедеон Рихтер», 
баллы НМО не начисляются)

Председатели: 
Недогода С.В. (Волгоград), Лопатин Ю.М. (Волгоград)

13.45−15.15

ЗАЛ АДМИРАЛЬСКИЙ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«НОВЫЕ ВОЗМОЖНОСТИ БЕЗОПАСНОЙ 
АНТИКОАГУЛЯНТНОЙ ТЕРАПИИ»
(при поддержке компании «Берингер Ингельхайм», 
баллы НМО не начисляются)

Председатель: Галявич А.С. (Казань)
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■   Галявич А.С. (Казань). Инфаркт миокарда и ФП. 
Особенности ведения пациентов.

■   Хасанов Н.Р. (Казань). Оптимизация подходов  
к выбору антикоагулянтной терапии.

■   Виллевальде С.В. (Санкт-Петербург).  
Возможности реверсии антикоагулянтной активности, 
как дополнительный фактор защиты пациентов  
с фибрилляцией предсердий.

13.45−15.15

ЗАЛ ЛАЗУРНЫЙ БЕРЕГ

САТЕЛЛИТНЫЙ СИМПОЗИУМ
«АРТЕРИАЛЬНАЯ ГИПЕРТОНИЯ И КАРДИО-
МЕТАБОЛИЧЕСКИЙ РИСК. ОТ КЛИНИЧЕСКИХ 
РЕКОМЕНДАЦИЙ К ТАКТИКЕ ЛЕЧЕНИЯ»
(при поддержке компании «Берлин Хеми», 
баллы НМО не начисляются)

Председатели: 
Ратова Л.Г. (Санкт-Петербург), Ким З.Ф. (Казань)

■   Ратова Л.Г. (Санкт-Петербург).  
Оптимальная комбинированная терапия пациентов с АГ  
и метаболическими нарушениями

■   Ким З.Ф. (Казань). Подходы к нефропротекции  
у пациента с АГ и метаболическими нарушениями.

■   Недогода С.В. (Волгоград) Бета-блокаторы при АГ  
и метаболическом синдроме – друзья или враги?



Новые технологии — в практику здравоохранения

ОФИЦИАЛЬНЫЕ ПАРТНЕРЫ:

ПАРТНЕРЫ:

УЧАСТНИК НАУЧНОЙ ПРОГРАММЫ:

УЧАСТНИК ВЫСТАВКИ:

УЧАСТНИКИ ВЫСТАВКИ И НАУЧНОЙ ПРОГРАММЫ:







Информация предназначена для специалистов здравоохранения. 
Представительство АО «Санофи-авентис груп» (Франция). 125009, Москва, ул. Тверская, 22. Тел.: (495) 721-14-00, факс: (495) 721-14-11. www.sanofi.ru
SARU.CLO.17.11.2080

1 Под защитой труда врача подразумевается снижение риска сердечно-сосудистых осложнений у пациентов с ОКС без подъема сегмента ST 
после выполнения ЧКВ [Mehta S. R. et al. PCI-CURE study. Lancet. 2001; 358: 527–533] и у пациентов с ОКС с подъемом сегмента ST, получавших 
стандартную терапию и тромболизис [Sabatine M. et al. N. Engl. J. Med. 2005; 352: 1179–1189]. 2 Инструкция по медицинскому применению 
лекарственного препарата Плавикс®. Регистрационный номер: П № 015542/01; дата последнего изменения: 28.02.2018. 3 У взрослых пациентов 
с острым коронарным синдромом: без подъема сегмента ST (нестабильная стенокардия или инфаркт миокарда без зубца Q), включая 
пациентов, которым было проведено стентирование при чрескожном коронарном вмешательстве; c подъемом сегмента ST (острый инфаркт 
миокарда) при медикаментозном лечении и возможности проведения тромболизиса. 4 2017 ESC Guidelines for the management of AMI-STEMI. 
Электронный ресурс: https://doi.org/10.1093/eurheartj/ehx393, дата доступа: 20.09.2017. 5 2015 ESC guidelines for the management of ACS in patients 
presenting without persistent ST-segment elevation. European Heart Journal. 2016; 37: 267–315. 6 Инструкция по медицинскому применению 
лекарственного препарата Коплавикс®. Регистрационный номер: ЛП-000163; дата последнего изменения: 14.03.2018.

Плавикс® — антиагрегант, 
который может применяться 

при различных подходах к лечению ОКС2–5

Плавикс® — защита пациентов 
после инфаркта миокарда от повторных 

сердечно-сосудистых катастроф2–5

Коплавикс® — двойная антиагрегантная 
терапия пациентов с ОКС в одной таблетке6

ЗАЩИЩАЯ ТРУД ВРАЧА, 
СНИЖАЕТ РИСКИ 
ПАЦИЕНТОВ1, 2

ЛП-000163

П №015542/01

КРАТКАЯ ИНСТРУКЦИЯ ПО МЕДИЦИНСКОМУ ПРИМЕНЕНИЮ ЛЕКАРСТВЕННОГО ПРЕПАРАТА ПЛАВИКС®. МЕЖДУНАРОДНОЕ НЕПАТЕНТОВАННОЕ НАЗВАНИЕ. Клопидогрел. ДЕЙСТВУЮЩЕЕ ВЕЩЕСТВО. Клопидогрела гидросульфат в форме II. 
ФАРМАКОТЕРАПЕВТИЧЕСКАЯ ГРУППА. Антиагрегантное средство. КОД АТХ. В01АС04. ЛЕКАРСТВЕННАЯ ФОРМА. Таблетки, покрытые пленочной оболочкой. В 1 таблетке содержится: действующее вещество: клопидогрела гидросульфат в форме II — 
97,875 мг (в пересчете на клопидогрел — 75,0 мг) и вспомогательные вещества. ПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ. Вторичная профилактика атеротромботических осложнений: у взрослых пациентов после недавно перенесенного инфаркта миокарда (ИМ) 
(с давностью от нескольких дней до 35 дней), недавно перенесенного ишемического инсульта (ИИ) (с давностью от 7 дней до 6 месяцев) или при диагностированной окклюзионной болезни периферических артерий; у взрослых пациентов с острым 
коронарным синдромом (ОКС): ОКС без подъема сегмента ST (нестабильная стенокардия / инфаркт миокарда без зубца Q), включая пациентов, которые должны получать медикаментозное лечение, и пациентов, которым показано чрескожное коронарное 
вмешательство (со стентированием или без стентирования) или аортокоронарное шунтирование (АКШ). Острый инфаркт миокарда с подъемом сегмента SТ. Профилактика атеротромботических и тромбоэмболических осложнений у взрослых пациентов 
с фибрилляцией предсердий (ФП), имеющих как минимум один фактор риска развития сосудистых осложнений, которые не могут принимать АВК или в случае неприятия пациентом лечения АВК показан прием клопидогрела в комбинации с АСК. 
ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ. Повышенная чувствительность к клопидогрелу или любому из вспомогательных веществ препарата; тяжелая печеночная недостаточность; острое кровотечение, например кровотечение из пептической язвы или внутричерепное 
кровоизлияние; редкая наследственная непереносимость галактозы, дефицит лактазы и глюкозо-галактозная мальабсорбция; беременность и период грудного вскармливания; детский возраст до 18 лет. С ОСТОРОЖНОСТЬЮ. При умеренной печеночной 
недостаточности; при почечной недостаточности; при заболеваниях, при которых имеется предрасположенность к развитию кровотечений; у пациентов, у которых имеется повышенный риск развития кровотечения (см. полную инструкцию по применению). 
СПОСОБ ПРИМЕНЕНИЯ И ДОЗЫ. Клопидогрел следует принимать внутрь независимо от приема пищи. ИМ, ИИ и диагностированная окклюзионная болезнь периферических артерий: 75 мг 1 раз в сутки. ОКС без подъема сегмента ST: лечение 
клопидогрелом следует начинать с однократного приема нагрузочной дозы 300 мг, а затем продолжать его прием в дозировке 75 мг 1 раз в сутки. Одновременно с клопидогрелом необходимо принимать АСК в дозировке от 75 до 325 мг 1 раз в сутки. 
ОКС с подъемом сегмента ST: суточная доза клопидогрела составляет 75 мг однократно и принимается вместе с АСК с применением или без применения тромболитиков. Прием клопидогрела можно начинать как с нагрузочной дозы, так и без нее. 
У пациентов старше 75 лет лечение клопидогрелом должно начинаться без приема его нагрузочной дозы. ФП: клопидогрел следует принимать в суточной дозе 75 мг. ПОБОЧНОЕ ДЕЙСТВИЕ. Кровотечения и кровоизлияния; нарушения со стороны крови; 
диспепсия, абдоминальные боли, диарея. Для ознакомления с побочными эффектами, возникающими нечасто, редко и очень редко, ознакомьтесь с официальной инструкцией по медицинскому применению лекарственного препарата. ФОРМА ВЫПУСКА. 
Таблетки, покрытые пленочной оболочкой, 75 мг. По 10 или 14 таблеток в блистер из ПВХ/ПВДХ и фольги алюминиевой или ПА/Ал/ПВХ и фольги алюминиевой. По 2 блистера по 14 таблеток; по 10 блистеров по 10 таблеток вместе с инструкцией 
по применению в картонную пачку. РЕГИСТРАЦИОННЫЙ НОМЕР. П № 015542/01, дата последнего изменения инструкции — 28.02.2018. С подробной информацией о препарате ознакомьтесь в официальной инструкции по медицинскому 
применению лекарственного препарата Плавикс®.

КРАТКАЯ ИНСТРУКЦИЯ ПО МЕДИЦИНСКОМУ ПРИМЕНЕНИЮ ЛЕКАРСТВЕННОГО ПРЕПАРАТА КОПЛАВИКС®. МЕЖДУНАРОДНОЕ НЕПАТЕНТОВАННОЕ НАЗВАНИЕ. Ацетилсалициловая кислота + клопидогрел. ДЕЙСТВУЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА. 
Клопидогрела гидросульфат в форме II — 97,875 мг (в пересчете на клопидогрел — 75 мг), ацетилсалициловая кислота — 100 мг. ФАРМАКОТЕРАПЕВТИЧЕСКАЯ ГРУППА. Aнтиагрегантное средство. КОД АТХ. В01АС30. ЛЕКАРСТВЕННАЯ ФОРМА. 
Таблетки, покрытые пленочной оболочкой. ПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ. Комбинированный препарат показан для применения у пациентов, которые уже получают одновременно клопидогрел и ацетилсалициловую кислоту. Вторичная профилактика 
атеротромботических осложнений у взрослых пациентов с острым коронарным синдромом (ОКС): без подъема сегмента ST (нестабильная стенокардия или инфаркт миокарда без зубца Q), включая пациентов, которым было проведено стентирование 
при чрескожном коронарном вмешательстве; с подъемом сегмента ST (острый инфаркт миокарда) при медикаментозном лечении и возможности проведения тромболизиса. Профилактика атеротромботических и тромбоэмболических осложнений 
у взрослых пациентов с фибрилляцией предсердий (ФП), имеющих как минимум один фактор риска развития сосудистых осложнений, которые не могут принимать АВК или в случае неприятия пациентом лечения АВК показан прием клопидогрела 
в комбинации с АСК. ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ. Повышенная чувствительность к любому из вспомогательных веществ препарата; тяжелая печеночная недостаточность (более 9 баллов по шкале Чайлда — Пью); тяжелая почечная недостаточность (клиренс 
креатинина менее 30 мл/мин) — из-за содержания в составе препарата ацетилсалициловой кислоты (АСК)); острое кровотечение; бронхиальная астма, индуцируемая приемом салицилатов и других нестероидных противовоспалительных препаратов 
(НПВП); синдром бронхиальной астмы, ринита и рецидивирующего полипоза носа и околоносовых пазух, гиперчувствительность к НПВП; мастоцитоз; редкие наследственные состояния: непереносимость галактозы; непереносимость лактозы вследствие 
дефицита лактазы; синдром мальабсорбции глюкозы-галактозы; беременность и период грудного вскармливания; детский возраст до 18 лет. С ОСТОРОЖНОСТЬЮ. При умеренной печеночной недостаточности (7–9 баллов по шкале Чайлда — Пью); 
при почечной недостаточности легкой и средней степени тяжести (клиренс креатинина 60–30 мл/мин); при травмах, хирургических вмешательствах, включая инвазивные кардиологические процедуры или хирургические вмешательства; при заболеваниях, 
при которых имеется предрасположенность к развитию кровотечений, особенно внутриглазных или желудочно-кишечных; при недавно перенесенном преходящем нарушении мозгового кровообращения или ишемическом инсульте; при бронхиальной 
астме и аллергии в анамнезе; при указаниях анамнеза на аллергические и гематологические реакции на другие тиенопиридины (такие как тиклопидин, прасугрел). См. полную инструкцию по применению. СПОСОБ ПРИМЕНЕНИЯ И ДОЗЫ. Коплавикс® 
следует принимать 1 раз в сутки вне зависимости от приема пищи. ОКС: прием Коплавикс® начинают после однократной нагрузочной дозы клопидогрела в комбинации с АСК в виде отдельных препаратов, а именно: клопидогрел в дозе 300 мг и АСК 
в дозах 75–325 мг в сутки. ФП: Коплавикс® следует принимать 1 раз в сутки после начала лечения клопидогрелом 75 мг и АСК 100 мг в виде отдельных препаратов. ПОБОЧНОЕ ДЕЙСТВИЕ. Кровотечения и кровоизлияния; желудочно-кишечные 
кровотечения, диспепсия, абдоминальные боли, диарея. Для ознакомления с побочными эффектами, возникающими нечасто, редко и очень редко, ознакомьтесь с официальной инструкцией по медицинскому применению лекарственного препарата. 
ФОРМА ВЫПУСКА. По 7 таблеток в ПА/Ал/ПВХ/алюминиевый блистер. По 4 блистера вместе с инструкцией по применению в картонную пачку. По 10 таблеток в ПА/АлПВХ/ алюминиевый блистер. По 10 блистеров вместе с инструкцией по применению 
в картонную пачку. РЕГИСТРАЦИОННЫЙ НОМЕР. ЛП-000163, дата последнего изменения инструкции — 14.03.2018. С подробной информацией о препарате ознакомьтесь в официальной инструкции по медицинскому применению 
лекарственного препарата Коплавикс®.
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