
3oncomedforum.ru

Национальный союз «Ассоциация онкологов России» (АОР) является добровольным 
союзом научных общественных объединений специалистов, занятых научно-
исследовательской, педагогической и практической работой в области онкологии, 
направленной на улучшение методов и качества профилактики, диагностики и лечения 
онкологических заболеваний. АОР была создана в 2000 г. по инициативе Московского 
научно-исследовательского онкологического института имени П. А. Герцена.
Председателем правления ассоциации является Михаил Иванович Давыдов, 
Академик РАН, профессор, заслуженный деятель науки РФ, директор Российского 
онкологического научного центра им. Н.Н. Блохина РАН, Главный онколог РФ.

Дополнительная информация: www.oncology-association.ru

Онкологический форум – региональная программа, которая реализуется 
при поддержке Ассоциации онкологов России с целью гармонизации системы 
онкологической службы по всей России. В программы Онкологического форума 
помимо научных сообщений и дискуссий включены совещания главных онкологов 
региона, которые позволяют определить ключевые направления развития 
онкологической помощи на местах. 
В Ялте (Республика Крым) 7-8 сентября 2015 года состоялся «I Онкологический форум 
Юга России». Форум был организован по инициативе Ассоциации онкологов России, 
МЗ Республики Крым, Управления здравоохранения города Севастополь и стал первым 
масштабным событием для специалистов региона, занимающихся онкологическими 
заболеваниями. В программу вошли вопросы диагностики и лечения рака легких, 
рака молочной железы, онкоурологических, онкогематологических заболеваний и 
других опухолей.

Дополнительная информация: www.oncomedforum.ru

Агентство медицинской информации «Медфорум» — провайдер научно-
образовательных проектов, направленных на повышение квалификации врачей 
различных специальностей и аптечных работников. С 1997 г. в «Медфоруме» создаются 
и реализуются проекты, которые отвечают потребностям аудитории профессионалов 
здравоохранения. Агентство способствует совершенствованию медицинского 
образования, создавая условия для эффективного обмена знаниями.

Дополнительная информация: www.medforum-agency.ru
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Диагностика и успешное лечение онкозаболеваний требуют системных 
и согласованных действий, широкого вовлечения профессионального 
сообщества онкологов в обмен опытом, решения проблем с учетом 
особенностей территорий. С целью гармонизации системы онкологической 
службы по всей России создана региональная программа Онкологический 
форум, которая реализуется при поддержке Ассоциации онкологов России. 
В программы Онкологического форума помимо научных сообщений и 
дискуссий включены совещания главных онкологов региона, которые 
позволяют определить ключевые направления развития онкологической 
помощи на местах. Я надеюсь, что встречи в рамках Онкологического 
форума будут способствовать скорейшему внедрению передовых 
технологий в практику здравоохранения по всей стране.

М.И. Давыдов
Главный внештатный специалист-онколог

Минздрава России ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина»
Минздрава России д.м.н

ОБРАЩЕНИЕ
ПРЕДСЕДАТЕЛЯ ПРАВЛЕНИЯ
АССОЦИАЦИИ ОНКОЛОГОВ РОССИИ
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Ростовский научно-исследовательский онкологический институт -  главная 
клиническая и научная база онкологической службы юга России. С момента 
основания в 1931 году  институт сразу зарекомендовал себя как мощный 
медицинский центр, где разрабатывались и внедрялись инновационные 
методы диагностики, лечения и реабилитации онкологических больных. 
Его создание позволило систематизировать  деятельность онкологической 
службы  в регионах юга России, выстроить систему оказания помощи, 
образовательной и научной работы.

Сегодня РНИОИ – один из крупнейших онкологических центров страны. 
Клиническая база института составляет 744 койки. Ежегодно в институт 
обращаются за помощью более 100 тысяч пациентов, свыше 20 тысяч из 
них получают лечение, порядка 13 тысяч - хирургическое. Большинство 
наших пациентов жители Южного и Северо-Кавказского федеральных 
округов, где проживает более 25 миллионов человек. Медицинское 
оборудование, технологии и высокая квалификация специалистов РНИОИ 
позволяют использовать ведущие мировые практики во всех профилях 
онкологии. В научно-экспериментальных лабораториях института 
проводятся исследования, благодаря которым совершенствуется 
качество онкологической помощи в южнороссийских регионах, снижается 
заболеваемость, смертность и инвалидизация больных с онкопатологиями. 

Взаимодействие с регионами ЮФО, совместная работа с главными 
специалистами-онкологами округа – одна из приоритетных задач 
нашего учреждения. Онкологический форум юга России – эффективная 
дискуссионная площадка, которая позволяет обменяться опытом, 
обсудить проблемы диагностики и лечения онкологических заболеваний в 
медучреждениях ЮФО, решить организационные вопросы, ознакомиться с 
последними научными достижениями и тенденциями в мировой онкологии. 
Это позволит усовершенствовать диагностические и терапевтические 
возможности регионов ЮФО в лечение онкологических заболеваний, 
повысит качество и доступность  онкологической помощи на юге России. 

ОБРАЩЕНИЕ ДИРЕКТОРА 
РОСТОВСКОГО НАУЧНО-
ИССЛЕДОВАТЕЛЬСКОГО 
ОНКОЛОГИЧЕСКОГО ИНСТИТУТА 

О.И. КИТ,
Генеральный директор «ФГБУ РНИОИ» Минздрава России, член-

корреспондент РАН, доктор медицинских наук, профессор, 
заслуженный врач РФ, лауреат премии Правительства РФ в области 

науки и техники, заведующий кафедрой онкологии Ростовского 
государственного медицинского университета, главный 

внештатный специалист-онколог  Южного федерального округа.



Разрешите поприветствовать вас всех на третьем онкологическом форуме Юга 
России. Пусть цифра три и не юбилейная, но она позволяет надеяться, что такие 
форумы станут доброй традицией, вырастут в объёме и качестве, станут отличным 
подспорьем в повышении квалификации, профессиональном общении, в развитии и 
модификации профессиональных коммуникаций.

Сегодня мы собрались в городе – курорте Пятигорск, который является 
административной столицей СКФО. Надеюсь гости города сумели оценить его 
красоту, уют, ощутить наше гостеприимство. Удачное географическое расположение 
Пятигорска позволяется без затруднений принимать гостей как из субъектов нашего 
округа, так и изо всей нашей необъятной Родины. 

Касаясь вопросов географии и коммуникаций, позволю себе напомнить вам что 
общая площадь наших двух округов составляет 618260 км², а население – 26204228 
человек.

Анализируя состояние онкологической службы в южнороссийских регионах, мы 
можем отметить положительные тенденции. Во многих регионах проводятся Дни 
профилактики онкозаболеваний, внедряются современные схемы хирургического, 
лекарственного лечения, разрабатываются новые программы диагностики 
на основе молекулярно-генетических исследований. Однако есть проблемы, 
над решением которых еще нужно работать. Далеко не везде материально-
техническая база и квалификация специалистов соответствует требованиям 
и возможностям современной медицины. Хотелось бы повысить организацию 
системы профилактических мероприятий в округе, укрепить взаимодействие 
между онкологическими организациями регионального и федерального значения 
по вопросам качества оказания онкологической помощи, контролю и анализу 
онкозаболеваемости. Но прежде всего – эффективнее использовать новые подходы 
в диагностике и лечении при онкологических патологиях. Уверен, Онкологический 
форум станет эффективной дискуссионной площадкой, которая позволит в полной 
мере оценить имеющийся опыт в лечении онкологических больных, поможет 
эффективнее выбирать тактику лечения, оптимально использовать технические 
ресурсы, приблизит диагностические и терапевтические методики к мировым 
стандартам, обеспечив их качество и доступность на Юге России.

В.И. Владимиров
Главный онколог СКФО, заведующий дневным стационаром

ГБУЗ СК «Пятигорский онкологический диспансер», д.м.н.

ОБРАЩЕНИЕ ГЛАВНОГО 
ВНЕШТАТНОГО СПЕЦИАЛИСТА - 
ОНКОЛОГА 
СЕВЕРО-КАВКАЗСКОГО 
ФЕДЕРАЛЬНОГО  ОКРУГА
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Ответственный  секретарь:

ПЕТРОВСКИЙ
Александр Валерьевич

Исполнительный директор Ассоциации онкологов 
России, заместитель директора по научной работе 
НИИ КиЭР ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» 
Минздрава России, к.м.н.

ВЛАДИМИРОВ
Владимир Иванович
Главный внештатный специалист-онколог
Северо-Кавказского федерального округа, д.м.н.

Список оргкомитета
ПРЕДСЕДАТЕЛИ:

Члены оргкомитета:

ГЕВОРКЯН
Юрий Артушевич
заведующий отделением общей онкологии ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор
(Ростов-на-Дону)

ДАВЫДОВ
Михаил Иванович
Главный внештатный специалист-онколог
Минздрава России ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Блохина»
Минздрава России д.м.н

КИТ
Олег Иванович
Генеральный директор «ФГБУ РНИОИ» Минздрава 
России, член-корреспондент РАН, доктор медицинских 
наук, профессор, заслуженный врач РФ, лауреат 
премии Правительства РФ в области науки и техники, 
заведующий кафедрой онкологии Ростовского 
государственного медицинского университета, 
главный внештатный специалист-онколог  Южного 
федерального округа.
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Список оргкомитета
Члены оргкомитета:

ЕНГИБАРЯН
Марина Александровна

заведующая отделением ОГШ ФГБУ «РНИОИ» 
Минздрава России, к.м.н.
(Ростов-на-Дону)

ПОЗДНЯКОВА
Виктория Вадимовна

ведущий научный сотрудник  отдела опухолей 
мягких тканей и костей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава 
России, д.м.н., профессор
(Ростов-на-Дону)

ШАТОВА
Юлиана Сергеевна

ведущий научный сотрудник отдела опухолей мягких 
тканей и костей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, 
д.м.н. (Ростов-на-Дону)

ШЕВЧЕНКО
Алексей Николаевич

заведующий отделением онкоурологии ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор
(Ростов-на-Дону)

МАТВЕЕВ
Всеволод Борисович

заведующий отделением  урологии  ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н.,  
профессор (Москва)



Список оргкомитета
Члены оргкомитета:

РАСУЛОВ
Арсен Османович

заведующий отделением проктологии ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н., 
профессор (Москва)

СНЕГОВОЙ
Антон Владимирович
заведующий отделением амбулаторной 
химиотерапии (дневной стационар) ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, 
член правления RUSSCO, член рабочей группы по 
разработке Практических рекомендаций RUSSCO,
доктор медицинских наук, (Москва)

ЛАКТИОНОВ
Константин Константинович

заместитель директора НИИ КО ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России 
(Москва)

ДЕМИДОВ
Лев Вадимович

заведующий хирургического отделения № 10 
(биотерапии опухолей) ФГБУ «НМИЦ онкологии им. 
Н.Н. Блохина» Минздрава России, председатель 
рабочей группы по разработке Практических 
рекомендаций RUSSCO, д.м.н., профессор (Москва)
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Территория Население (чел.)
Количество онкологиче-
ских больных, состоящих 

на учете (чел.)

Количество больных с 
впервые выявленным 

онкозаболеванием (чел.)

Краснодарский край 5 453 329 163019 22878

Республика Калмыкия 280 564 4228 710

Ростовская область 4 235 560 114691 14029

Волгоградская область 2 563 264 64389 9827

Астраханская область 1 018 901 18723 3502

Республика Адыгея 450 326 12373 1676

Крым 1 907 105 53457 7379

Севастополь 416 263 13725 1748

Итого (СКФО): 14 001 944 444605 61749

Территория Население (чел.)
Количество онкологиче-
ских больных, состоящих 

на учете (чел.)

Количество больных с 
впервые выявленным 

онкозаболеванием (чел.)

Ставропольский край 2 711 700 58552 9610

Республика Ингушетия 532 150 4687 790

Республика Дагестан 2 711 679 23802 4436

Республика Кабарди-
но-Балкария 894 324 15646 2155

Республика Северная 
Осетия 701 807 16149 2078

Республика Карачае-
во-Черкесия 434 500 6451 1340

Республика Чечня 1 267 740 14966 7379

Итого (СКФО): 9 253 900 140253 22546

Распространенность злокачественных новообразований в 
Южном федеральном округе (ЮФО) в 2016г.

Распространенность злокачественных новообразований в 
Северо-Кавказском федеральном округе (СКФО) в 2016г.

Распространенность злокачественных новообразований
в (ЮФО) и (СКФО) в 2016г.



Статистика по онкологическим заболеваниям
в (ЮФО) РФ, 2016 г.

О
бщ

ие
 п

ок
аз

ат
ел

и 
за

бо
ле

ва
ем

ос
ти

, в
ы

ж
ив

ае
м

ос
ти

 и
 л

ет
ал

ьн
ос

ти
 о

т 
зл

ок
ач

ес
тв

ен
ны

х 
но

во
об

ра
зо

ва
ни

й
в 

Ю
ж

но
м

 ф
ед

ер
ал

ьн
ом

 о
кр

уг
е 

(Ю
Ф

О
), 

20
16

 г
.

П
ок

аз
ат

ел
и

Ю
Ф

О
Ре

сп
у-

бл
ик

а 
А

д
ы

ге
я

Ре
сп

у-
бл

ик
а 

К
ал

м
ы

-
ки

я

К
ра

сн
о-

д
ар

ск
ий

 
кр

ай

А
ст

ра
-

ха
нс

ка
я 

об
л.

В
ол

го
-

гр
ад

ск
ая

 
об

л.

Ро
ст

ов
-

ск
ая

 о
бл

.

Ре
сп

у-
бл

ик
а 

К
ры

м

Се
ва

ст
о-

по
ль

1 
го

ди
чн

ая
 

ле
т

ал
ьн

ос
т

ь,
 %

21
,1

24
,0

30
,7

22
,0

29
,5

21
,9

14
,7

26
,5

11
,8

5 
ле

т
ня

я 
вы

ж
ив

ае
м

ос
т

ь,
%

53
,5

55
,7

55
,4

53
,2

4
6,

1
53

,8
56

,3
56

,4
27

,3

За
бо

ле
ва

ем
ос

т
ь 

ЗН
О

 н
а 

10
0

 т
ы

с.
 н

ас
ел

ен
ия

1 
ст

ад
ии

, %
27

,1
30

,7
16

,7
29

,2
34

,1
24

,7
25

,7
24

,2
21

,6

2 
ст

ад
ии

, %
28

,3
24

,0
27

,1
27

,9
19

,3
29

,8
28

,6
30

,6
35

,4

3 
ст

ад
ии

, %
18

,1
14

,8
23

,1
16

,9
13

,9
15

,9
21

,9
21

,3
13

,6

4
 с

т
ад

ии
, %

20
,0

25
,2

30
,1

19
,2

27
,0

21
,6

18
,9

17
,0

18
,2

Н
е 

ус
т

ан
ов

ле
на

 
ст

ад
ия

, %
6,

6
5,

3
3,

0
6,

9
5,

7
8

,0
4

,8
6,

9
11

,2



13oncomedforum.ru

П
ок

аз
ат

ел
и

Ю
Ф

О
Ре

сп
у-

бл
ик

а 
А

д
ы

ге
я

Ре
сп

у-
бл

ик
а 

К
ал

м
ы

-
ки

я

К
ра

сн
о-

д
ар

ск
ий

 
кр

ай

А
ст

ра
-

ха
нс

ка
я 

об
л.

В
ол

го
-

гр
ад

ск
ая

 
об

л.

Ро
ст

ов
-

ск
ая

 о
бл

.

Ре
сп

у-
бл

ик
а 

К
ры

м

Се
ва

ст
о-

по
ль

1 
го

ди
чн

ая
 

ле
т

ал
ьн

ос
т

ь,
 %

21
,1

24
,0

30
,7

22
,0

29
,5

21
,9

14
,7

26
,5

11
,8

5 
ле

т
ня

я 
вы

ж
ив

ае
м

ос
т

ь,
%

53
,5

55
,7

55
,4

53
,2

4
6,

1
53

,8
56

,3
56

,4
27

,3

За
бо

ле
ва

ем
ос

т
ь 

ЗН
О

 н
а 

10
0

 т
ы

с.
 н

ас
ел

ен
ия

1 
ст

ад
ии

, %
27

,1
30

,7
16

,7
29

,2
34

,1
24

,7
25

,7
24

,2
21

,6

2 
ст

ад
ии

, %
28

,3
24

,0
27

,1
27

,9
19

,3
29

,8
28

,6
30

,6
35

,4

3 
ст

ад
ии

, %
18

,1
14

,8
23

,1
16

,9
13

,9
15

,9
21

,9
21

,3
13

,6

4
 с

т
ад

ии
, %

20
,0

25
,2

30
,1

19
,2

27
,0

21
,6

18
,9

17
,0

18
,2

Н
е 

ус
т

ан
ов

ле
на

 
ст

ад
ия

, %
6,

6
5,

3
3,

0
6,

9
5,

7
8

,0
4

,8
6,

9
11

,2

О
бщ

ие
 п

ок
аз

ат
ел

и 
за

бо
ле

ва
ем

ос
ти

, в
ы

ж
ив

ае
м

ос
ти

 и
 л

ет
ал

ьн
ос

ти
 о

т 
зл

ок
ач

ес
тв

ен
ны

х 
но

во
об

ра
зо

ва
ни

й
в 

Се
ве

ро
-К

ав
ка

зс
ко

м
 ф

ед
ер

ал
ьн

ом
 о

кр
уг

е 
(С

К
Ф

О
), 

20
16

 г
.

Статистика по онкологическим заболеваниям
в (СКФО) РФ, 2016 г.

П
ок

аз
ат

ел
и

СК
Ф

О
Ст

ав
ро

-
по

ль
ск

ий
 

кр
ай

Ре
сп

уб
ли

-
ка

 И
нг

у-
ш

ет
ия

Ре
сп

у-
бл

ик
а 

Д
аг

ес
та

н

Ре
сп

уб
ли

-
ка

 К
аб

ар
-

д
ин

о-
Ба

л-
ка

ри
я

Ре
сп

у-
бл

ик
а 

Се
ве

рн
ая

 
О

се
ти

я

Ре
сп

уб
ли

-
ка

 К
ар

ач
а-

ев
о-

Ч
ер

-
ке

си
я

Ре
сп

уб
ли

-
ка

 Ч
еч

ня

1 
го

ди
чн

ая
 

ле
т

ал
ьн

ос
т

ь,
 %

23
,3

24
,1

19
,4

23
,7

24
,4

26
,3

18
,5

19
,1

5 
ле

т
ня

я 
вы

ж
ив

ае
м

ос
т

ь,
%

4
9,

1
50

,3
53

,5
4

6,
1

57
,0

55
,5

54
,1

30
,6

За
бо

ле
ва

ем
ос

т
ь 

ЗН
О

 н
а 

10
0

 т
ы

с.
 н

ас
ел

ен
ия

1 
ст

ад
ии

, %
24

,6
30

,5
20

,4
13

,8
26

,6
18

,2
27

,2
22

,6

2 
ст

ад
ии

, %
28

,2
24

,5
33

,5
31

,3
28

,5
34

,2
31

,7
28

,9

3 
ст

ад
ии

, %
21

,4
17

,7
23

,6
29

,2
24

,1
17

,2
13

,7
28

,5

4
 с

т
ад

ии
, %

19
,1

18
,9

20
,1

19
,0

18
,3

23
,7

16
,6

17
,5

Н
е 

ус
т

ан
ов

ле
на

 
ст

ад
ия

, %
6,

8
8

,5
2,

4
6,

7
2,

5
6,

6
10

,7
2,

5



ТРЕТИЙ
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День первый 20.09.2017

Большой зал
9:00-09:30 Регистрация участников

СЕКЦИЯ: РАК ЛЁКОГО 
Председатели: 
Лактионов Константин Константинович 
заместитель директора НИИ КО ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Бло-
хина» Минздрава России (Москва) 
Айрапетова Тамара Георгиевна 
старший научный торакального отделения ФГБУ «РНИОИ» Минздрава 
России, к.м.н. (Ростов-на-Дону)

09:30-09:50

Морфология и молекулярно-генетическое 
тестирование в диагностике рака лёгкого 
Гордиев М.Г. 
заведующий молекулярно-генетической 
лабораторией ГБУЗ «РКОД» МЗ РТ, к.м.н. (Казань)

09:50-10:10

Миниинвазивная диагностика рака лёгкого 
Маринов Д.Т. 
научный сотрудник научно-консультативного 
отделения ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» 
Минздрава России, д.м.н. (Москва)

10:10-10:40

250 торакоскопических лобэктомий с СИМЛ, опыт 
РОНЦ 
Аллахвердиев А.К. 
с.н.с. торакального отделения ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н. 
(Москва)

10:40-11:00

Таргетная терапия НМРЛ, реалии и ближайшие 
перспективы 
Владимирова Л.Ю. 
руководитель отдела лекарственного лечения 
опухолей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., 
профессор (Ростов-на-Дону)

11:00-11:30

Механизмы резистентности к таргетной терапии и 
пути ее преодоления 
Лактионов К.К. 
НИИ КО ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» 
Минздрава России (Москва)

11:30-11:50 КОФЕ-БРЕЙК

11:50-12:10

Иммунотерапия рака лёгкого, новый взгляд на 
контроль над болезнью 
Бредер В.В. 
в.н.с. отделения клинических биотехнологий ФГБУ 
«НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, к.м.н. (Москва)
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12:10-12:30

Роль и место лучевой терапии в лечении рака 
лёгкого 
Аникеева О.Ю. 
заведующая отделением радиологии и лучевой 
терапии ФГАУ «ЛРЦ» Минздравсоцразвития России, 
врач-радиолог, д.м.н. (Москва)

12:30-13:00 ДИСКУССИЯ

13:00-14:00 Перерыв 

СЕКЦИЯ: РАК МОЛОЧНОЙ ЖЕЛЕЗЫ 
Председатели: 
Петровский Александр Валерьевич 
заместитель директора по научной работе НИИ КиЭР ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, КиЭР, Исполнительный 
директор Ассоциации онкологов России (Москва) 
Шатова Юлиана Сергеевна 
ведущий научный сотрудник отдела опухолей мягких тканей и ко-
стей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н. (Ростов-на-Дону)

14:00-14:20

Многолетний опыт применения бездренажных 
методик в хирургическом лечении рака молочной 
железы 
Шатова Ю.С. 
в.н.с. отдела опухолей мягких тканей и костей ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н. 
остов-на-Дону)

14:20-14:40

Биопсия сторожевых лимфатических узлов в России: 
экзотика или рутина? 
Петровский А.В. 
заместитель директора по научной работе НИИ 
КиЭР ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» 
Минздрава России, к.м.н., Исполнительный директор 
Ассоциации онкологов России 
(Москва)

14:40-15:00

Лекарственная профилактика
рака молочной железы 
Мещеряков А.А. 
с.н.с. отделения химиотерапии и комбинированного 
лечения ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» 
Минздрава России, к.м.н. (Москва)

15:00-15:20

Ультразвуковая диагностика как способ выбора 
объёма подмышечной лимфаденэкомии у больных 
ранним РМЖ 
Шолохов В.Н. 
заведующий отделением ультразвуковой 
диагностики ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Блохина» Минздрава России, проф., д.м.н. (Москва)

15:20-15:40 КОФЕ-БРЕЙК
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15:40-16:00

Современные подходы к улучшению отдалённых 
результатов лечения раннего рака молочной железы 
Владимиров В.И. 
главный онколог СКФО, заведующий дневным 
стационаром ГБУЗ СК «Пятигорский онкологический 
диспансер»,д.м.н. (Пятигорск)

16:00-16:20

Эндокринотерапия метастатического
рака молочной железы 
Кононенко И.Б. 
врач отделения амбулаторной химиотерапии 
(дневной стационар), ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Блохина» Минздрава России, к.м.н. (Москва)

16:20-16:40

Функционально-щадящие операции при 
реконструкции молочной железы 
Байчоров Э.А. 
ассистент кафедры онкологии и лучевой терапии с 
курсом ДПО СтГМУ, (Ставрополь)

16:40-17:00 ДИСКУССИЯ

Малый зал
9:00-09:30 Регистрация участников

СЕКЦИЯ: ОПУХОЛИ  ГОЛОВЫ И ШЕИ 
Председатели: 
Пустынский Илья Николаевич 
старший научный сотрудник отдела опухолей головы и шеи ФГБУ 
«НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н. (Москва) 
Енгибарян Марина Александровна 
заведующая отделением опухолей  головы  и  шеи ФГБУ «РНИОИ» 
Минздрава России, к.м.н. (Ростов-на-Дону)

09:30-09:50

Реконструктивные операции при лечении больных 
со злокачественными новообразованиями
головы и шеи 
Болотин М.В. 
врач-онколог ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Блохина» Минздрава России, к.м.н. (Москва)

09:50-10:10

Место таргетной терапии в лечении ПРГШ. 
Собственный опыт 
Енгибарян М.А. 
заведующая отделением опухолей  головы  и  шеи 
ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, к.м.н. (Ростов-на-Дону)

10:10-10:30

Брахитерапия в лечении рака кожи головы и шеи 
Литвинов Р.П. 
с.н.с. отделения радиохирургии ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, к.м.н. 
(Москва)
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10:30-10:50

Реконструктивные операции при опухолях гортани 
Светицкий П.В. 
ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор 
(Ростов-на-Дону)

10:50-11:10

Медуллярный рак щитовидной железы 
Котов М.А. 
врач-онколог ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Петрова» Минздрава России (Санкт-Петербург)

11:10-11:30

Метод ОФЭКТ в диагностике поражения 
лимфатических узлов шеи при раке языка 
Котов М.А. 
врач-онколог ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Петрова» Минздрава России (Санкт-Петербург)

11:30-11:50 КОФЕ-БРЕЙК

11:50-12:10

Тактика лечения больных с I и II стадиями рака 
слизистой оболочки полости рта 
Гельфанд И.М. 
врач-онколог ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Блохина» Минздрава России, к.м.н. (Москва)

12:10-12:30

Оптимизация лечения больных плоскоклеточным 
раком кожи головы 
Пустынский И.Н. 
с.н.с. отдела опухолей головы и шеи ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н. 
(Москва)

12:30-13:00 ДИСКУССИЯ
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13:00-14:00

Сателлитный  симпозиум «Санофи» 
«Новые возможности химиотерапии 
метастатического рака поджелудочной 
железы и колоректального рака»

Председатель: 
Базин Игорь Сергеевич  
старший научный сотрудник отделения клинической фармакологии 
и химиотерапии ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, д.м.н. (Москва) 

13:00-13:05 – Вступительное слово 
Базин Игорь Сергеевич  
старший научный сотрудник отделения клинической фармакологии 
и химиотерапии ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, д.м.н. (Москва)  

13:05-13:30 – Оптимальный выбор лекарственной терапии мРПЖ 
Базин Игорь Сергеевич
старший научный сотрудник отделения клинической фармакологии 
и химиотерапии ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, д.м.н. (Москва) 

13:30-13:50 – Выбор 2-й линии терапии мКРР: сложности и возможно-
сти 
Мещеряков Андрей Альбертович  
ведущий научный сотрудник отделения химиотерапии и комбини-
рованного лечения злокачественных опухолей ФГБУ «РОНЦ им. Н.Н. 
Блохина» РАН, к.м.н. (Москва) 

13:50-14:00 – Вопросы-ответы

СЕКЦИЯ: ПОДДЕРЖИВАЮЩАЯ ТЕРАПИЯ 
Председатели: 
Снеговой Антон Владимирович 
заведующий отделением амбулаторной химиотерапии (дневной ста-
ционар) ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, 
д.м.н. (Москва)

14:00-14:20

Поддерживающая терапия в онкологии 
Снеговой А.В. 
заведующий отделением амбулаторной 
химиотерапии (дневной стационар) ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н. 
(Москва)
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14:20-14:40

Клинические примеры поддерживающей терапии в 
онкологии 
Кононенко И.Б. 
в.н.с. отделения амбулаторной химиотерапии 
(дневной стационар), ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Блохина» Минздрава России, к.м.н. (Москва)

14:40-15:00

Нутритивная поддержка в онкохирургии 
Меликов С.А. 
с.н.с. хирургического отделения абдоминальной 
онкологии ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» 
Минздрава России, к.м.н. (Москва)

15:00-15:20

Гепатотоксичность в онкологии. Фокус на 
орнитиновый цикл 
Громова Е.Г. 
заведующая отделением реанимации 
и интенсивной терапии № 2 (детоксикации) ФГБУ 
«НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, профессор, д.м.н. (Москва)

15:20-15:40 КОФЕ-БРЕЙК

15:40-16:00

Профилактика тромбоэмболических осложнений. 
Современные возможности 
Сомонова О.В. 
ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, д.м.н. (Москва)

16:00-16:20

Перспективы использования маркеров костного 
ремоделирования у пациентов с метастазами рака 
молочной железы в костях 
Снеговой А.В. 
заведующий отделением амбулаторной 
химиотерапии (дневной стационар) ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н. 
(Москва)

16:20-16:40 ДИСКУССИЯ
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Форум-холл
9:00-09:30 Регистрация участников

СЕКЦИЯ: СОВЕЩАНИЕ ГЛАВНЫХ ОНКОЛОГОВ ЮФО и 
СКФО 
Председатели: 
Кит Олег Иванович 
Генеральный директор «ФГБУ РНИОИ» Минздрава России, член-кор-
респондент РАН, доктор медицинских наук, профессор, заслуженный 
врач РФ, лауреат премии Правительства РФ в области науки и тех-
ники, заведующий кафедрой онкологии Ростовского государственного 
медицинского университета, главный внештатный специалист-он-
колог  Южного федерального округа. 

Петровский Александр Валерьевич 
Исполнительный директор Ассоциации онкологов России, замести-
тель директора по научной работе НИИ КиЭР ФГБУ «НМИЦ онкологии 
им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, к.м.н. (Москва) 

Владимиров Владимир Иванович 
Главный онколог СКФО, заведующий дневным стационаром ГБУЗ СК 
«Пятигорский онкологический диспансер», д.м.н. (Пятигорск)

09:30-09:45

Приветственное слово 
Кит О.И. 
Главный онколог ЮФО, генеральный директор ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, член-корреспондент РАН, 
профессор, д.м.н. (Ростов-на-Дону) 
Петровский А.В. 
Исполнительный директор Ассоциации онкологов 
России, заместитель директора по научной работе 
НИИ КиЭР ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» 
Минздрава России, к.м.н. (Москва) 
Владимиров В.И. 
Главный онколог СКФО, заведующий дневным 
стационаром ГБУЗ СК «Пятигорский онкологический 
диспансер» (Пятигорск)

09:45-10:05

Маршрутизация онкобольных в Волгоградской 
области 
Кузнецова И.В. 
заместитель главного врача ГБУЗ «Волгоградский 
областной клинический онкологический диспансер» 
(Волгоград)

10:05-10:25

Маршрутизация онкобольных в Краснодарском крае 
Мурашко Р.А. 
главный врач ГБУЗ «Клинический онкологический 
диспансер № 1», к.м.н. (Краснодар)
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10:25-10:45

Маршрутизация онкобольных в Республике Крым 
Чирва Е.Г. 
и.о. заместителя главного врача по ОМР ГБУЗ 
РК «Крымский республиканский онкологический 
клинический диспансер имени В.М. Ефетова» 
(Симферополь)

10:45-11:05

Взаимодействие медорганизаций Ростовской 
области в целях повышения доступности 
онкопомощи 
Глумов Е.Э. 
главный врач ГБУ РО «Онкологический диспансер», 
к.м.н. (Ростов-на-Дону)

11:05-11:25

Маршрутизация онкологических больных в 
Ставропольского края: собственный опыт и 
наработки 
Шутов В.А. 
главный онколог МЗ СК, 
Заместитель главного врача по хирургии 
ГБУЗ СК «Ставропольский краевой клинический 
онкологический диспансер» (Ставрополь)

11:30-11:50 КОФЕ-БРЕЙК

11:50-12:10

Достижение целевых показателей онкологической 
службы Южного и Северо-Кавказского Федеральных 
округов 
Петровский А.В. 
Исполнительный директор Ассоциации онкологов 
России, заместитель директора по научной работе 
НИИ КиЭР ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» 
Минздрава России, к.м.н. (Москва)

12:10-12:30

Пути решения проблем взаимодействия онкослужбы 
ЮФО с первичным звеном  
Кит О.И. 
Генеральный директор «ФГБУ РНИОИ» Минздрава 
России, член-корреспондент РАН, доктор 
медицинских наук, профессор, заслуженный врач 
РФ, лауреат премии Правительства РФ в области 
науки и техники, заведующий кафедрой онкологии 
Ростовского государственного медицинского 
университета, главный внештатный специалист-
онколог  Южного федерального округа.

12:30-13:00 ДИСКУССИЯ



ТРЕТИЙ
ОНКОЛОГИЧЕСКИЙ ФОРУМ ЮГА РОССИИ

13:00-14:00

Сателлитный   симпозиум
«Рош – Москва»
«Таргетная терапия опухолей кожи в 
клинической практике»

Председатели: 
Владимирова Л.Ю.
руководитель отдела лекарственного лечения опухолей ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор (Ростов-на-Дону) 
Утяшев И. А.
научный сотрудник отделения биотерапии опухолей ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, (Москва)

13:00-13:05 Открытие симпозиума. 
Приветственное слово
Владимирова Л. Ю.
руководитель отдела лекарственного лечения опухолей ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор, (Ростов-на-Дону)
Утяшев И. А.
научный сотрудник отделения биотерапии опухолей ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, (Москва)

13:05-13:25 Клинические аспекты применения таргетной терапии 
у пациентов с местнораспространенным и метастатическим 
базальноклеточным раком кожи 
Утяшев И. А.
научный сотрудник отделения биотерапии опухолей ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, (Москва)

13:25-13:45 Возможности долгосрочного контроля заболевания при 
применении таргетной терапии BRAF+ метастатической меланомы 
Владимирова Л. Ю.
руководитель отдела лекарственного лечения опухолей ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор, (Ростов-на-Дону)

13:45-13:55 Клинический опыт применения таргетной терапии при 
BRAF+ метастатической меланоме 
Утяшев И. А.
научный сотрудник отделения биотерапии опухолей ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, (Москва)

13:55-14:00 Дискуссия
Владимирова Л. Ю.
руководитель отдела лекарственного лечения опухолей ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор, (Ростов-на-Дону)
Утяшев И. А.
научный сотрудник отделения биотерапии опухолей ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, (Москва)
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Главный онколог СКФО, заведующий дневным стационаром ГБУЗ СК
«Пятигорский онкологический диспансер», д.м.н. (Пятигорск)

ведущий научный сотрудник отдела опухолей мягких тканей и костей
ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор (Ростов-на-Дону)

 

с.н.с. отделения биотерапии опухолей ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н.
Блохина» Минздрава России, к.м.н. (Москва)

Владимиров В.И.
главный онколог СКФО, заведующий дневным
стационаром ГБУЗ СК «Пятигорский онкологический
диспансер», д.м.н. (Пятигорск)

Мяснянкин М.Ю.
врач-онколог ФГБУ «НИИ онкологии им. Н.Н. Петрова»
Минздрава России, к.м.н. (Санкт-Петербург)

Владимирова Л.Ю.
руководитель отдела лекарственного лечения
опухолей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н.,
профессор (Ростов-на-Дону)

Егоренков В.В.
заведующий отделением опухолей кожи,
костей, мягких тканей и молочных желез ГБУЗ
«СПбКНПЦСВМП(о)», к.м.н. (Санкт-Петербург)

Жукова Н.В.
врач-онколог 11 онкологического
(химиотерапевтического) отделения
СПб ГБУЗ «Городской клинический онкологический
диспансер», к.м.н. (Санкт-Петербург)

Самойленко И.В.
с.н.с. отделения биотерапии опухолей ФГБУ «НМИЦ
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, к.м.н.
(Москва)

Демидов Лев Вадимович
заведующий хирургического отделения № 10 (биотерапии опухолей) ФГБУ 
«РОНЦ им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, председатель рабочей группы 
по разработке Практических рекомендаций RUSSCO, профессор,  д.м.н. 
(Москва)



ТРЕТИЙ
ОНКОЛОГИЧЕСКИЙ ФОРУМ ЮГА РОССИИ

16:20-16:40

Осложнения современной таргетной и иммунной 
терапии 
Петенко Н.Н. 
врач-онколог отделения биотерапии опухолей 
ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, к.м.н. (Москва)

16:40-17:00 ДИСКУССИЯ

Дискуссионный клуб  РОШ.
Инновационная терапия Her2-позитивного РМЖ:  от 
клинических исследований к реальной практике

17.00-17.15 Приветственный кофе

17.15-17.25

Открытие. 
Палтуев Р.М. 
ФГБУ "НИИ Онкологии им. Н.Н. Петрова" МЗ РФ,к.м.н. 
(Санкт-Петербург) 
Владимиров В.И. 
главный онколог СКФО, заведующий дневным 
стационаром ГБУЗ СК «Пятигорский онкологический 
диспансер», д.м.н. (Пятигорск) 
Владимирова Л.Ю. 
руководитель отдела лекарственного лечения 
опухолей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., 
профессор (Ростов-на-Дону)

17.25-17.45

Современные возможности терапии раннего и 
метастатического HER2-позитивного рака 
Артамонова Е.В. 
ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России,  д.м.н., профессор (Москва)

17.40-18.05

Инновации в  практике онколога: на примере  
клинических случаев 
Артамонова Е.В. 
ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, д.м.н, профессор (Москва)

18.05-18.15

Дискуссия: Место современной таргетной терапии  в 
повседневной клинической практике 
Владимиров В.И. 
главный онколог СКФО, заведующий дневным 
стационаром ГБУЗ СК «Пятигорский онкологический 
диспансер», д.м.н (Пятигорск) 
Владимирова Л.Ю. 
руководитель отдела лекарственного лечения 
опухолей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., 
профессор (Ростов-на-Дону)
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18:15-18.25

Рак молочной железы. Фармакоэкономические 
аспекты применения инновационной терапии 
Курылев А.А. 
ассистент кафедры клинической фармакологии и 
доказательной медицины, ПСПбГМУ им. И.П.Павлова, 
к.м.н. (Санкт-Петербург)

18:25-18:40

Как обеспечить эффективность использования 
бюджетных средств региона в лечении 
онологических заболеваний? 
Мурашко Р.А. 
главный  врач ГБУЗ КОД №1 МЗ КК, к.м.н (Краснодар)

18:40-18:55

Дискуссия:  доступ к современной таргетной 
терапии в текущих экономических условиях 
Палтуев Р.М. 
 ФГБУ "НИИ Онкологии им. Н.Н. Петрова" МЗ РФ, к.м.н. 
(Санкт-Петербург)  
Мурашко Р.А. 
главный  врач  ГБУЗ КОД №1 МЗ КК, к.м.н (Краснодар)

18:55 -19.00

Закрытие 
Палтуев Р.М. 
ФГБУ "НИИ Онкологии им. Н.Н. Петрова" МЗ РФ к.м.н. 
(Санкт-Петербург) 
Владимиров В.И. 
главный онколог СКФО, заведующий дневным 
стационаром ГБУЗ СК «Пятигорский онкологический 
диспансер»,д.м.н. (Пятигорск)

День второй 21.09.2017

Большой зал
9:00-09:30 Регистрация участников

СЕКЦИЯ: КОЛОРЕКТАЛЬНЫЙ РАК 
Председатели: 
Расулов Арсен Османович 
заведующий хирургическим отделением проктологии ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н., профессор 
(Москва) 
Геворкян Юрий Артушевич 
заведующий отделением общей онкологии ФГБУ «РНИОИ» Минздрава 
России, д.м.н., профессор (Ростов-на-Дону)

09:30-09:50

Сфинктеросохраняющее лечение больных раком 
прямой кишки: всё ли зависит от хирурга? 
Тамразов Р.И. 
с.н.с. отделения онкопроктологии ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, к.м.н. 
(Москва)



Павлова А.М.
врач-онколог ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н.
Блохина» Минздрава России (Москва)

Гордеев С.С.
хирург-онколог отделения хирургического № 3 

ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава
России, к.м.н. (Москва)

Владимирова Л.Ю.
руководитель отдела лекарственного лечения
опухолей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н.,
профессор (Ростов-на-Дону)

Алиев В.А.
с.н.с. отделения проктологии ФГБУ «НМИЦ онкологии
им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н. (Москва)

Секачёва М.И.
руководитель Центра персонализированной
онкологии OncoTarget
Первый московский государственный медицинский
университет им. И.М. Сеченова, д.м.н. (Москва)

Мурашко Р.А.
главный врач ГБУЗ «КОД № 1» МЗ КК, к.м.н. (Краснодар)

Геворкян Ю.А.
заведующий отделением общей онкологии ФГБУ
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор
(Ростов-на-Дону)

а
Борисов К.Е.
главный онколог сети клиник «МедСкан.РФ», к.м.н.
(Москва)

Лечение больных плоскоклеточным раком анального 
канала в РФ: что должен знать каждый врач?
Черных М.В.
научный сотрудник отделения радиохирургии ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, к.м.н.
(Москва)

12:25-12:45

12:10-12:25

12:45-13:00



ТРЕТИЙ
ОНКОЛОГИЧЕСКИЙ ФОРУМ ЮГА РОССИИ

09:50-10:10

Качество жизни и программы реабилитации 
больных после хирургического лечения
рака прямой кишки 
Павлова А.М. 
врач-онколог ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Блохина» Минздрава России (Москва)

10:10-10:30

Предоперационная лучевая терапия у больных 
раком прямой кишки: есть ли противопоказания? 
Гордеев С.С. 
хирург-онколог отделения хирургического № 3 
ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава 
России, к.м.н. (Москва)

10:30-10:50

Персонализированный подход к выбору 1-й линии 
терапии мКРР 
Владимирова Л.Ю. 
руководитель отдела лекарственного лечения 
опухолей ФГБУ «РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., 
профессор (Ростов-на-Дону)

10:50-11:10

Есть ли место лучевой терапии в лечении больных 
метастатическим раком прямой кишки? 
Алиев В.А. 
с.н.с. отделения проктологии ФГБУ «НМИЦ онкологии 
им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н. (Москва)

11:10-11:30 КОФЕ-БРЕЙК

11:30-11:50

Расширение возможностей терапии 
метастатического колоректального рака 
Секачёва М.И. 
руководитель Центра персонализированной 
онкологии OncoTarget 
Первый московский государственный медицинский 
университет им. И.М. Сеченова, д.м.н. (Москва)

11:50-12:10

Кривая обучения в малоинвазивной колоректальной 
хирургии: опыт регионального центра 
Мурашко Р.А. 
главный врач ГБУЗ «КОД № 1» МЗ КК, к.м.н. (Краснодар) 

Область применения ТЭО в лечении полипов и 
раннего рака прямой кишки 
Геворкян Ю.А. 
заведующий отделением общей онкологии ФГБУ 
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор 
(Ростов-на-Дону)

12:40-13:00
Персонализированный подход к выбору 
лекарственной терапии колоректального рака 
Борисов К.Е. 
главный онколог сети клиник «МедСкан.РФ», к.м.н. 
(Москва)

Лечение больных плоскоклеточным раком анального 
канала в РФ: что должен знать каждый врач?
Черных М.В.
научный сотрудник отделения радиохирургии ФГБУ 
«НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, 
к.м.н.
(Москва)

12:10-12:25

12:25-12:40



Малый зал

СЕКЦИЯ: УРОГИНЕКОЛОГИЯ

заведующий отделением онкоурологии ФГБУ «РНИОИ» Минздрава
России, д.м.н., профессор
(Ростов-на-Дону)

заведующая отделением онкогинекологии ФГБУ «РНИОИ» Минздрава
России, к.м.н. (Ростов-на-Дону)

Шевченко А.Н.
заведующий отделением онкоурологии ФГБУ
«РНИОИ» Минздрава России, д.м.н., профессор
(Ростов-на-Дону)

Петровский А.В.
заместитель директора по научной работе НИИ
КиЭР ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина»
Минздрава России, к.м.н., Исполнительный директор
Ассоциации онкологов России (Москва)

Черняев В.А.
научный сотрудник урологического отделения
ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава
России, к.м.н. (Москва)

Перепечин Д.В.
с.н.с. отдела онкоурологии
НИИ урологии и интервенционной радиологии им. Н.А.
Лопаткина - филиал ФГБУ «НМИРЦ»
Минздрава России, к.м.н. (Москва)

Лебединец А.А.
заведующий отделением онкологии больницы Св.
Луки (Санкт-Петербург)

Кофе-брейк

Эволюция лечения метастатического 
кастрационно-резистентного рака предстательной 
железы
(при поддержке компании Янссен)



ТРЕТИЙ
ОНКОЛОГИЧЕСКИЙ�ФОРУМ �ЮГА�РОССИИ

�

Морхов К.Ю.
с.н.с. отделения гинекологии ФГБУ «НМИЦ онкологии
им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, к.м.н. (Москва)

Паниченко И.В.
с.н.с. отделения радиохирургии «НМИЦ онкологии им.
Н.Н. Блохина» Минздрава России, д.м.н. (Москва)

Мурашова П.В.
врач-рентгенолог ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н.
Блохина» Минздрава России (Москва)

Форум-холл

СЕКЦИЯ: ЖКТ

ведущий научный сотрудник отделения клинических биотехнологий
ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, к.м.н.
(Москва)

�

Бредер В.В.
в.н.с. отделения клинических биотехнологий ФГБУ
«НМИЦ онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава
России, к.м.н. (Москва)

Агеев А.Г.
заведующий отделением торакальной хирургии
№ 1 КГБУЗ «Алтайский краевой онкологический
диспансер», д.м.н. (Барнаул)

Аникеева О.Ю.
заведующая отделением радиологии и лучевой
терапии ФГАУ «ЛРЦ» Минздравсоцразвития России,
врач-радиолог, д.м.н. (Москва)

Хирургическое лечение рецидивов рака яичников
Сергеев Ю.С.
доцент кафедры онкологии 1-ый МГМУ им. И.М. Сеченова, 
к.м.н.
(Москва)

12:30-12:50

12:50-13:00
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Программа форума
21.09.17

10:30-10:50

Новые возможности лечения 
местнораспространенного и метастатического
рака желудка 
Нариманов М.Н. 
с.н.с. отделения клинической фармакологии и 
химиотерапии ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.Н. 
Блохина» Минздрава России, д.м.н. (Москва)

10:50-11:10

Брахитерапия рака пищевода 
Литвинов Р.П. 
с.н.с. отделения радиохирургии ФГБУ «НМИЦ 
онкологии им. Н.Н. Блохина» Минздрава России, к.м.н. 
(Москва)

11:10-11:30 КОФЕ-БРЕЙК
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ГЕНЕРАЛЬНЫЙ СПОНСОР

СПОНСОРЫ

О компании «Рош»
Компания «Рош» входит в число ведущих компаний мира в области 

фармацевтики и диагностики, являясь самым крупным производителем 
биотехнологических лекарственных препаратов для лечения 
онкологических, офтальмологических и аутоиммунных заболеваний, 
тяжелых вирусных инфекций и нарушений центральной нервной системы. 
Компания «Рош» является лидером в области диагностики in vitro и 
гистологической диагностики онкологических заболеваний, а также 
пионером в области самоконтроля сахарного диабета. Объединение 
фармацевтического и диагностического подразделений позволяет «Рош» 
быть лидером в области персонализированной медицины — стратегии, 
направленной на разработку эффективных медицинских решений для 
пациентов, с учетом индивидуальных особенностей каждого.

ЗАО «Рош-Москва»
107031, Россия, г. Москва, Трубная пл., д.2

 +7 495 229 29 99 
 +7 495 229-79-99 

 moscow.reception@roche.com
 www.roche.ru

АО «Р-Фарм» – российская высокотехнологичная фармацевтическая 
компания. Штат компании – более 3 200 высококвалифицированных 
специалистов. Компания работает на всей территории Российской 
Федерации, в странах СНГ, США, Германии, Японии и Индии. Действует 
более 45 филиалов и представительств.

Оборот Группы компаний в 2014 году – свыше 61 млрд. руб. Основными 
направлениями деятельности являются: производство готовых 
лекарственных форм, активных фармацевтических ингредиентов 
химической природы и биотехнологических субстанций, исследования 
и разработка инновационных препаратов и технологий, вывод на рынок 
современных лекарственных средств, а также обучение и подготовка 
специалистов для фарминдустрии и здравоохранения.

АО «Р-Фарм» 
Адрес: Ленинский проспект, 111Б

Телефон: + 7 495 956 79 37
Факс: + 7 495 956 79 38
E-mail: info@rpharm.ru
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АО «БАЙЕР»
107113, Москва,

3-я Рыбинская ул., дом 18, строение 2.
Телефон: (495) 231-12-00

Факс: (495) 231-12-02

Bayer – международная компания с экспертизой в области естественных 
наук: здравоохранения и сельского хозяйства. Продукты и решения 
компании направлены на улучшение качества жизни людей. Коммерческая 
деятельность концерна построена на основе внедрения инноваций, 
экономического роста и высокой доходности. Bayer придерживается 
принципов устойчивого развития и выступает в качестве социально и 
этически ответственной компании. В 2016 финансовом году численность 
сотрудников концерна составила 115 200 человек, объем продаж – 46,8 
млрд евро. Капитальные затраты составили 2,6 млрд евро, расходы на 
исследования и разработки – 4,7 млрд евро. Данные показатели включают 
результаты деятельности направления по высокотехнологичным 
полимерным материалам. Акции данного направления были переданы 
на   фондовый рынок через компанию Covestro 6 октября 2015 года. 
Дополнительная информация на www.bayer.ru

«ВЕРОФАРМ», один из ведущих российских производителей 
лекарственных препаратов и изделий медицинского назначения, был 
основан в 1997 году. Компания специализируется на производстве 
доступных высококачественных препаратов в таких направлениях 
медицины, как онкология, женское здоровье, гастроэнтерология, 
инфекционные заболевания, дерматология и неврология (ЦНС), а также на 
производстве медицинских пластырей.

Продуктовый портфель компании насчитывает более 300 наименований 
продукции, в основном дженериков.

«ВЕРОФАРМ» является крупнейшим в России производителем 
онкологических лекарственных средств в натуральном выражении (в 
упаковках).

«ВЕРОФАРМ» также хорошо известен как производитель 
высококачественных пластырей, выпускаемых на заводе в Воронеже - 
первом предприятии, организовавшем лейкопластырное производство в 
СССР в 1944 году. Несколько видов пластырей компании «ВЕРОФАРМ» были 
включены в список «100 лучших товаров России».

В 2014 году компания «ВЕРОФАРМ» вошла в состав компании Abbott, 
одного из лидеров мировой отрасли здравоохранения.
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ООО «Мерк»
Адрес 115054, Москва, ул. Валовая 35

Контактный телефон: +7 495 937 33 04
Электронный адрес: www.merckgroup.com

О компании «Мерк»
«Мерк» - ведущая научно-технологическая компания в области 

здравоохранения, лайф сайнс и высокотехнологичных материалов. Порядка 
50 000 сотрудников «Мерк» по всему миру разрабатывают технологии, 
которые призваны улучшить качество жизни человека, - начиная от 
создания биофармацевтической терапии для лечения онкологических 
заболеваний и рассеянного склероза до разработки инновационных 
систем для научных исследований, производства жидких кристаллов для 
смартфонов и ЖК-телевизоров. В 2015 г. объем продаж компании составил 
€12.8 миллиарда.

Основанная в 1668, «Мерк» - старейшая в мире химико-фармацевтическая 
компания. Контрольный пакет акций по сей день принадлежит семье 
учредителей. Merck (Дармштадт, Германия) обладает глобальным правом 
на использование торговой марки и бренда Merck. Только в Канаде и в 
Соединенных Штатах Америки компания ведет свою деятельность как 
«ЕМД Сероно» (EMD Serono), «МиллипорСигма» (MilliporeSigma), «ЕМД 
Высокотехнологичные материалы» (EMD Performance Materials). 

About Merck 
Merck is a leading science and technology company in the healthcare, 

life science and performance materials sectors. Around 50,000 employees 
work to further develop technologies that improve and enhance life – from 
biopharmaceutical therapies to treat cancer or multiple sclerosis, cutting-
edge systems for scientific research and production, to liquid crystals for 
smartphones and LCD televisions. In 2015, Merck generated sales of € 12.8 
billion. 

Founded in 1668, Merck is the world’s oldest pharmaceutical and chemical 
company. The founding family remains the majority owner of the publicly 
listed corporate group. Merck, Darmstadt, Germany holds the global rights 
to the Merck name and brand. The only exceptions are the United States and 
Canada, where the company operates as EMD Serono, MilliporeSigma and EMD 
Performance Materials.
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Общество с ограниченной ответственностью
«АстраЗенека Фармасьютикалз»

Москва, 125284, ул. Беговая, дом 3, строение 1
Тел. +7 495 799 5699, Факс +7 495 799 5698

www.astrazeneca.com
www.astrazeneca.ru

О компании «АстраЗенека»
«АстраЗенека» является международной инновационной 

биофармацевтической компанией, нацеленной на исследование, развитие 
и коммерческое использование рецептурных препаратов в таких 
терапевтических областях, как кардиология, эндокринология, онкология, 
респираторные заболевания и воспалительные процессы, инфекции и 
психиатрия. Компания представлена более чем в 100 странах мира, а её 
инновационными препаратами пользуются миллионы пациентов. 

Россия является одним из приоритетных рынков для деятельности 
«АстраЗенека». Число сотрудников компании в России составляет более 
1000 человек в 70 городах России. Около 40 оригинальных препаратов 
компании зарегистрированы и разрешены к использованию на территории 
страны. В 2015 году компания открыла собственное локальное производство 
в России на территории Калужской области.

Компания Brainlab, штаб-квартира которой находится в Мюнхене, 
разрабатывает, производит и продает программно-управляемые 
медицинские технологии, открывающие доступ к усовершенствованным, 
менее инвазивным методам лечения пациентов.

Ее ключевые продукты предназначены для информационно управляемой 
хирургии, радиохирургии, высокоточной лучевой терапии, интеграции 
цифровой операционной, обмена данными и знаниями. Технология 
Brainlab повышает эффективность лечения в области лучевой терапии и 
некоторых областях хирургии, включая радиохирургию, нейрохирургию, 
ортопедическую, ЛОР-, ЧЧЛ-, спинальную и травматологическую хирургию.

Частная компания Brainlab, основанная в Мюнхене в 1989 году, установила 
более 11  000  систем почти в 100  странах. В 19  представительствах по 
всему миру работает 1350  сотрудников, включая 385  специалистов по 
исследованиям и разработке, которые составляют важную часть отдела 
разработки продуктов.

BRAINLAB AG
Olof-Palme-Straße 9

81829 Munich
Germany

Phone: +49 89 99 15 68 0
Fax: +49 89 99 15 68 5033

Mail: contact@brainlab.com
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Компания «Янссен», фармацевтическое подразделение «Джонсон 
& Джонсон», нацелена на поиск решений для наиболее значимых 
неудовлетворенных потребностей здравоохранения. Ее деятельность 
сосредоточена в таких областях, как инфекционные заболевания, 
онкология, иммунология, неврология и психиатрия. Действуя во благо 
пациентов, компания разрабатывает инновационные продукты и решения 
для здравоохранения, которые помогают людям по всему миру.

На территории России компания «Янссен» представляет препараты 
для оказания медицинской помощи при лечении социально значимых 
заболеваний:

•	 Онкологические (рак предстательной железы, рак молочной 
железы, рак яичников, саркома мягких тканей) и онкогематологические 
(множественная миелома, лимфолейкоз, мантийноклеточная лимфома) 
заболевания

•	 Заболевание, вызванное вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ)
•	 Хронический вирусный гепатит С
•	 Заболевания центральной нервной системы (рассеянный склероз)
•	 Психические расстройства (шизофрения)
Также в российском портфеле компании представлены препараты для 

лечения и улучшения качества жизни пациентов в таких терапевтических 
областях, как гастроэнтерология, гинекология, дерматология, иммунология 
и нефрология.

Подробнее о компании «Янссен» -
http://janssen.com/russia/

«Новартис Фарма» — один из признанных мировых лидеров в разработке 
инновационных рецептурных лекарственных препаратов. Основные 
направления деятельности компании: кардиология, офтальмология, 
эндокринология, ревматология, дерматология, онкология, неврология, 
трансплантология, иммунология и область респираторных заболеваний. 

«Новартис Фарма» имеет мощный портфель из порядка 50 эффективных 
инновационных препаратов с действующими патентами, а также молекул 
в развитии. В 2015 году компания инвестировала около 7 млрд. долларов 
США (23% общего объема продаж) в программу научных исследований и 
разработок.

В 2015 году в Санкт-Петербурге было завершено строительство 
фармацевтического завода «Новартис Нева». Завод спроектирован и 
построен в соответствии с международным стандартом надлежащей 
производственной практики GMP (Good Manufacturing Practice), а также 
с международными и национальными требованиями к производству, 
контролю качества и хранению лекарственных средств. 

Группа компаний «Новартис» в России
ЗАО «Сандоз»

ООО «Новартис Фарма»
ООО «Алкон Фармацевтика»

Ленинградский проспект,  д. 72,  корп. 3
Москва, 125315, Россия 

Тел: +7 495 660 7509
Факс: +7 495 660 7510
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Санофи является одним из глобальных лидеров в области 
здравоохранения, занимая 5-ое место в мире по объему продаж (данные 
IMS, 2015 г.). Санофи предлагает широкий спектр решений, основанных 
на научных инновациях и направленных на поддержку пациентов в ходе 
профилактики, лечения заболеваний и реабилитации. 

 Широкий портфель препаратов включает вакцины, оригинальные 
лекарственные средства, дженерики и безрецептурные препараты в 
ключевых терапевтических областях (редкие заболевания, рассеянный 
склероз, онкология, иммунология, инфекционные заболевания, сахарный 
диабет и сердечно-сосудистые заболевания), потребительские товары. 

 В Санофи работает более 110,000 сотрудников, нацеленных на улучшение 
качества жизни пациентов во всем мире.

 Санофи присутствует в России с 1970 года. Сегодня компания занимает 
лидирующие позиции на российском фармацевтическом рынке.

125009, Россия, Москва 
ул. Тверская, дом 22 

Бизнес центр «Саммит» 
Тел.: +7 495 721 14 00 
Факс: +7 495 721 14 11

E-mail: Sanofi.Russia@sanofi.com
Web: www.sanofi.ru

Компания осуществляет свою деятельность в области  поставок 
медицинского оборудования и медицинских товаров ведущих 
производителей мира, а так же в области полного оснащения лечебных 
учреждений любого профиля «под ключ», используя комплексный подход 
к оснащению, начиная  с предварительного консалтинга и формирования 
индивидуального предложения до поставки оборудования, инсталляции 
приборов, обучения персонала, гарантийного и постгарантийного 
обслуживания.

ООО «МИР»  является официальными дистрибьюторами TOSHIBA MEDICAL 
SYSTEMS EUROPE B.V. Япония.

г. Москва, г. Московский,
ул. Солнечная д.15, пом. 4

телефон/факс: (499) 995-31-41
e-mail: info@ooomir.com 

http://ooomir.com/
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ЗАО «Медиэйс», официальный партнер Samsung Medison в России. 
Компания Samsung Medison – мировой лидер по производству 

медицинского оборудования. Основанная в 1985 году, в настоящее время 
компания продает в 110 странах по всему миру самые современные 
медицинские приборы, включая ультразвуковые диагностические системы, 
цифровые рентгеновские аппараты и анализаторы крови. Компания 
вызывает большой интерес мировой медицинской общественности своими 
научными инновационными разработками и внедрением передовых 
технологий. В 2011 году Samsung Medison вошла в состав Samsung 
Electronics, интегрируя лучшие в мире IT-технологии, цифровую обработку 
изображений, полупроводниковые и коммуникационные технологии в 
медицинских устройствах.

Компания Pfizer представлена в России с 1992 года, и сейчас свыше 1000 
сотрудников работают в более чем 50 городах страны. Сегодня в России 
зарегистрировано более 100 препаратов Pfizer. Благодаря деятельности 
компании, российским потребителям стали доступны не только хорошо 
известные препараты, но и новейшие научные разработки, изменившие 
парадигму лечения серьёзных заболеваний. Сегодня нам принадлежит 
ведущий портфель инновационных препаратов для лечения и профилактики 
различных заболеваний. Pfizer занимает лидирующее положение в области 
разработки новых препаратов для лечения диабета, онкологических и 
сердечно-сосудистых заболеваний. 

МЕДИЭЙС/SAMSUNG MEDISON
Адрес: 127422, Москва, ул.Тимирязевская, д.1, стр.3  

Тел.: +7(495) 921-39-81
Факс: +7(499) 641-55-35
E-mail: info@medison.ru

Web: www.medison.ru
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123112, Москва, Пресненская наб., д.10
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На протяжении более 100 лет MSD (Merck Sharp & Dohme) является одной 
из ведущих международных компаний в области здравоохранения. MSD 
– это торговая марка компании Merck & Co., Inc., штаб-квартира которой 
находится в Кенилворте, штат Нью-Джерси, США. 

В портфеле MSD представлены средства для лечения и профилактики 
онкологических заболеваний, сахарного диабета, гепатита C, ВИЧ и других 
инфекционных заболеваний, аутоиммунных воспалительных заболеваний, 
респираторных заболеваний, болезней системы 

Подробнее на сайте www.msd.ru или www.msd.com.
About MSD
MSD Pharmaceuticals, LLC
bld 1, 7, Pavlovskaya str., Moscow, 115093, Russia
Tel.: +7 495 916 7100
Fax: +7 495 916 7094
www.msd.ru
For over 100 years, MSD (Merck Sharp & Dohme) is one of the leading 

global biopharmaceutical company. MSD is a trademark of Merck & Co., Inc., 
headquartered in Kenilworth, New Jersey, USA.

MSD portfolio includes products for treatment and prevention of cancer, 
cardio-metabolic diseases, emerging animal diseases, Alzheimer’s disease and 
infectious diseases including HIV and Ebola and others.

For more information visit www.msd.ru or www.msd.com.

Компания Pierre Fabre – вторая по величине частная фармацевтическая 
компания Франции, хорошо известная во всем мире не только своими 
лекарственными средствами, но и марками лечебной косметики. В 
России компания Pierre Fabre представлена как дерматокосметическими 
средствами, так и лекарственным препаратами. К лекарственным 
препаратам относятся средства: для лечения заболеваний опорно-
двигательного аппарата – Структум и Остеогенон, онкологических 
заболеваний – Навельбин и Жавлор, для профилактики рецидивирующих 
инфекций ЛОР-органов – Рибомунил, для профилактики железодефицитных 
состояний – Тардиферон, а также стоматологическая продукция для ухода 
за полостью рта и профилактики воспалительных заболеваний пародонта 
– Эльгидиум, Элюдрил, Элюгель, Пародиум, Пансорал.

Россия, 115093,
 Москва, ул. Павловская, 7, стр. 1

Tел.: +7 495 916 7100
Факс: +7 495 916 7094

www.msd.com
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Ксалкори®: первый выбор  
при распространенном НМРЛ с ALK+ и ROS1+
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КСАЛКОРИ® – ПРЕПАРАТ ВЫБОРА  
ДЛЯ ТЕРАПИИ РАСПРОСТРАНЕННОГО НМРЛ  
С НАЛИЧИЕМ МУТАЦИИ ALK ИЛИ ROS1

➤   КСАЛКОРИ® – препарат выбора 
в качестве 1-й линии терапии 
распространенного НМРЛ с наличием 
мутации ALK1 

➤   КСАЛКОРИ® – 1-ый и единственный 
препарат для лечения распространенного 
НМРЛ с наличием мутации ROS1

ALK – киназа анапластической лимфомы, НМРЛ – немелкоклеточный рак легкого, 

ROS1 – хромосомная перестройка протоонкогена рецепторной тирозинкиназы ROS1. 

Литература:  1. Solomon BJ, et al. N Engl J Med 2014;371:2167 77.   
2. Краткая инструкция по медицинскому применению лекарственного препарата Ксалкори® (кризотиниб) капсулы 200 мг и 250 мг

Инструкция по медицинскому применению лекарственного препарата Ксалкори®  (кризотиниб), капсулы 200 мг и 250 мг
Ксалкори® (кризотиниб) – противоопухолевое сред-
ство, ингибитор протеинтирозинкиназы. 
Показания к применению:
ALK-позитивный или ROS1-позитивный распростра-
ненный немелкоклеточный рак легкого.
Противопоказания: 
-  гиперчувствительность к кризотинибу или к лю-

бому вспомогательному веществу, входящему в 
состав препарата;

-  нарушение функции печени – повышение актив-
ности АСТ или АЛТ более чем в 2,5 раза относи-
тельно ВГН (более чем в 5 раз относительно ВГН 
вследствие злокачественного новообразования) 
или повышение концентрации общего билирубина 
более чем в 1,5 раза относительно ВГН;

-  нарушение функции почек тяжелой степени или у 
пациентов, находящихся на гемодиализе;

-  одновременное применение с мощными индук-
торами или ингибиторами изофермента CYP3A, 
а также с субстратами изофермента CYP3A, ха-
рактеризующимися узким терапевтическим диа-
пазоном (см. раздел «Взаимодействие с другими 
лекарственными препаратами»);

-  беременность, период грудного вскармливания;
-  детский возраст до 18 лет (недостаточно данных по 

безопасности и эффективности).
С осторожностью: 
Препарат Ксалкори® следует применять с осторож-
ностью у пациентов, имеющих в анамнезе эпизоды 
удлинения интервала QTc, предрасположенных к 
данному состоянию (пациенты с застойной сер-
дечной недостаточностью, брадикардией, наруше-
ниями электролитного баланса) или получающих 
лекарственные средства, которые удлиняют интер-
вал QT (см. раздел «Особые указания»), а также при 
нарушении функции печени.
Следует соблюдать осторожность при применении 
препарата Ксалкори® в комбинации с препаратами, 

преимущественно метаболизирующимися изофер-
ментом CYP3A (см. раздел «Взаимодействие с дру-
гими лекарственными препаратами»).
Способ применения и дозы: 
Ксалкори® применяют внутрь, вне зависимости 
от приема пищи. Капсулы следует проглатывать 
целиком.
Перед применением препарата Ксалкори® у пациен-
тов с НМРЛ необходимо  определение транслокации 
ALK или ROS1, поскольку, как было показано, ответ 
на лечение достигается только у этих пациентов.
Данное исследование должно выполняться в лабо-
ратории, имеющей соответствующий опыт. Нару-
шение методики данного анализа может являться 
причиной получения ложных результатов.
Рекомендуемая доза кризотиниба составляет 250 
мг 2 раза в сутки.
Лечение препаратом проводят длительно, до тех 
пор пока имеется положительный эффект от те-
рапии.
Перед назначением необходимо внимательно изу-
чить полную инструкцию по применению.
Побочное действие: следующие побочные яв-
ления отмечались часто (≥1/100, <1/10) и очень 
часто  (≥1/10): 
очень часто – брадикардия (в том числе синусовая), 
нарушение зрения (диплопия, фотопсия, снижение 
четкости зрения, плавающие помутнения стекло-
видного тела, светобоязнь, дефекты полей зрения, 
наличие в поле зрения радужных кругов вокруг 
источника света, нарушение восприятия яркости 
света), тошнота, диарея, рвота, запор, нарушения со 
стороны пищевода (гастроэзофагеальная рефлюкс-
ная болезнь, дисфагия, боль при глотании, боль в 
области пищевода, спазм пищевода, язва пищево-
да, эзофагит, рефлюкс-эзофагит), боль в животе, 
стоматит (глоссодиния, глоссит, хейлит, воспаления 
и язвы слизистой оболочки полости рта, орофарин-

геальная боль), повышение активности «печеноч-
ных» трансаминаз* (АЛТ, АСТ, гаммаглутамилтранс-
феразы), нарушение функции печени, нейтропения 
(фебрильная нейтропения, снижение количества 
нейтрофилов), лейкопения, снижение концентрации 
белых кровяных телец, ИЗЛ (острый респираторный 
дистресс-синдром, пневмонит, альвеолит), сыпь, ин-
фекции верхних дыхательных путей (назофарингит, 
ринит, фарингит), одышка, кашель, боль в суставах, 
боль в спине, костно-мышечные боли в груди, мы-
шечная слабость, мышечная атрофия, отеки (пери-
ферические отеки, отеки лица, генерализованные 
отеки, локальные отеки, периорбитальные отеки), 
повышенная утомляемость, астения, боль в груди, 
дискомфорт в области грудной клетки, лихорадка.
часто - удлинение интервала QT на электрокарди-
ограмме, обморок, диспепсия, повышение актив-
ности щелочной фосфатазы, лимфопения, анемия, 
снижение гемоглобина, множественные кисты 
почек, кровотечение из кист почек, инфекция кист 
почек, абсцесс почки, повышение концентрации 
креатина в крови, снижение почечного клиренса 
креатина.
Передозировка: В случае передозировки следует 
проводить стандартную поддерживающую терапию. 
Специфический антидот кризотиниба не известен.
Срок годности: 3 года. 
Условия отпуска: по рецепту.
Условия хранения: Хранить при температуре 
не выше 25 °C. Хранить в недоступном для детей 
месте.
Перед назначением препарата ознакомьтесь 
с полной инструкцией по медицинскому при-
менению.
(Инструкция по медицинскому применению препа-
рата Ксалкори – капсулы 200 мг и 250 мг, утвер-
ждена МЗ РФ 29.08.2016 г., рег. уд. ЛП-001917  
от 29.11.2012 г.) 

ООО «Пфайзер Инновации»:
Россия, 123112, Москва, Пресненская наб., д. 10,
БЦ «Башня на Набережной» (Блок С).
Тел.: +7 (495) 287 50 00 Факс: +7 (495) 287 53 00

Ловушка для ряда ангиогенных факторов 
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КСАЛКОРИ® – ПРЕПАРАТ ВЫБОРА  
ДЛЯ ТЕРАПИИ РАСПРОСТРАНЕННОГО НМРЛ  
С НАЛИЧИЕМ МУТАЦИИ ALK ИЛИ ROS1

➤   КСАЛКОРИ® – препарат выбора 
в качестве 1-й линии терапии 
распространенного НМРЛ с наличием 
мутации ALK1 

➤   КСАЛКОРИ® – 1-ый и единственный 
препарат для лечения распространенного 
НМРЛ с наличием мутации ROS1

ALK – киназа анапластической лимфомы, НМРЛ – немелкоклеточный рак легкого, 

ROS1 – хромосомная перестройка протоонкогена рецепторной тирозинкиназы ROS1. 

Литература:  1. Solomon BJ, et al. N Engl J Med 2014;371:2167 77.   
2. Краткая инструкция по медицинскому применению лекарственного препарата Ксалкори® (кризотиниб) капсулы 200 мг и 250 мг

Инструкция по медицинскому применению лекарственного препарата Ксалкори®  (кризотиниб), капсулы 200 мг и 250 мг
Ксалкори® (кризотиниб) – противоопухолевое сред-
ство, ингибитор протеинтирозинкиназы. 
Показания к применению:
ALK-позитивный или ROS1-позитивный распростра-
ненный немелкоклеточный рак легкого.
Противопоказания: 
-  гиперчувствительность к кризотинибу или к лю-

бому вспомогательному веществу, входящему в 
состав препарата;

-  нарушение функции печени – повышение актив-
ности АСТ или АЛТ более чем в 2,5 раза относи-
тельно ВГН (более чем в 5 раз относительно ВГН 
вследствие злокачественного новообразования) 
или повышение концентрации общего билирубина 
более чем в 1,5 раза относительно ВГН;

-  нарушение функции почек тяжелой степени или у 
пациентов, находящихся на гемодиализе;

-  одновременное применение с мощными индук-
торами или ингибиторами изофермента CYP3A, 
а также с субстратами изофермента CYP3A, ха-
рактеризующимися узким терапевтическим диа-
пазоном (см. раздел «Взаимодействие с другими 
лекарственными препаратами»);

-  беременность, период грудного вскармливания;
-  детский возраст до 18 лет (недостаточно данных по 

безопасности и эффективности).
С осторожностью: 
Препарат Ксалкори® следует применять с осторож-
ностью у пациентов, имеющих в анамнезе эпизоды 
удлинения интервала QTc, предрасположенных к 
данному состоянию (пациенты с застойной сер-
дечной недостаточностью, брадикардией, наруше-
ниями электролитного баланса) или получающих 
лекарственные средства, которые удлиняют интер-
вал QT (см. раздел «Особые указания»), а также при 
нарушении функции печени.
Следует соблюдать осторожность при применении 
препарата Ксалкори® в комбинации с препаратами, 

преимущественно метаболизирующимися изофер-
ментом CYP3A (см. раздел «Взаимодействие с дру-
гими лекарственными препаратами»).
Способ применения и дозы: 
Ксалкори® применяют внутрь, вне зависимости 
от приема пищи. Капсулы следует проглатывать 
целиком.
Перед применением препарата Ксалкори® у пациен-
тов с НМРЛ необходимо  определение транслокации 
ALK или ROS1, поскольку, как было показано, ответ 
на лечение достигается только у этих пациентов.
Данное исследование должно выполняться в лабо-
ратории, имеющей соответствующий опыт. Нару-
шение методики данного анализа может являться 
причиной получения ложных результатов.
Рекомендуемая доза кризотиниба составляет 250 
мг 2 раза в сутки.
Лечение препаратом проводят длительно, до тех 
пор пока имеется положительный эффект от те-
рапии.
Перед назначением необходимо внимательно изу-
чить полную инструкцию по применению.
Побочное действие: следующие побочные яв-
ления отмечались часто (≥1/100, <1/10) и очень 
часто  (≥1/10): 
очень часто – брадикардия (в том числе синусовая), 
нарушение зрения (диплопия, фотопсия, снижение 
четкости зрения, плавающие помутнения стекло-
видного тела, светобоязнь, дефекты полей зрения, 
наличие в поле зрения радужных кругов вокруг 
источника света, нарушение восприятия яркости 
света), тошнота, диарея, рвота, запор, нарушения со 
стороны пищевода (гастроэзофагеальная рефлюкс-
ная болезнь, дисфагия, боль при глотании, боль в 
области пищевода, спазм пищевода, язва пищево-
да, эзофагит, рефлюкс-эзофагит), боль в животе, 
стоматит (глоссодиния, глоссит, хейлит, воспаления 
и язвы слизистой оболочки полости рта, орофарин-

геальная боль), повышение активности «печеноч-
ных» трансаминаз* (АЛТ, АСТ, гаммаглутамилтранс-
феразы), нарушение функции печени, нейтропения 
(фебрильная нейтропения, снижение количества 
нейтрофилов), лейкопения, снижение концентрации 
белых кровяных телец, ИЗЛ (острый респираторный 
дистресс-синдром, пневмонит, альвеолит), сыпь, ин-
фекции верхних дыхательных путей (назофарингит, 
ринит, фарингит), одышка, кашель, боль в суставах, 
боль в спине, костно-мышечные боли в груди, мы-
шечная слабость, мышечная атрофия, отеки (пери-
ферические отеки, отеки лица, генерализованные 
отеки, локальные отеки, периорбитальные отеки), 
повышенная утомляемость, астения, боль в груди, 
дискомфорт в области грудной клетки, лихорадка.
часто - удлинение интервала QT на электрокарди-
ограмме, обморок, диспепсия, повышение актив-
ности щелочной фосфатазы, лимфопения, анемия, 
снижение гемоглобина, множественные кисты 
почек, кровотечение из кист почек, инфекция кист 
почек, абсцесс почки, повышение концентрации 
креатина в крови, снижение почечного клиренса 
креатина.
Передозировка: В случае передозировки следует 
проводить стандартную поддерживающую терапию. 
Специфический антидот кризотиниба не известен.
Срок годности: 3 года. 
Условия отпуска: по рецепту.
Условия хранения: Хранить при температуре 
не выше 25 °C. Хранить в недоступном для детей 
месте.
Перед назначением препарата ознакомьтесь 
с полной инструкцией по медицинскому при-
менению.
(Инструкция по медицинскому применению препа-
рата Ксалкори – капсулы 200 мг и 250 мг, утвер-
ждена МЗ РФ 29.08.2016 г., рег. уд. ЛП-001917  
от 29.11.2012 г.) 

ООО «Пфайзер Инновации»:
Россия, 123112, Москва, Пресненская наб., д. 10,
БЦ «Башня на Набережной» (Блок С).
Тел.: +7 (495) 287 50 00 Факс: +7 (495) 287 53 00

Ловушка для ряда ангиогенных факторов 
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СТИВАРГА® / STIVARGA®. Международное непатентованное наименование: 
Регорафениб/Regorafenib. Лекарственная форма: таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой. Одна таблетка, покрытая пленочной оболочкой, содержит 40,00 мг 
регорафениба. ПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ: – метастатический колоректальный 
рак у пациентов, которым уже проводилась или не показана химиотерапия 
фторпиримидиновыми препаратами, терапия, направленная против сосудистого 
эндотелиального фактора роста (VEGF) и терапия, направленная против рецепторов 
эпидермального фактора роста (EGFR); – неоперабельные или метастатические 
гастроинтестинальные стромальные опухоли у пациентов при прогрессировании 
на терапии иматинибом и сунитинибом или при непереносимости данного вида 
лечения. ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ: – повышенная чувствительность к регорафенибу 
или любому другому компоненту, входящему в состав препарата; –  детский возраст 
до 18 лет; – беременность и период грудного вскармливания; – тяжелая степень 
печеночной недостаточности (класс С по классификации Чайлд-Пью); – тяжелая 
степень почечной недостаточности (опыт клинического применения отсутствует). 
С ОСТОРОЖНОСТЬЮ. Необходимо соблюдать дополнительную осторожность 
при назначении препарата в следующих ситуациях: – при нарушениях функции 
печени легкой и средней степени тяжести; – при наличии факторов риска 
кровотечения, а также при совместном применении с антикоагулянтами и другими 
препаратами, повышающими риск кровотечений; – при ишемической болезни 
сердца. ПОБОЧНОЕ ДЕЙСТВИЕ. Наиболее частыми нежелательными реакциями 
являются: Очень часто: тромбоцитопения, анемия, кровотечения*, повышение 

артериального давления, дисфония, ладонно-подошвенная эритродизестезия, 
кожная сыпь, алопеция, диарея, стоматит, рвота, тошнота, гипербилирубинемия, 
головная боль, снижение аппетита и потребления пищи, снижение массы тела, 
инфекции, астения/общая слабость, боль различной локализации, повышение 
температуры тела, воспаление слизистых оболочек. Часто: лейкопения, сухость 
кожи, эксфолиативный дерматит, нарушение вкуса, сухость слизистой оболочки 
полости рта, гастроэзофагеальный рефлюкс, гастроэнтерит, повышение 
активности трансаминаз, тремор, мышечно-скелетная ригидность, протеинурия, 
гипотиреоз, гипокалиемия, гипофосфатемия, гипокальциемия, гипонатриемия, 
гипомагниемия, гиперурикемия, увеличение активности амилазы и липазы, 
отклонение от нормального значения международного нормализованного 
отношения (МНО). Регистрационный номер: ЛП-003405. Актуальная версия 
инструкции от 13.10.2016 г. ПРОИЗВОДИТЕЛЬ: Байер Фарма АГ, Германия. 
Отпускается по рецепту врача. Подробная информация содержится в инструкции 
по применению.
*Cообщалось о летальном исходе в результате неблагоприятной реакции.

1. Grothey A, Van Cutsem E, Sobrero A, et al; for the CORRECT Study Group. Regorafenib 
monotherapy for previously treated metastatic colorectal cancer (CORRECT): an 
international, multicentre, randomised, placebo-controlled, phase 3 trial. Lancet. 2013; 
381: 303–312.
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