
Зарегистрироваться 

 

ПРОМЕЖУТОЧНЫЙ ОТЧЁТ О ХОДЕ ПОДГОТОВКИ МЕРОПРИЯТИЯ 
 

До старта 22-й Общероссийской конференции с международным участием 
«FLORES VITAE. Контраверсии в неонатальной медицине и педиатрии» остаётся 
чуть больше полутора месяцев. Подготовка идёт полным ходом: зарегистрировалось 

уже более 250 участников, получено порядка 200 заявок на выступления. Сердечно 
благодарим всех неравнодушных и прогрессивных коллег!  

Научную программу смотрите на сайте www.praesens.ru, а здесь мы 
приводим информацию по наиболее ярким точкам активности будущей 
конференции.  

 

ПРЕДСЕДАТЕЛИ ОРГКОМИТЕТА 
Докт. мед. наук Мостовой Алексей Валерьевич (Москва), доц. Карпова Анна 
Львовна (Москва), засл. врач РФ, проф. Белоусова Тамара Владимировна 
(Новосибирск), докт. мед. наук Брыксина Евгения Юрьевна (Ростов-на-Дону), доц. 
Грошева Елена Владимировна (Москва), Додров Дмитрий Сергеевич 
(Екатеринбург), доц. Думова Светлана Владимировна (Москва), засл. врач РФ, доц. 

Игнашина Елена Германовна (Казань), проф. Лебедева Оксана Вячеславовна 
(Астрахань), Мебелова Инесса Исааковна (Петрозаводск), канд. мед. наук Новиков 
Максим Юрьевич (Московская область), проф. Сафина Асия Ильдусовна (Казань), 
проф. Серебрякова Елена Николаевна (Челябинск), докт. мед. наук Шестак 
Евгений Вячеславович (Екатеринбург), проф. Чугунова Ольга Леонидовна (Москва) 

ТОРЖЕСТВЕННОЕ ОТКРЫТИЕ 22-й ОБЩЕРОССИЙСКОЙ КОНФЕРЕНЦИИ 

«FLORES VITAE. ВЕКТОР РАЗВИТИЯ: КУДА ДВИЖЕТСЯ СОВРЕМЕННАЯ 
ПЕДИАТРИЯ» 

Для неонатологов 

РЕСПИРАТОРНАЯ ПОДДЕРЖКА В РОДИЛЬНОМ ЗАЛЕ И ОРИТН: ЗАЩИТА С 
ПЕРВОГО ВДОХА 

• Респираторная поддержка в родильном зале: первые минуты, которые 
меняют прогноз 

• Респираторная поддержка при сохранённом плацентарном кровотоке у 
недоношенных: от теории к практической реализации 

• Сурфактантная терапия РДС: клинические сценарии, дозирование и 
контроль ответа 

• Высокочастотная ИВЛ у новорождённых: как открыть лёгкие и не навредить 

Мастер-класс. ВЫСШАЯ ЛИГА РЕСПИРАТОРНОЙ ПОДДЕРЖКИ: 
РАЗБИРАЕМСЯ В НЮАНСАХ 

 Дыхательная недостаточность у новорождённых: как объективно оценить 
тяжесть и выбрать тактику 

 УЗИ лёгких у новорождённых: от изображения к клиническому решению 

 Ингаляционный оксид азота в неонатологии: кому помогает, когда поздно и 
где границы метод  

 ЭКМО у новорождённых: окно возможностей, критерии отбора и цена 
решения 

 

ЭКСТРЕМАЛЬНЫЙ СТАРТ: ГРАНИЦЫ ВЫХАЖИВАНИЯ И РОСТА 

• 22–24 недели гестации: реальные итоги выхаживания и границы 
возможностей 

• Вскармливание глубоконедоношенного ребёнка в ОРИТН: как совместить 
рост, безопасность и профилактику осложнений 
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АРХИТЕКТУРА БЛД: О ФУНДАМЕНТЕ БОЛЕЗНИ 

• Перинатальные аспекты патогенеза бронхолёгочной дисплазии 
• Поздний сурфактант при формирующейся БЛД: кому, когда и какого 

эффекта ожидать? 

ПЕРФУЗИЯ ПОД ПРИЦЕЛОМ 

• Симптом «белого пятна» у новорождённого: простой тест с непростыми 
клиническими решениями 

• Септический шок у новорождённых: раннее распознавание и терапия в 
первые часы 

• Пентаглобин в неонатологии: старые вопросы, новые данные и место в 
современной терапии 

НЕЙРОПРОТЕКЦИЯ В ДЕЙСТВИИ: ПЕРВЫЕ ЧАСЫ РЕШАЮТ ВСЁ 

 Современные подходы к терапии новорождённых, перенёсших тяжёлую 
асфиксию при рождении  

 Организационные аспекты и клинические результаты терапевтической 
гипотермии в неонатологии (на опыте Красноярского краевого 
клинического центра охраны материнства и детства) 

НУТРИЦИОЛОГИЯ С УМОМ: БЕЗОПАСНЫЙ СТАРТ И ТРАЕКТОРИЯ РОСТА 

 Антенатальное сцеживание: определяем траекторию здоровья детей 

 Пути повышения эффективности грудного вскармливания у поздних 
недоношенных, ранних доношенных и больных новорождённых 

 Рефидинг-синдром у новорождённых: скрытая угроза старта питания 

Будни реальной клинической практики неонатолога. ДОНОШЕННЫЙ 
НОВОРОЖДЁННЫЙ: ЧТО ОСТАЛОСЬ ЗА КАДРОМ? 

 Протекция респираторной системы у новорождённых с тяжёлой 
дыхательной недостаточностью. Современные подходы и клинические 
решения 

 Преемственность и нутритивные стратегии. Триггерные точки и локусы 
контроля 

ЭНТЕРАЛЬНАЯ ПОДДЕРЖКА НЕДОНОШЕННЫХ ДЕТЕЙ В УСЛОВИЯХ 
ПЕРИНАТАЛЬНОГО ЦЕНТРА: ЛИЧНЫЙ ОПЫТ ЭКСПЕРТОВ ИЗ РАЗНЫХ 

РЕГИОНОВ 

ГЕМОСТАЗ И СОСУДИСТЫЕ КАТАСТРОФЫ: КАЛЕЙДОСКОП СЛОЖНЫХ 
ДИАГНОЗОВ 

 Неонатальные тромбозы: когда наблюдать, когда лечить и что не 
пропустить 

 Артериальный тромбоз у новорождённых 

 Наследственная тромбофилия у новорождённых: кого обследовать, как 
интерпретировать и когда действовать 

ДЕТЕКТИВЫ В БЕЛЫХ ХАЛАТАХ: РАСШИФРОВЫВАЕМ УЗИ 

 Вилочковая железа у недоношенного ребёнка: ультразвуковой маркёр 
стресса, риска и прогноза 

 Ультразвуковые исследования новорождённых в перинатальном центре: 
нужен ли эхографический скрининг в раннем неонатальном периоде? 

 Вариативность диагностических скринингов в первые дни жизни ребёнка 

СПОН У НОВОРОЖДЁННЫХ 
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 Синдром полиорганной недостаточности у новорождённых: причины 
цитокинового шторма, возможности терапии 

 Современные респираторные стратегии у глубоконедоношенных детей как 
профилактика развития синдрома полиорганной недостаточности 

 Возможности оценки гемодинамики и перфузии у новорождённых детей в 

критическом состоянии 

 Селективный скрининг экзома как инструмент, проливающий свет на 
тяжесть состояния в неонатальном периоде 

 Почему новорождённые с очень низкой и экстремально низкой массой тела 
попадают в группу риска на врождённые ошибки иммунитета? 

 Тяжесть состояния новорождённого ребёнка, тяжесть синдрома 
полиорганной недостаточности, критерии для перевода в ОРИТН, критерии 
для интубации трахеи и инотропной поддержки: проводим параллели 

ИНФЕКЦИОННЫЙ ЩИТ: ТОЧНАЯ ДИАГНОСТИКА И ТАРГЕТНАЯ ТЕРАПИЯ 

 Антибактериальная терапия в неонатологии: протокол, который помогает 
лечить 

 Нужны ли антибиотики всем? Оптимизация ведения доношенных 
новорождённых от матерей с хориоамнионитом на основе двукратного 
мониторинга СРБ 

 Врождённая герпетическая инфекция у новорождённых: обсуждение 
клинических рекомендаций 

 Постнатальная цитомегаловирусная инфекция у недоношенных 
новорождённых. Как часто и насколько она опасна? 

АЛГОРИТМЫ НЕОНАТАЛЬНОЙ НЕФРОЛОГИИ 

 Алгоритм наблюдения детей, рождённых с низкой массой тела, для 
профилактики хронической болезни почек и других связанных с ней 
неинфекционных заболеваний с позиции неонатолога, педиатра и 
нефролога 

 Алгоритм ведения новорождённых с нефрокальцинозом 

 Особенности наблюдения новорождённых с инфекциями 
мочевыделительной системы 

ЗДОРОВЫЙ ДОНОШЕННЫЙ НОВОРОЖДЁННЫЙ: ТАК ЛИ ВСЁ ПРОСТО? 

 Непрерывный мониторинг глюкозы у новорождённых: опыт и перспективы 

 Реадмиссия в неонатологии: страхование рисков 

 СВДС как гетерогенная группа состояний: серотониновая дисфункция 
«внутренняя уязвимость» и что это меняет для неонатолога? 

 

НЕЙРОПРОТЕКЦИЯ И РЕАБИЛИТАЦИЯ: ЗАКЛАДЫВАЕМ ФУНДАМЕНТ 
БУДУЩЕГО 

 Реабилитация новорождённых в ОРИТН: начало начал 

 Семейно-центрированная реабилитация новорождённых в перинатальном 
центре 

 Перинатальные расстройства: лечение стволовыми клетками — 
комплексный подход и правовой статус метода 

 Пренатальные факторы риска нарушений психического развития у детей, 
рождённых женщинами, страдающими эпилепсией 

 
ДИАГНОСТИЧЕСКИЙ КВЕСТ: ЗА ГРАНЬЮ ПРОТОКОЛА 

 Редкие причины тромбоцитопении у новорождённых и младенцев 
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 Семейный случай миофиброматоза у новорождённых  
БИЛИРУБИНОВЫЙ ЛАБИРИНТ: ОТ СИНДРОМА К ТОЧНОМУ ДИАГНОЗУ 

 Неонатальный холестаз: от синдрома к диагнозу 

 Внедрение круговой фототерапии в условиях неонатального отделения. 

Первые результаты 

Школа «НЕОНАТОЛОГИЯ НА КОНЧИКАХ ПАЛЬЦЕВ» 
Модуль 1. ОКАЗАНИЕ ПОМОЩИ В РОДИЛЬНОМ ЗАЛЕ 

 Первичная стабилизация и респираторная поддержка в родильном зале 

 Практикум. Отработка навыков реанимации на манекенах 

Модуль 2. ОСНОВЫ ИВЛ И ВЧИВЛ. СВЯЗЬ ВЕНТИЛЯЦИИ И КИСЛОТНО-
ОСНОВНОГО СОСТОЯНИЯ КРОВИ 

 Механика дыхания и управление параметрами вентиляции 

 Практикум. Настройка ИВЛ и разбор клинических задач 

Модуль 3. ПОСТАНОВКА ЦВК И ГВЛ ПОД КОНТРОЛЕМ УЗИ 

 Ультразвуковая навигация и анатомия центральных вен 

 Практикум. Катетеризация вен под УЗ-контролем на фантоме 

Модуль 4. ОСОБЕННОСТИ ВЫХАЖИВАНИЯ НОВОРОЖДЁННОГО В ПАЛАТЕ 
ОРИТН  

 Охранительный режим и безопасность инфузионной терапии 

 Практикум. Работа с дозаторами, инкубатором и инфузионными системами 
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