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«Сахарный диабет и хирургические инфекции» 
Международный научно-практический конгресс, посвященный  40-летию 

отдела ран и раневых инфекций Института хирургии им. А.В. Вишневского 
 

14-17 октября 2013года Институт  хирургии им. А.В. Вишневского 
встречал участников Международного научно-практического конгресса 
«Сахарный диабет и хирургические инфекции», посвященного 40-летию 
отдела ран и раневых инфекций Института хирургии им. А.В. Вишневского.  

Организаторами данного уникального форума, впервые в мировой 
практике объединившего специалистов столь широкого профиля, явились 
РОО «Хирургическое общество – Раны и раневые инфекции», ФГБУ 
«Институт хирургии им. А.В. Вишневского МЗ РФ, ФГБУ 
«Эндокринологический научный центр» МЗ РФ, ВОО «Российское общество 
ангиологов и сосудистых хирургов», ООО «Российское общество хирургов». 

В течение четырех рабочих дней, которые были разделены на 
тематические пленарные заседания и практические школы рассматривались 
вопросы диагностики и лечения ран, гнойных заболеваний и осложнений у 
больных сахарным диабетом; особенности анестезии и интенсивной терапии 
при ранах и раневых инфекциях у диабетиков; впервые в рамках 
хирургического форума были заслушаны доклады об организации 
амбулаторной и стационарной помощи данной категории больных, а также 
вопросы экономической эффективности и клинико-экономического анализа 
современных моделей лечения больных. 

В работе Конгресса приняло участие более 500 делегатов из 35 городов 
России, а также стран ближнего и дальнего зарубежья: Украины, Белоруссии, 
Молдавии, Узбекистана, Казахстана, Израиля, Италии, Германии, США, 
Великобритании, Дании, Индии. 

Столь высокая заинтересованность специалистов из разных городов и 
стран к программным вопросам Конгресса была обусловлена, прежде всего, 
сложившимися в последние два десятилетия особенностями развития 
мирового здравоохранения в целом и отсутствием должного внимания к 
проблеме современных возможностей лечения больных раневой инфекцией и 
гнойно-септическими осложнениями на фоне сахарного диабета в частности.  

В своем приветственном слове директор Института хирургии им. А.В. 
Вишневского академик Валерий Алексеевич Кубышкин поздравил 
участников Конгресса и докладчиков со значительным событием в научной 
жизни нашей страны, особо подчеркнув, что столь широкое 
представительство делегатов из регионов Российской Федерации и других 
стран, высокий научный уровень заявленных в программе Конгресса 
докладов дает возможность обмена опытом специалистов разных 
направлений и огромный потенциал для развития диабетологии и гнойной 
хирургии. Валерий Алексеевич поздравил отдел ран и раневых инфекций с 
юбилеем и отметил его важность как для Института хирургии им. А.В. 
Вишневского, так и для РФ. Отдел с момента своего основания до 
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настоящего времени является флагманом и идеологом учения о лечении ран 
и по праву объединяет специалистов со всего мира последние 40 лет. 

На открытии Конгресса президент Национальной медицинской палаты, 
директор НИИ неотложной детской хирургии и травматологии профессор 
Леонид Михайлович Рошаль говорил о важности централизации усилий 
специалистов разных профилей и уникальности настоящего форума для 
медицинского сообщества и населения нашей страны, так как только такая 
форма научных мероприятий позволяет добиваться реальных перемен к 
лучшему даже в таких сложных и социальных значимых проблемах, как 
вопрос лечения больных сахарным диабетом и хирургической инфекцией. 
Леонид Михайлович отметил, что выбранная тема Конгресса сегодня 
чрезвычайно актуальна как для взрослых, так и для детских стационаров и 
рекомендовал организаторам конгресса оформить все основные положения 
Конгресса в виде резолюции, которая будет предложена для обсуждения 
широкой общественности и правительству РФ с целью улучшения качества 
оказания медицинской помощи данной категории больных. 

О пандемии сахарного диабета, важности проводимого Конгресса и 
необходимости более активного привлечения молодых врачей, обучения 
специалистов в регионах и самих больных говорила в своем приветственном 
слове директор института диабета Эндокринологического научного центра, 
член-корреспондент РАМН Марина Владимировна Шестакова.  

Поблагодарив всех присутствовавших за принятие участия в работе 
Конгресса президент РОО «Хирургическое общество - Раны и раневые 
инфекции», заведующий отделом ран и раневых инфекций института 
хирургии им. А.В. Вишневского, руководитель отделения гнойной хирургии 
НИИ Неотложной детской хирургии и травматологии Валерий Афанасьевич 
Митиш напомнил делегатам важность преемственности поколений, которая 
отражается в памяти своих учителей и предшественников и пригласил 
принять участие в церемонии открытия барельефа основателю отдела ран и 
раневых инфекций профессору Борису Михайловичу Костюченку. 

После церемонии открытия барельефа председатели Конгресса 
посчитали целесообразным вынести на открытое голосование вопрос о 
необходимости проанализировать основные положения работы пленарных 
заседаний и сформулировать проект резолюции по вопросам развития и 
модернизации проблемы диагностики и лечения ран и хирургических 
инфекций у больных сахарным диабетом. Предложение было принято 
единогласно, подготовленный проект резолюции публикуется в приложении 
к данному информационному письму.  

Первый день Конгресса открылся заседанием, посвященным основным 
нехирургическим проблемам сахарного диабета и его осложнений. В ходе 
заседания коллеги из Эндокринологического научного центра (член-
корреспондент РАМН Марина Владимировна Шестакова, д.м.н. Александр 
Юрьевич Майоров, д.м.н. Гагик Радикович Галстян, д.м.н. Минара 
Шамхаловна Шамхалова, д.м.н. Дмитрий Валентинович Липатов) коснулись 
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вопросов эпидемиологии сахарного диабета, принципов сахароснижающей 
терапии, особенностей поражения сердца, почек и глаз при диабете, а также 
современных протоколов их профилактики и своевременной коррекции.  

На заседании, посвященном организации амбулаторно-
поликлинической помощи больным синдромом диабетической стопы 
прозвучали крайне важные данные о состоянии помощи больным в регионах 
РФ. Председатели секции (д.м.н. Гагик Радикович Галстян, к.м.н. Олег 
Викторович Удовиченко, д.м.н. Вадим Борисович Бреговский) отметили 
значительный рост интереса к проблеме в таких субъектах РФ, как 
Волгоградская область, Улан-Удэ, Владикавказ, Чебоксары, Саратов со 
значительным улучшением качества оказания медицинской помощи 
больным. По оснащенности кабинетов диабетической стопы и результатам 
их деятельности, основанных на снижении количества высоких ампутаций и 
летальности больных некоторые регионы (Волгоград, Улан-Удэ) достигают 
показателей Москвы и Санкт-Петербурга. Так же на заседании были 
озвучены проблемы и пути развития кабинетов диабетической стопы в РФ, 
представленные в проекте резолюции.    

  Об изменениях в этиологической структуре возбудителей раневой 
инфекции, ее особенностях при сахарном диабете, полирезистентности, 
проблемах микобактериальных ассоциаций и биопленок, росте частоты 
выявления грибковой инвазиии и путях борьбы с ними шла оживленная 
дискуссия на заседании «Эпидемиологические аспекты инфекционных 
процессов у больных сахарным диабетом». Председательствующие к.м.н. 
Леонид Александрович Блатун и профессор, д.м.н. София Алексеевна 
Бурова, подводя итог заседанию, подчеркнули особую важность 
переоснащения бактериологических лабораторий современным 
диагностическим оборудованием и привлечения молодых врачей-
микробиологов с целью  проведения научных исследований и организации 
лечебно-диагностического процесса на мировом уровне.  

Впервые было проведено заседание, посвященное современным 
протоколам консервативного и хирургического лечения диабетической 
нейроостеоартропатии (стопа Шарко), проблемы до недавнего времени 
решаемой лишь выполнением высоких ампутаций, а к.м.н. Ирина 
Николаевна Ульянова (г. Москва), Анастасия Геннадьевна Демина (г. Санкт-
Петербург), А.А. Дмитриенко и соавт. (г. Гомель), В.А. Митиш и соавт. (г. 
Москва), G. Сaravaggi (Милан, Италия), к.м.н. Марианна Викторовна 
Ярославцева (г. Москва) продемонстрировали возможности современного 
органосохраняющего лечения.  

Заседание Конгресса «Анестезиология и интенсивная терапия больных 
с хирургической инфекцией и сахарным диабетом» было посвящено 
стратегии и тактике анестезиологического обеспечения и проведению 
интенсивной терапии данных больных. Доклады д.м.н., профессора 
Альфреда Аркадьевича Звягина (г. Москва), академика Валерия Алексеевича 
Кубышкина и соавт. (г. Москва), к.м.н. Владимира Витальевича Кулабухова 
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и соавт. (г. Москва), профессора, д.м.н. Сергея Викторовича Свиридова (г. 
Москва) освятили вопросы интенсивной терапии и периоперационного 
ведения больных сахарным диабетом. В докладах к.м.н. Сергея 
Александровича Ильина и соавт. (г. Москва), С.И. Измайлова и соавт. (г. 
Ташкент, Узбекистан), д.м.н. Саиды Алияровны Оруджевой и соавт. (г. 
Москва), д.м.н., профессора Магомеда Дибировича Дибирова и соавт. (г. 
Москва) обсуждались проблемы выбора метода анестезии при хирургической 
инфекции у пациентов с сахарным диабетом. Все авторы особенно отмечали, 
что организационные и лечебные проблемы во многом связаны с 
недостаточными материальными ресурсами и отсутствием в реестре как 
высокотехнологичной медицинской помощи, так и медико-экономических 
стандартов рубрик, посвященных лечению раневой инфекции и гнойно-
септических осложнений. Все докладчики отметили важность организации 
специализированных центров по лечению раневой инфекции, гнойно-
септических осложнений и тяжелого сепсиса из расчета один центр на 
миллион населения.   

Три заседания Конгресса были посвящены местному лечению ран у 
больных сахарным диабетом. Докладчики из разных стран доложили о 
некоторых новых отечественных и зарубежных препаратах для местного 
лечения ран, позволяющих значительно сократить сроки подготовки ран к 
окончательному этапу хирургического лечения, а также проведения 
системной антибактериальной терапии и пребывания больных в стационаре. 
Авторы акцентировали внимание слушателей на нерешенной задаче 
включения новых препаратов для местного лечения в практику всех 
стационаров, а также стандарты лечения больных с острыми и хроническими 
очагами хирургической инфекции на фоне сахарного диабета.  

Многие докладчики указывали на целесообразность использования в 
комплексном лечении ран вакуумтерапии, гидрохирургических технологий 
хирургической обработки раны, а также ультразвуковой кавитации, как 
современным, малотравматичным методам лечения, позволяющим сократить 
сроки перехода раневого процесса в репаративную стадию, а соответственно 
подготовить раны к реконструктивным вмешательствам особенно у больных 
сахарным диабетом. Авторы этих докладов (В.А. Митиш и соавт., г. Москва; 
д.м.н., профессор Андрей Борисович Ларичев, г. Ярославль; к.м.н. Владимир 
Николаевич Оболенский, г. Москва; к.м.н. Вячеслав Владимирович Завацкий, 
г. Санкт-Петербург; д.м.н. Юрий Икарович Павлов, г. Челябинск и многие 
другие) подчеркивали чрезвычайную важность оснащения отделений 
гнойной хирургии данным современным оборудованием для лечения ран.  

Большой интерес собравшихся был прикован к заседанию 
«Возможности современных методов реваскуляризации нижних конечностей  
у больных сахарным диабетом». На заседании были подняты вопросы 
открытых, рентгенэндоваскулярных, а также гибридных операций на 
периферических артериях, их особенностях и критериях эффективности при 
сахарном диабете. В заключительном слове председатель секции И.А. 
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Ерошкин отметил существенный рост в последние годы количества 
эндоваскулярных вмешательств на артериях нижних конечностей и, 
соответственно, увеличение оснащенных современными ангиографическими 
установками и расходными материалами не только ведущих сосудистых 
центров страны, но и многих областных и городских больниц субъектов РФ. 

При обсуждении проблемы хирургического лечения больных 
синдромом диабетической стопы особо подчеркивалась необходимость 
практической реализации декларируемого в последние годы 
мультидисциплинарного подхода в лечении пациентов, с привлечением в 
состав команды специалистов, занимающихся эндокринологией, гнойной, 
сосудистой и рентгенэндоваскулярной хирургией, ортопедией и 
протезированием (В.А. Митиш с соавт., г. Москва; к.м.н. Анатолий 
Анатольевич Завражнов с соавт., г. Краснодар; д.м.н., профессор Наталья 
Алексеевна Бубнова с соавт., г. Санкт-Петербург; к.м.н. Константин 
Александрович Корейба и соав., г. Казань; к.м.н. Тельман Толяганович 
Камалов, г. Ташкент, Узбекистан; C. Caravaggi, г. Милан, Италия).  

Очень острую дискуссию вызвала проблема высоких ампутаций 
нижних конечностей при невозможности сохранения пораженной стопы или 
после неудачной реваскуляризации, которой уделили внимание все 
докладчики данного пленарного заседания, касаясь как вопросов выбора 
необходимого и достаточного уровня ампутаций, показаний к ним, так и 
разработки стратегии их выполнения (член-корр. РАМН, д.м.н., профессор 
Виктор Кузьмич Гостищев с соавт. г. Москва; д.м.н., профессор Александр 
Михайлович Шулутко  соавт., г. Москва; д.м.н. Виталий Олегович Цветков с 
соавт., г. Москва).  

На высоком техническом уровне прошла видеотрансляция из 
Йельского университета (США). В своем докладе профессор Карлос И. Мена 
продемонстрировал протоколы ведения больных нейро-ишемической формы 
синдрома диабетической стопы принятые в университетской клинике, а 
также этапы хирургических вмешательств. Резюмируя выступление 
докладчика, российские эксперты по проблеме лечения синдрома 
диабетической стопы, В.А. Митиш, Г.Р. Галстян отметили, что в настоящее 
время стратегия лечения больных во всем мире единая, однако для 
достижения наилучших результатов необходимо достойное материально-
техническое оснащение (диагностическим оборудованием, 
рентгеноперационными, современными операционными для проведения 
хирургической и ортопедической коррекции проблем стопы, доступность 
расходных материалов), а также работа высококвалифицированной команды 
специалистов.  

Большое пленарное заседание было посвящено особенностям 
хирургического лечения больных с трофическими язвами различной 
этиологии, перитонитом, гангреной Фурнье, парапроктитом 
подапоневротическими флегмонами свода черепа, послеоперационным 
остеомиелитом грудины и ребер при сахарном диабете. В докладах всех 
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авторских коллективов были озвучены стоящие крайне остро в последнее 
время проблемы, связанные с торпидным течением раневого процесса при 
сахарном диабете и приводящие к удлинению и удорожанию лечения этих 
больных, необходимости более частого применения дорогостоящих и 
высокотехнологичных методов диагностики и лечения.   

Впервые для научно-практического медицинского форума было 
организовано заседание, посвященное медико-социальным и социально-
экономическим проблемам сахарного диабета и высоких ампутаций нижних 
конечностей. В заседании прозвучал доклад одной из крупнейших в РФ 
компании, занимающейся маркетинговыми исследованиями и аудитом в 
сфере здравоохранения «Aston Consulting», посвященный проблеме единого 
учета пациентов, в частности «Регистр пациентов с синдром диабетической 
стопы», как новый уровень понимания и обработки статистических данных. 
Особое внимание вызвали доклады, посвященные клинико-экономическому 
анализу и фактическим затратам на лечение больных синдромом 
диабетической стопы в мировой и отечественной практике. Фактические 
цифры затрат на лечение этих больных, в десятки раз превышающие 
выделяемые государством и современные тенденции изменения 
финансирования вызвали оживленную дискуссию, а сопредседатель секции 
эксперт РФ по вопросам реформирования финансирования здравоохранения 
д.м.н., профессор Мария Владимировна Авксентьева в своем 
заключительном слове пообещала принять во внимание данные 
прозвучавшие в докладах и дискуссии при планировании предстоящих 
реформ. 

Подводя итог прошедшего Конгресса, организаторы отметили высокую 
заинтересованность участников к поднятым на заседаниях проблемам, 
заметный рост за последние несколько лет как материально-технической 
оснащенности поликлиник и стационаров, так и улучшение результатов 
лечения больных. Однако наметился целый круг вопросов, выступающих в 
настоящее время на первый план, которые были выдвинуты на обсуждение 
собравшихся (анонимное анкетирование, открытое выступление в 
дискуссиях после заседаний), тщательно проанализированы членами 
организационного комитета Конгресса, сформулированы в виде проекта 
резолюции и предлагаются ниже для ознакомления широкой медицинской 
общественности.  

 
 


