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Заведующий отделением №7, 
доктор медицинских наук, 

врач-онколог 

Онкологическое отделение №7 {абдоми­
нальной хирургии) было основано в мае 
2022 года на базе ГБУЗ «ГКОБ №1 ДЗМ». 
Профессиональный фундамент отделения 
заложили бывшие сотрудники МНИОИ им. 
П.А.Герцена во главе с доктором медицин­

ских наук, врачом-онкологом Сидоровым 

Дмитрием Владимировичем. Базу научно­

практических интересов составляют паци­

енты со злокачественными новообразова­
ниями брюшной полости и забрюшинного 
пространства. 

Сотрудники отделения обладают уникаль­
ным опытом выполнения экстракорпораль­

ных резекций печени с одновременной 

резекцией и пластикой нижней полой и 

печеночных вен. Кроме того, специалисты 

самостоятельно разработали и внедрили 

алгоритм предоперационной оценки функ­
ции печени при планировании обширных 
вмешательств, а также методы паренхима­

сберегающей хирургии с УЗИ навигацией. 

Современное оборудование для проведе­
ния малотравматичных операций, в частнос­
ти, водоструйный диссектор и ультразвуко­

вой диссектор паренхимы, позволяют 

бережно проводить операции на основной 
функциональной ткани печени и минимизи­

ровать травмирование сосудов. Все опера­

ционные оборудованы аппаратами для 
сбора и обратного переливания крови, а 
также огромным количеством сшивающих 

аппаратов. 

На сегодняшний день в онкологическом 

отделении №7 {абдоминальной хирургии) 
выполняются все типы оперативных вмеша­

тельств на органах брюшной полости, как в 
открытом, так и в лапароскопическом вари­

анте. Подавляющее число операций выпол­

няются пациентам с колоректальным раком. 

Более чем в 80% оперативные вмешат­
ельства производятся миниинвазивным 

доступом, что обеспечивает раннюю активи­
зацию и сокращение послеоперационного 

пребывания в палате, в том числе и у пожи­
лых пациентов. 

В арсенал хирургических вмешательств 

входят следующие операции: передняя 

резекция прямой кишки, правосторонняя и 
левосторонняя гемиколэктомия, а также 

брюшно-промежностная экстирпация 
прямой кишки. В плане комбинированного 
лечения широко представлены оператив­

ные вмешательства при раке желудка. 

Основными типами операций при данной 

патологии остаются: гастрэктомия с расши­

ренной лимфаденэктомией D2; дистальная и 
проксимальная резекция желудка. В отделе­

нии выполняется широкий спектр оператив­
ных вмешательств при первичном и метас­

татическом поражении печени от атипичных 

и сегментарных резекций до обширных 
анатомических комбинированных и расши-

ренных резекций. За время существования 
отделения накоплен большой опыт двух­
этапных резекций печени с предваритель­

ной эмболизацией и перевязкой ветвей 
воротной вены с целью викарной гипертро­
фии будущего планируемого остатка печени. 
При злокачественных опухолях поджелудоч­

ной железы операциями выбора являются 
панкреатодуоденальная резекция или 

корпокаудальная резекция поджелудочной 
железы в зависимости от локализации 

опухолевого процесса. Более чем в 25% 
случаев, оперативные вмешательства 

выполняются с резекцией и пластикой 

венозных или артериальных структур с 

целью обеспечения максимального радика­
лизма оперативного вмешательства. На 

сегодняшний день в отделении выполняют­
ся обширные операции, сопровождающиеся 
тотальной перитонэктомией и множествен­

ными резекциями органов мишеней при 
перитонеальном карциноматозе и псевдо­

миксоме брюшины. 

Сотрудники отделения принимают актив­

ное участие в научной жизни, регулярно 

выступая на научных конференциях и 
семинарах с докладами о результатах проде­

ланной работы. Публикации специалистов 
представлены в отечественных и зарубеж­
ных журналах с высоким индексом цитиро­

вания. 

Онкологическое отделение №7 Первой 

онкологической больницы Москвы оснаще­
но 24 койками, которые размещены в одно­
местных и двухместных палатах с отдельны­

ми ванными комнатами, кнопками вызова 

медицинского персонала, телевизорами и 

удобными кроватями. Главной задачей 
хирургов Первой онкологической больницы 
Москвы является сохранение качества 

жизни и здоровья пациентов, поэтому все 

операции проводятся с применением совре­

менных методик, что позволяет пациентам 

проводить в стационаре всего 5-7 дней. 
















