Науково-практична конференція “Півстолітній шлях розвитку гастроентерології в Україні. Від науки до практики” була присв’ячена 50-річчю ДУ “Інституту гастроентерології НАМН України” і проводилась у місті Дніпропетровськ в діловому центрі “Менора” з 27 по 28 листопада 2014 р. Конференцію очолив науковий керівник доктор медичних наук, професор, директор ДУ України з гастроентерології та дієтології, зав. кафедри гастроентерології та терапії ФПО ДЗ “Дніпропетровська медична академія”, заслужений лікар України Степанов Ю.М. Також в конференції приймали участь - головний позаштатний гастроентеролог МОЗ України професор Шипулін В.П., стендові доповідачі - д.м.н. Мосійчук Л.М., к.м.н. Бойко Т.Й., к.м.н. Крилова О.О. та інші із Харкова, Запоріжжя, Києва, Донецьку, Івано-Франківська, Ужгороду. Було зачитано близько 64 доповідей, котрі розкрили найпоширеніші проблеми в гастроентерології. 
На конференції була представлена доповідь Ужгородського національного медичного університету д.м.н., проф. Сірчак Є.С. “Формування ускладнень у хворих після холецистектомії (ХЕ) та шляхи її корекції” для обговорення. Так як актуальність цієї теми на сьогоднішній день дуже велика. Щорічно у світі виконується близько 2,5 млн операцій - холецистектомій, а в після операційному періоді скарги “гастроентерологічного” характеру майже у 40-70% хворих і лише половина відчуває покращення самопочуття. Серед усіх ускладнень після ХЕ перше місце займає операція видалення функціонуючого ЖМ, що супроводжується частими ятрогенними ускладненнями після ХЕ. До них відносять - пошкодження холедоха, кровотечі, пропущені папіллостенози чи пухлини. Також відмічались стани, що не пов’язані з хірургічними втручаннями, наприклад, дисфункція сфінктера Одді, біліогенний панкреатит, хологенні діарея, дисбіоз кишечника, дуоденіт та виразка ДПК. Найчастіше такий стан відмічають у віці від 41 до 50 років. Основним препаратом в виборі лікування доповідач вибрав Рафахолін Ц. Це препарат, який включає в свій склад екстракт чорної редьки, артишока, дегідрохолеву кислоту, олію м’яти перцевої та активоване вугілля і усуває наступну симптоматику: спазм, диспептичні явища, захищає печінку і стимулює перистальтику кишечника. Після двотижневого курсу лікування скарг у пацієнтів “гастроентерологічного” характеру не відмічалось і хворі виписувались з покращенням. 
Також серед доповідей піднімались такі питання - “Функціональна диспепсія: як покращити задовільність лікування”, “Внутрішньопечінковий холестаз вагітних” та інші. 
В програму конференції входив святковий концерт для учасників та гостей, привітання від Національної акадамії медичних наук України, МОЗ України, профспілки медичних працівників та від ВУЗів України.
