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normalizes the reactivity of the cardiovascular system, blood pressure, lipid peroxidation, the mass of the 
body. Good physical activity for 12 months. fully optimizes increased vnutrisosudistuû activity of platelets, 
consolidating the result in continuing training.
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Цель исследования ‒ улучшить результаты лечения больных осложненными формами язвенной 
болезни желудка и двенадцатиперстной кишки (ДПК) с сопутствующей патологией гастропанкре-
атодуоденальной зоны путём применения управляемой новокаиновой симпатической денервации 
и магнитотерапии. Под нашим наблюдением с 2006 по 2012 годы находилось 183 больных ослож-
нёнными формами язвенной болезни желудка и ДПК в возрасте от 18 до 79 лет. Для профилакти-
ки послеоперационного панкреатита, гастростаза и пареза кишечника в до- и послеоперационном 
периоде применялась управляемая новокаиновая симпатическая денервация в сочетании с магни-
тотерапией в послеоперационном периоде. Управляемая новокаиновая симпатическая денервация 
осуществлялась путём катетеризации левого паравертебрального пространства. Применение мето-
да управляемой новокаиновой симпатической денервации и воздействия переменного магнитного 
поля на грудное нервное сплетение в послеоперационном периоде у больных осложнённой язвен-
ной болезнью желудка и ДПК с сопутствующей патологией гастропанкреатодуоденальной зоны по-
зволило: снизить частоту развития ранних послеоперационных осложнений на 37,0 %; облегчить 
течение послеоперационного периода у больных с развившимися ранними послеоперационными 
осложнениями; добиться более раннего улучшения клинико-лабораторных и инструментальных 
показателей; уменьшить послеоперационную летальность на 8,3 %; сократить продолжительность 
стационарного лечения на 6,2 суток.
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Objective: to improve the results of treatment of patients with complicated forms of gastric ulcer and 
duodenal ulcer with concomitant diseases gastropancreatoduodenectomy zone controlled by the use of 
procaine sympathetic denervation and magnetic therapy. We observed from 2006 to 2012, there were 183 
patients with complicated forms of peptic ulcer of the stomach and duodenum between the ages of 18 to 
79 years. For the prevention of postoperative pancreatitis, gastric stasis and intestinal paresis in the pre-and 
post-operative period was used novocaine controlled sympathetic denervation in combination with magneto 
in the postoperative period. Managed novocaine sympathetic denervation was performed by catheterization 
of the left paravertebral space. Application of controlled procaine sympathetic denervation and the impact of 
the alternating magnetic fi eld on the breast plexus in the postoperative period in patients with complicated 
peptic ulcer of the stomach and duodenum with comorbidities gastropancreatoduodenectomy zone allowed: 
to reduce the incidence of early postoperative complications by 37,0 %, to facilitate the postoperative 
period in patients who developed early postoperative complications; achieve an earlier improvement of 
clinical and laboratory and instrumental performance, reduce postoperative mortality of 8,3 %, shorten the 
duration of hospitalization by 6,2 days.


