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 Серед гострих хірургічних захворювань перфоративні гастродуоденальні виразки 

займають одне з перших місць. 

 Нами проведений аналіз 83 оперованих хворих за останні 3 роки. Вік хворих був від 

21 до 72 років. З них чоловіків було 84%, жінок 16%. Слід зазначити, що виразковий анамнез 

складав від 1 до 20 років і встановлений у 74%. Більшість хворих (близько 75%) було у віці 

від 30 до 55 років. Близько 68% хворих раніше одержували консервативне лікування з 

приводу виразкової хвороби з тимчасовим поліпшенням. У 74% госпіталізованих 

спостерігався виражений больовий синдром. 

 Усім хворим обов’язково були виконані спеціальні інструментальні методи 

дослідження. Це оглядова рентгенографія органів черевної порожнини і ФГДС. 

Передопераційна підготовка проводилася відразу ж після надходження в стаціонар і полягала 

в інфузійно-дезінтоксикаційній терапії, введенні антибіотиків широкого спектру дії і 

сиптоматичної терапії відповідно до супутньої патології. 

 Тривалість передопераційної підготовки була не більше  2-3 годин.  

 Обсяг оперативних втручань виконувався строго індивідуально: враховувався час 

надходження з моменту перфорації, тяжкість перитоніту, вік, розмір виразки, тривалість 

захворювання, наявність супровідних захворювань. 

 Перевага віддавалась висіченню виразки в межах здорових тканини з ваготомією і 

послідуючою пілоропластикою. Обов’язковим було збереження ніжки Летарже. Первинна 

резекція шлунка у хворих з перфоративною виразкою проводилася за суворими показаннями.  

 


