
ПРОГРАММА ДИНАМИЧЕСКОГО НАБЛЮДЕНИЯ 

«Язвенная болезнь желудка и 12ПК»

Программа показана пациентам с 

- язвенной болезнью двенадцатиперстной кишки и желудка;

- хроническим атрофическим гастритом;

- гастродуоденитом и хроническим гастритом с повышенной секреторной функцией.

Цель программы :

достижение длительной ремиссии заболевания, борьба с осложнениями, устранение 

гиперсекреции желудка, нормализация двигательной активности желудка и 12- перстной 

кишки, заживление язвенного дефекта, борьба с болевым и диспептическим синдромом.

Предлагается 2 варианта программы: 

1 вариант - минимальный: показан при неосложненном течении язвенной болезни, гастрите, 

гастро-дуодените.

2 вариант — расширенный: показан при язвенной болезни, осложненной (в анамнезе) 

перфорацией, кровотечением, после хирургических вмешательств.

Содержание 1 варианта программы - минимального:

Частота наблюдения: 2 раза в год 

1. Консультация врача-гастроэнтеролога — 2 раза в год

2. Инструментальные методы:

• ФГДС с биопсией 1 раз в год

• Рентгеноскопия желудка  и ДПК – 1 раз в год, 

• УЗИ органов брюшной полости 1 раз в год, 

• ЭКГ – 1 раз в год.

3. Лабораторная диагностика:

• ОАК – 2 раза в год

• ОАМ – 1 раз в год, 

• Биохимический анализ крови (общий белок, АЛТ, АСТ, липаза, сахар, СРБ, 

билирубин) — 1 раз в год

Содержание 2 варианта программы - расширенного:

Частота наблюдения: 4 раза в год 

1. Консультация врача-гастроэнтеролога — 4 раза в год

    Консультация клинического психолога — 1 посещение

2. Инструментальные методы:

• ФГДС с биопсией - 2 раза в год. 

• Рентгеноскопия желудка  и ДПК – 1 раз в год, 

• УЗИ органов брюшной полости 1 раз в год, 

• ЭКГ – 1 раз в год.

3. Лабораторная диагностика:

• ОАК – 2 раза в год

• ОАМ – 1 раз в год, 

• Биохимический анализ крови (общий белок, АЛТ, АСТ, липаза, сахар, СРБ, 

билирубин) — 1 раз в год, 
Обследования и консультации, не входящие в объем программы, но необходимые для уточнения диагноза или 

коррекции терапии, оплачиваются  дополнительно по действующему на момент обследования прейскуранту. 


