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ABSTRACT: 
The contemporary data on the Helicobacter pylori (HP) role at the gastric cancer, the morbidity and the mor-

tality due to it in different regions of the world are presented in the review. The results of the epidemiological 
studies on the connection between the HP-infection and the gastric cancer are analysed. The questions of patho-
genesis of the HP-associated gastric cancer are discussed. The importance of the chronic HP-gastritis as a pre-
cancerous disease, as well the conditions and consequences of the HP eradication are considered. The clinical 
and experimental data on the HP protective role at neoplastic processes are presented and discussed .    
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НОВЫЕ ТЕХНОЛОГИИ В РНОВЫЕ ТЕХНОЛОГИИ В РНОВЫЕ ТЕХНОЛОГИИ В РЕАБИЛИТАЦИИ БОЛЬНЫХ ЕАБИЛИТАЦИИ БОЛЬНЫХ ЕАБИЛИТАЦИИ БОЛЬНЫХ    
С ТРАВМАМИ ЧЕЛЮСТНОС ТРАВМАМИ ЧЕЛЮСТНОС ТРАВМАМИ ЧЕЛЮСТНО---ЛИЦЕВОЙ ОБЛАСТИ ЛИЦЕВОЙ ОБЛАСТИ ЛИЦЕВОЙ ОБЛАСТИ    
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Переломы нижней  в 93,8% по-вреждением перифе-
рических ветвей нижнечелюстного нерва. Травма ниж-
него луночкового нерва составляет 90%, щечного и 
подбородочного – 53,8%. Восстановление функций  
поврежденных нервов проис-ходит в течение года у 
52% больных. У 44% больных восста-новление чув-
ствительности не происходит. У многих больных с 
челюстно-лицевой травмой даже при успешно выпол-
ненной операции в дальнейшем развивается послеопера-
ционная невропатия. Лечение  переломов  нижней  челю-
сти,  осложненных травматическим невритом, нагное-
нием должно быть направлено на созда-ние оптималь-
ных условий для срастания  отломков и регенерации 
поврежденного нерва.  

Мы с 2002 г. в лечении экстренных больных с челю-
стно-лицевой патологией, а также в комплексе реабили-
тационных мероприятий успешно применяем метод ДЭ-
НАС (Динамическая электронейроадаптивнаястимуля-
ция) разработанный в РФ. ДЭНАС – это метод немеди-
каментозного лечения, основанный на воздействии на 

АБСТРАКТ 
ДЭНАС – терапия значительно улучшает результаты лечения при включении ее в комплексную терапию 

больных с травматологической патологией, неврологическими и воспалительными заболеваниями челюстно-
лицевой области. 
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№ Группа больных Коли-
чество 

Положительные 
результаты 

Без  
изме-
нения 

1 Получавшие ДЭ-
НАС-терапию 16 14(66,6%) 2 

2 Не получавшие 
ДЭНАС-терапию 16 12(33,3%) 4 

 Таблица 1 
Сравнительные данные эффективности комплексного 
лечения посттравматического неврита лицевого нерва с 

аппаратом ДЭНАС и без него 

№ Группа больных Коли-
чество 

Положительные 
результаты 

Без  
изме-
нения 

1 Получавшие ДЭ-
НАС-терапию 11 10(90,9%) 1 

2 Не получавшие 
ДЭНАС-терапию 10 6(66,7%) 4 

 Таблица 2 
Сравнительные данные эффективности комплексного 
лечения посттравматических воспалительных осложне-

ний с аппаратом ДЭНАС и без него  
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Вирусные заболевания зачастую отличаются тяже-
стью течения и сложностью терапии, требующей, как 
правило, комплексного подхода для локализации и по-
давления очага поражения. К числу наиболее известных 
и широко распространенных возбудителей вирусной 
инфекции относится вирус герпеса. Инфицировано этим 
вирусом около 90% населения земного шара. Лечение 
герпеса включает специфические противовирусные пре-
параты в сочетании с иммуномодулирующими средства-
ми, повышающими иммунный ответ, местное лечение, 
витаминотерапию. Однако следует отметить, что тради-
ционные средства на основе ацикловира, применяемые в 
соответствии с европейскими стандартами лечения, не 
всегда способны подавлять очаг поражения, тем более, 
что они используются уже более 20 лет.  

Несколько лет назад на фармацевтическом рынке в 
спектре лекарственных препаратов, направленных на 

лечение вирусных, в том числе и герпетических, заболе-
ваний появилось новое эффективное средство феноль-
ной природы - бутаминофен (РУП "Белмедпрепараты"). 
Соединение представляет собой 4,6-ди-трет-2-
фениламинофенол, полученный химическим синтезом в 
реакции трет-бутилирования пирокатехина с последую-
щим взаимодействием полученного полупродукта с ани-
лином. 

Коммерческой лекарственной формой является мазь 
бутаминофеновая 2%. В ходе проведения клинических 
испытаний нового лекарственного препарата было обна-
ружено, что на слизистых оболочках бутаминофен про-
явил себя значительно эффективнее ацикловира, более 
того, в тех случаях, когда ацикловир не проявлял тера-
певтической активности в отношении герпес-вируса, 
мазь бутаминофеновая 2% оказалась единственным шан-
сом для пациентов добиться излечения. 

Однако разработанная в настоящее время лекарст-
венная форма бутаминофена в виде мази на основе мас-
ла вазелинового и вазелина медицинского для наружно-
го применения существенно ограничивает терапевтиче-

АБСТРАКТ 
Определены физико-химические условия эффективного инкорпорирования бутаминофена в мульти - и 

униламеллярные липосомы. Полученные липосомальные субстанции могут быть использованы как для разра-
ботки препарата направленного на подавление герпетической инфекции при пероральном введении в желати-
новых капсулах (мультиламеллярные липосомы), так и для получения инъекционной лекарственной формы 
пригодной к стерилизации методом мембранной фильтрации на фильтрах с размером пор 220 нм и 450 нм 
(униламеллярные липосомы) . 
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рефлекторные зоны и аккупунктурные точки импульса-
ми электрического тока, форма которых зависит от вели-
чины электрического сопротивления (импеданса) по-
верхности кожи в под электродном участке. В основе 
лечебного действия ДЭНАС лежат рефлекторные меха-
низмы, запускающиеся раздражением рецепторов в реф-
лекторных зонах и аккупунктурных точках. В результате 
в ответ на ДЭНАС воздействие возникает каскад ответ-
ных реакций, конечное действие которого направлено на 
оптимизацию нарушенных регуляторных способностей 
организма вследствие заболеваний и травм. 

ДЭНАС терапия впервые применена у 27 больных в 
комплексе реабилитации больных с сочетанной челюст-
но-лицевой травмой. 

Эффективность применения ДЭНАС терапии в ком-
плексном лечении воспалительных осложнений ЧЛО 
(табл.2), позволяют нам рекомендовать эту методику при 
остром и реабилитационном периодах травматической 
болезни у больных с СЧЛТ.  

   Таким образом, ДЭНАС – терапия значительно 
улучшает результаты лечения при включении ее в ком-
плексную терапию больных с травматологической пато-
логией, неврологическими и воспалительными заболева-
ниями челюстно-лицевой области. Это позволяет нам 
рекомендовать применять эту методику в остром и реа-
билитационном периодах травматической болезни у 
больных с СЧЛТ.  
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ABSTRACT: 
ДЭНАС- therapy significantly amend findings treatment of traumatologic, pathologysh, neurologic and in-

flammatory process maxillofacial region in complex therapy inclusion .  


