
Спосіб формування дуоденоєюнального анастомозу після резекції сегменту порожньої 

кишки, який включає мобілізацію кишки від прилеглих тканин, резекцію частини кишки в 

межах неушкоджених ділянок та накладання дуоденоєюнального анастомозу за типом кінець 

у кінець або кінець у бік за допомогою двохрядного шва, який відрізняється тим, що 

проксимальний та дистальний сегменти дуоденоєюнальної зони тонкої кишки зшивають над 

зв'язкою Трейца. 


