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ение здравоохранения «САРАТОВСКАЯ ОБЛАСТНАЯ ДЕТСКАЯ 
КЛИНИЧЕСКАЯ БОЛЬНИЦА>► 

Выписка из ИБ NO 1790 
Дата и время осмотра: 26.03.2020 14:57

Пациент Щербаков Кирилл Евгеньевич
Дата рождения: 21.07.2009 (возраст: 10 (полных лет))
Адрес: 412120, обл. саратовская

полис оме: 6492099728000229

находился в отделении 
"Эндокриноnогическое" с 04.03.2020 по 26.03.2020 с диагнозом: 
Основной: 
El0.1 сахарный диабет, 1 тип, впервые выявленный , стадия декомпенсации обменных процессов с 
кетозом 

Жалобы (nрм поступлении): 
на жажду, частое мочеиспускание, слабость, повышение глюкозы крови от 7,6 до 17,8 ммоль\л. 

Анамнеэ заболевания: 
Болен в течение 2 недель, когда появились выше указанные жалобы. Обратились впервые 3.03.2020 
ЦРБ выявлена гликемия натощак 7,6 ммоль\л ,после еды 17,8 ммольо\л , глюкозурия 1 
%, ацетонурия +++. В ЦРБ со слов мамы начата инфузионная терапия , со слов мамы вводили 
инсулин однократно ( в выписке не указано) , досrавлена ОСМП , госпитализирован в ГУЗ СОДКБ в 
отд эндокринологии по экстренным показаниям. 

06-ьективно (при постумении): 
Кожа, слизистые, подкожная клетчатка: Кожные покровы обычной окраски,несколько сухие, 
диабетический румянец. Видимые слизистые чистые , губы влажные. Подкожно-жировой слой развит 
удовлетворительно, равномерно. Тургор тканей сохранен. Волосы и ногти в норме. Лимфатические 
узлы: Лимфатические узлы не увеличены. Косrно-суставная система: Костно-суставная система: без
особенностей. Дыхательная система: В зеве спокойно. Миндалины обычные. Грудная клетка не 
изменена. Форма грудной клетки нормальная. Носовое дыхание свободное. 
Дыхание свободное. Аускультативно дыхание везикулярное. Перкуторный звук ясный легочный. 
Сердечно-сосудистая система: Область сердца не изменена. Границы относительной сердечной 
тупосrи соответствуют возрасту. Верхушечный толчок удовлетворительный свойств. Тоны ритмичные 
, звучные. Желудочно-кишечный тракт и селезенка: Язык обложен у корня белым налетом, 
влажный. Живот мягкий, безболезненный. Печень пальпируете.я по краю реберной дуги 
мягкоэласrической консистенции. Стул ежедневный, без патологических примесей, оформленный. 
Селезёнка не пальпируется. Мочевыдетпельная система: Область почек визуально не изменена. 
Почки не пальпируются. Мочеточниковые точки безболезненные. Мочеиспускание частое , 
безболезненное. Симптом Пастернацкого отрицательный. Моча визуально не изменена. половое 
развитие: Наружные половые органы сформированы по изосексуальному типу, правильно. Таннер 
стадия 1, 
Вторичные половые признаки: РО Gl, яички в мошонке объем правого = левого = 2,0 мл Нервная 
система: в сознании, на вопросы отвечает. Эндокринная система: Щитовидная железа визуально не 
определяется, пальпируется перешеек мягкоэластической консистенции 
Оценка физического развития: Вес - 35 кr ,Рост - 146см ,ИМТ -16,4 кг/м*2 , 
Физическое развитие: соответствует 11 годам , SDS роста =О,73, SDS ИМТ -0,1. 

Проведенное обследование 
Гликемический профиль 05.03.2020-5,07-6, 11-11,6-18,6-7,31-9,9- ммоль/ л 
Гликемический профильll.ОЗ.2020-4,88-3,75-7,6-5,9-9,21 ммоль/л 
Гликемический профиль21.ОЗ.2020-4,33-6,07-8,2-6,9-б,51- ммоль/л 
Гликемический профиль 25.03.2020 5,58-8,66-8,3-7,5-б,16 ммоль/л 
05.03.2020 Исследование уровня гликированного гемоглобина в крови-Гликированный гемоглобин 
НЬдl: 12,6% 
05.03.2020 Анализ мочи общий-Цвет: Сол,/жёлтая. Эпителий: плоский ед кол. Глюкоза: 0,1. 
Прозрачность: Прозрачная. Реакция рН: кислая 6.0. Белок: отр. Кетоны: +. Желчные пигменты: отр. 
Лейкоциты: 1-Зв п/зр. Удельный вес: 1005 
05.03.2020 Биохимические исследования крови-Фосфор: 1,71ммоль/л. LDL: 2,91ммоль/л. Щелочная 
фосфотаза: 692U/I. АЛТ: 7,BU/1. АСТ: 21,9U/I. Протеины: 70,ЗГ/л. Холестерин: 4,4бммоль/л. HDL: 
1,19ммоль/л. Креатинин: 59мкмоль/л. Билирубин общий: 12,бмкмоль/л. Мочевина: 2,88ммоль/л. 






