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МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РЕСПУБЛИКИ БУРЯТИЯ 

ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ЗДР АВООХР АНЕIШЯ 
«ГОРО;ЦСКАЯ ПОЛИКЛИНИКА № 1» 

670000, r.Улан-Удэ, ул.Кш1андарншвили, 27 
Тел. (факс.) 8(301-2)21-48-16, E-шail: tmol@bk.гu 

От22 .10.2018r. 

ВЫПИСКА ИЗ АМБУЛАТОРНОЙ КАРТЫ 
Ф.И.О.: Харисов Никита Александрович. 

Дата рождения: 26.11.2015г 
Домашний адрес: Р. Бурятия, г.Улан Удэ, ул. Смолина 44-1-_5 

Ребенок прибыл из г. Тынды в XII -201 бг. От 5 беременности и родов, недоношенный, ро 
в 29 недель. Вес при рождении 1450г, длина тела 40 см, по Апгар 1-3-5 баллов. ИВЛ 6 дней, 
род.дома переведен в ОПН, где находился до 3-х месяцев, затем в отделении неврологии ДК 
до 5 мес, в последующем регулярное лечение в поликлинике, стационарное л1;ченис, J 
реабилитация в РЦ. Последний курс реабилитации проведен РЦ «Шаг вперед» в г.Томске в II· 
2018 г. На фоне лечения имеется незначительная положительная динамика, сохраняются
выраженные нарушения в двигательной сфере. 
В ХП-201 бг оформлен на инвалидность. 
Проведенные исследования : 
-ЗВП от 28.02.2017г- признаки частичной атрофии ·3ритсльного нерва на ,юс 1хна1\1а;r1,но\1

уровне. 
-гл.дно от 03.02.2017-дзн бледно-розовые, границы четкие, вены расширены, артерии сужены.
-КЭЭГ ВМ от 02.2017г-БЭА не соответствует возрасту, признаки выраженной дисфункции
срединных структур. Умеренные диффузные изменения. Патологической и эпи. активност1
не выявлено.
Проф прививки: нет.
Аллергоанамнез - бытовой, лекарств�нной аллергии нет.
Объективный статус: Общее состояние: средней тяжести, положение тела вынужденное, на
осмотр реагирует адекватно, фиксирует взгляд, следит взором, голову держит, не ползает, сто
у опоры, ходит с поддержкой за туловище, окружность головы -48 см, голова: гидроцефальной
формы, -чмн : видит, движения глазных яблок в полном объеме, реакция зрачков на свет жина
сходящееся косоглазие, носогубные складки симметричны, слышит, нистап\ш нет, бу:1ьбарн
расстройств нет, движения головой в полном объеме, язык по средней линии, мышечный
тонус : гипертонус, больше в правых конечностях, сухожильные рефлексы живые, без разниц
сторон, патологические рефлексы+.
ДЗ: ДЦП, спастическая диплегия GMFCS IV, MACS III. Гидроцефалия врожденная, 

компенсированная,коррегированная вентрикулоперитонеальным шунтированием 
(16.02.2016г) шунтом справа. ЗПРР. Сходящееся косоглазие. 
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