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Основной: 

· · · ' · · 

Q28.2 Артериовенозная мальформация сосудов головного мозга. Спонтанное внутричерепное' . ·. 
паренхиматозное кровоизлияние с формированием острой внутримозговой гематомы npat;IOЙ(t,,, ' ·.; , ;. , 
теменной доли. 
Осложнения: 
G81.1 Левосторонний гемипарез до степени плегии. 
Сопутствующие заболевания: 
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НЗS.О Фоновая ретинопатия. • · . , •' ' 1 
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Жалобы (при поступлении): . , .. :·;.: �··.,,.f;,,,: ,;. , 
(при переводе в отделение хирургии N02 ГУЗ "СОДКБ"): на ограниченность движений в л���{ }•!;,?:;\\, ..... ,.конечностях, общую слабость, двоение в глазах при попытке чтения. : · : .'::· ; · ·t:··.J .. ·

Анамнез заболевания: , · 
со слов родителей, ребенок болен с 26.02.2024г., около 11:30, когда резко почувствовала СЕ:QЯ ' • 
пльхо, появилась выраженная головная боль, онемение левых коненчостей. Отмечалась · . , . · · 
однократная рвота с последующей потерей сознания. Бригадой СМП ребенок был доставлен· в ТУЗ 
'.'СРДКБ". На уровне приемного отделения выполнена КТ головы: КТ-признаки внутримозгщюй 
гематомь1 в правqй теменной доле. Дислокационный синдром. Признаки отека головного мозга. 
Пролабирование миндалин мозжечка в БЗО. По тяжести состояния пациентка была .. 
госпитализирована в ОАиР ЦАР ГУЗ "СОДКБ", где находилась с 26.02.2024г. по 14.03.2024r. с · ·: ....
диагнозом: Артериовенозная. мальформация сосудов головного.мозга. Спонтанное внутри�ере�н·Фе.:-·.:... .. 

1 V V ' • 1 'J •' . ' ', паренхиматозное кровоизлияние с формированием острои внутримозговои гематомы правQи 1, • ,, .. .. •• ·, • 

теменной.доли. Состояние после КЦВ от 26.02.2024г., оs.оз.2024г. до 14.ОЗ.2024г. Состояние Г)Осле · · · · 
трансфузии СЗП, Эр. взв. от 26.02.2024г. Состояние после ИВЛ с 26.02.2024г. по 01.ОЗ.2024г. :· •. . 
Состояние после трепанации черепа, удаления гематомы правой теменной области от 26.0i4-024r, : ·. 
Осложнения: Левосторонний гемипарез. Дыхательная недостаточность 1 ст. Сопутствующие\"· .. · · � · · .. ;: ·
диагнозы: Отек ДЗН OU. Конъюнктивит неуточненный. Фоновая ретинопатия. ·:':i · .,.,, .. ; ;. ,, ·,· · ·, ·.- · · 
Учитывая данные КТ при поступлении, ребенку в экстренном порядке было выполнено операт,ивное· .. 
вмешательство: Расширенная трефинация черепа справа с удалением внутримозговой гематомь1 
справа. Швы сняты на 14-е сутки. Заживление первичным натяжением. 
За время нахождения в ОАиР ЦАР ГУЗ "СОДКБ" проведено обследование: . . 
Рентгенография легких (05.ОЗ.2024г.): Очаговых и инфильтративных изменений не выявленg( ··,,_.', .. -:· ... :.' .· · 
КТ головы (01.ОЗ.2024г.): КТ-признаки состояния после трепанации черепа с удалением · : ·· ,. , ·;;, .. ,.:. ·. 
внутримозговой гематомы в правой теменной доле. Постоперационные изменения в правой 
теменной доле. Признаки АВМ сосудов головного мозга в теменной доле <::права? 
МРТ арт�рии головного мозга (12.ОЗ.2024г.): МР кар:rина АВМ в правой теменной доле.-· 
МРТ вен·ы головь(и синусы ТМО (12.ОЗ.2024г.): МР-картина АВМ в правой теменной доле. . ,. 
МРТ головного мозга (12.ОЗ.2024г.): МР картина состояния после трепанации черепа, удаленr1я ' 
ге·матомы пра�ой теменной области от 26.02.2024г. Артериовенозная мальформация сосудов 
головного мозга. Постоперационное энцефалоцеле. 

. .

Детский кардиолог (07.ОЗ.2024г.): Данных за патологию сердечно-сосуд.истой системы не выяв!.1ено 
в момент осмотра. 
Офтальмолог (27.02.2024г.):.Фоновая ретинопатия; . ·; ,:,: ·• :;.:i·. -:. _ :-'·. , 
Офтальмолог (11.ОЗ.2024г.): Отек ДЗН OU. Конъюнктивит.неуточненный. Расходящееся поqоянкq�(. ·.: ... ·· косоглазие 0D. • · . • ·.' , · · · · 
Невролог (27.02.2024г.): Артериовенозная мальформация сосудов головного мозга. Спонтанное·. 
внутричерепное паренхиматозное кровоизлияние с формированием острой внутримозговой 
гематомы правой теменной доли. Состояние после оперативного вмешательства от 26.02.20241':: 
расширенная трефинация черепа справа с удалением внутримозговой гематомы справа. Состояние 
после постановки КЦВ от 26.02.2024г. Состояние после трансфузии СЗП, Эр взвеси от 26.02.io24r. 
СоGТояние в процессе ИВЛ от 26.02.2024г. Осл: ДНЗ ст. ОССН. Неврологический дефицит. · 
Невролог (11.ОЗ.2024г.): Артериовенозная мальформация сосудов головного мозга. Спонтанное,. 
ВJ-tутричерепное паренхиматозное кровоизлияние с формированием острой внутримозговой · , . 
rеt-1атомы правой теменной доли. Состояние после КЦВ от 26;02.2024г. Состояние после траf:!сф�ии 
СЗП, ЭВ от 26.02.2024г. Состояние после ИВЛ 26.02.-2024г.-01.ОЗ.2024г. Состояние после трепанации 
черепа, удаления гематомы правой теменной области от 26.02.2024г. О<::ложнения: Левосторонняя , 






