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Выписка 

Ку11инин Лев Владиславович, 16.09.2009 г. р., проживаюн.1ий по адресу: Саратовская 

область

Регулярно получает комплексную рсабилиталию в ФОЦ «Адели-Пенза» с 2016 1·. с 
диагнозом ДЦП, смешанная форма. Атактически-ги�·1еркинетический синдром. 
Симптоматическая эпилепсия. GMFCS 2 уровень. 

Последний курс реабилитации в ФОЦ «Адс.1и-Пенза» - со 02.03.2020 по 24.04.2020.

В соответствии с системой классификации больших моторных функций по 
церебральньТh1 параличам по шкале GMFCS состояние ребенка оценивается по 2 уровню -
ходьба с испол1,зованием ручных приспособлений для передвижения. 

Ребенок ходит на неболыние расстоянии и в помешении самостоятельно. Он 
испытывает трудности при ходьбе на большие расстояния и в баюшсировке на неровных 
поверхностях, склонах. в людных местах, закрытых пространствах или. когда переносит 
предметы. поэтому требуется поддержка сопровождающих лиu й ру,rных 
приспособлений. Поднимается и спускается по лест11и11е, ilержась -за перила и:н1 с 
помощью взрослых, если перила отсутствуют. На отr<рьrтых пространствах и в 
общественных местах может хоm11ъ с по:-юшыо юрос:юго. используя руч:ныс 
приспособления для передвижения илн попьзуясь J<олссными средст13ю-111 передвижения 
на большие дистанции. Огра11ичения в ход1,бе могут потребовать специальной адаптаuии 
для участия о фюической активности и спортивных играх. включю1 колесные срсдс1·ва 
передвижения ручные или моторизированные. 

Гиперкинезы в верх11ем плечевом лоясе, руках. Из положения лежа через бок 
может самостоятельно сесть. Сидит самостоятельно. спина кифо,ирована. По,1ожение на 
четвереньках удерживает самостоятельно. Пол·1ает !la •1етвсrс�1r,ках сю,юстоятельно. 
ползание не реципрокное. В положении на коленях самостоятеш,110 стоит и передвигается. 
Деформация стоп - эквино - вальгус. Стоит самостоятельно с 01юрой и с поддержкой. 
Полностью не выпрямляет левую ногу. Бедра приведсн1,1. Cal\-1 стоит без поддержки не 
продолжительное время, туловище во время шага отклонено назад. положение таза 
отклонено вперед. голова прижата к груди. асимметрия .,1ышu спины. плохо fsыносит 
бедро вперед-вверх. Положение рук сгнбате.:-1ыю-пронаторное (J"ю 11рос1,бе опускает вниз). 
Ходит самостоятельно несколько шагов. Темп :ходьбы высокий, ваб:нодаются колебания 
туловища из стороны в сторону и по r'ори,онтали. коленный сустав согнут. стопы - фазы 
опорного периода не лифференцнрует. 

В резулыате у ребенка улу11111ился мыmе'11-1ый то11ус посредством применения 
нагрузочного антигравипщионного костюма <<Адели». тренажера цБанаНС>). метоники 
ПНФ, терапия ру1<, БОС-ЭМГ-диап1остика, АФК с виброплатформой <<Галилео», занятия с 
логопедом с применением зондового массажа Улучтпиласъ гтоJщшкность. а 1\,1плитуда и 




