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ВЬШИСКА ИЗ КАРТЫ АМБУЛАТОРНОГО БОЛЬНОГО С ЭПИЛЕПСИЕЙ, 
поступающего для амбудаторного курса корректировки кетодиеты 

Ф.И.О. Митрофанов Елисей Филиппович 
Дата рождения 03.08.2016 (2 г 5 мес) 
Адрес г. Пенза, ул . Славы 4-35 

Описание приступов при инициации диеты и их частота 
Отведение головы и глаз вправо, с напряжением и отведением рук вправо, чаще после пробуждения, 
серийные, в серии до 50 приступов, 1-2 серии в 2 дня 
Краткий анамнез заболевания- болен с рождения, судороги в ОРН, затем возобновление приступов 
с 1,5 мес, которые вначале не были расценены как эпилептические, с 4-х месяцев получает АЭТ 
Псrината.11ъnо::й: rн.;аr;•анез- ребенок о:- 1 б�rе:-v1ен.ности, l родов, в срrн·:, с !4ассой 3440, оненкой по 
Апгар 2-5-7 баллов. Неонатальный период- состояние тяжелое, ИВЛ 13 суток, тяжелая 
интранатальная асфиксия, тяжелая церебральная ишемия, тонические судороги, отек головного мозга, 
аспирация ОПВ, ВЖК 1 степени. Развитие на первом году жизни --с грубой задержкой. 
Количество АК примененных у пациента до введения кетодиеты - 3 
Описание приступов при корректировке диеты и их частота 

приступы: на момент поступления на корректировку отведение головы и глаз вправо, с напряжением и 
отведением рук и ног, по сравнению с временем до введения диеты - редукция частоты приступов на 
75%. 

АЭТ в настоящее время: сабрил 1 ООО мг/сут 
Соматический статус : Состояние стабильное, по основному заболеванию - тяжелое 
Вес-10,8 (+3,3 кг за 6 мес) кг. Рост 92 CJ\,J (+6 см за 6 мес). ИМТ -13. Долженствующий вес-13 кг

Долженствующий рост-95 см Долженст. ИМТ-16 
Неврологический статус: 
ОГ- 44 см (+2 см за 6 мес) Микроцефалия 
Общемозговые, менингеальные симптомы - отсутствуют 
Сознание - не нарушено 
ЧМН -взгляд фиксирует, сходящееся косоглазие, псевдобульбарный синдром 
Мышечный тонус - гипертонус разгибателей ног 
СХР S>D, патологические стопные и кистевые знаки с 2-х сторон, брюшные вызываются 
Астазия-абазия 
Чувствительные нарушения - отсутствуют. 
Уровень по GМFCS-5, МАСS-5, CFCS-5, EDACS-IV 
Психомоторное развитие -грубо отстает в развитии 
Речь -алалия 
ДАННЬШ ОБЪЕКТИВНЫХ МЕТОДОВ ОБСЛЕДОВАНИЯ, проведенных в клинике: 
ЭЭГ-видео-мониторинг -40 минут 09.06.2019 
копия заключения на руках 






