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Сведе1111я о пацненте:
Фамилия, имя, отчество (при наличии) САВЧАНЧИК Кирилл Сергеевич
Дата рождения О 1.09.2007 пол: мужской, 
Регистрация по месту ж11тельства: 
Поступ11л : в стационар - 1 
Псрнод нахождення в стационаре: с 27.10.2023 12:37 по: 20.12.2023 09:06 
Кош1,1ество дней нахождения в медицинской орга1111зац1111: 54 
Исход госr111тал11защ111: УЛУЧШЕНИЕ 
Результат госп11тал11защ111: ВЫПИСАН 
Форма оказа1111я мещщннской помощи: плановая - 1 

Днаrноз щш поступленш1:
Основной: Основное заболевание: Закрытая nозвоночно-спинномозговая травма от 22.08.2Зг.: Компрессионный 
оскольчатый нестабильный перелом тела С5 позвонка. Продольный перелом тела Сб позвонка без смещения. Ушиб 
сп�1111юrо мозга тяжелой степени на уровне СЗ-Сб позвонков с миелопатией. Состояние после оперативного лечения 
от 22.08.23r: Декомпрессия позвоночного канала с имплантацией стабилизирующей системы. Смешанный тетрапарез. 
Нарушс11ис функщш тазовых органов по центральному типу. (S 12.7.0) 

Заключ11телы-1ый клинический диагноз: 
Основное заболевание: Закрытая позвоночно-спинномозrовая травма от 22.08.23г.: Компрессионный оскольчатый 
нестабильный перелом тела С5 позвонка. Продольный перелом тела Сб позвонка без смещения. Ушиб спинного мозга 
тяжелой степени на уровне СЗ-Сб позвонков с миелопатией. Состояние после оперативного лечения от 22.08.23г: 
Декомпрессия позвоночного канала с имплантацией стабилизирующей системы. Грубый смешанный тетрапарез. 
Нарушение фу11кц1111 тазовых органов по централыюму типу. Эквиноварусная установка стоп. Нейропатический 
болевой с11ндром. Г11перк11незы нижних конечностей. Диссомния. (S 12.7.0) (Ул11ч11ая) 

)!Салобы: На слабость в верхних конечностях, полное отсутствие произвольных движений в кистях и нижних 
конечностях. 
На снижение поверхностной и глубокой (в меньшей степени) чувствительности ниже уровня поражения. 
На нарушение мочеиспускания: мочится самостоятельно, однако плохо чувствует позывы и не контролирует процесс. 
На нарушение дефекации: плохо чувствует позывы, склонность к запорам. 

Исторня заболевания: 22.08.2023 во время купания получил травму шеи: другой ребенок прыгнул на Кирилла в воде. 
Потерял сознание на непродолжительное время. Госпитализирован в КБ I r. Волгограда, где находился с 22.08.23 по 
5.09.231· с диагнозом: ЗПСМТ от 2208.2Зг. Компрессионный оскольчатый нестабильный перелом тела С5 позвонка. 
Продольный перелом тела Сб позвонка без смещения. Ушиб спинного мозга тяжелой степени на уровне СЗ-Сб 
позвонков с миелопатией. 22.08 проведено оперативное вмешательство: декомпрессия позвоночного канала с 
имплантацией стабилизирующей системы (конструкция МРТ-совместима). Получал АБ терапию, 
противоспалительную, анальгетическую и другую симптоматическую терапию. За время наблюдения положительная 
динамика в виде <�астичноrо восстановления мышечной силы в проксимальных отделах верхних конечностей. 
06.09.2023 госпитализирован в КБ I Медеи для курса реабилитационного лечения, достигнуты: увеличение объема 
uк1·1ш11ых движений в верхних конечностях, появление чувствительности в дистальных отделах верхних конечностей 
и в областн выше пупка, появление позывов и самостоятельное мочеиспускания, стал чувствовать позывы на 
дсфска,щю. Сохра11яется вялый парез в дистальных отделах верхних конечностей, спастическая нижняя параплегия, 
наруше1111с чувст1.111телыюсти ниже уровня поражения, нарушение функция тазовых органов. 

Настоящая госпитализация в КБ I в отделение медицинской реабилитации с целью проведен11я курса 










