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Тучина А'н е r вна, 23.12.2008 года рождения, находилась на реабилитационном лечении с 

09.01.2025г по 29.01.2025г 

Основной диагноз: G95.8 Другие уточненные болезни спинного мозга. Миелопатия на грудном уровн-е: 
последствие оперативного удаления шванномы спинно-мозговых корешков Th4-Th6 от 18.01.24, удаления 
созревающей спинальной ганглионевромы grade 1 от 20.02.24, ревизии послеоперационной раны, 
транспозиции и декомпрессии спинного мозга от 21.02.24. Рэнкин 4. Уровень курации 3 . .  
Сопутствующий диагноз: 

Международная классификация функционирования, ограничений жизнедеятельности и 

здоровья (МКФ) 

при поступлении Ь7303.4, Ь7353.2, d4200.11, Ь6202.4 

при выписке Ь7303.4, Ь7353.2, d4200.00, Ь6202.4 
Жалобы: слабость в нижних конечностях, нарушение чувствительности в них, отсутствие контроля 
тазовых функций. 
Анамнез заболевания: поступает в РЦ "Преодоление" повторно, предыдущая госпитализация - июль­
август 2024 года. 
Со слов пациентки, матери пациентки и по данным медицинской документации): во время проведения 
диспансеризации в школе при флюорографии органов грудной клетки выявлено образование грудной 
клетки справа. 29.11.2023 по МСКТ: признаки образования грудной клетки справа (шваннома?). По МРТ от 
О 1.12.2023: признаки шванномы спинно-мозговых корешков Th4-Th6 справа с распространением в 
позвоночном канале, с деформацией спинного мозга, с миелопатией. Проходила лечение в НМИЦ им. В. А. 
Алмазова. 18.01 .24 проведена операция: правосторонняя торакотомия, субтотальное удаление 
образования грдуной клетки. Послеоперационный период гладкий, заживление послеоперационной раны 
первичнь'IМ натяжением. МРТ грудного отдела позвоночника с контрастированием 21.01.24: состояние 
после правосторонней торакотомии, субтотального удаления образования грудной клетки. МР-картина 
экстрадурального образования на уровне тел Th3-Th7 позвонков. Вторичный стеноз дурального мешка и 
миелопатия на уровне ThS-Th6 позвонков. Выраженный правосторонний сколиоз. Гистологическое 
исследование, иммуногистохимия 24.01.24 - созревающая спинальная ганглионеврома. Осмотр онколога: 

• созревающая спинальная ганглионеврома, grade 1.
20.02.24 в НМИЦ им. В. А. Алмазова проведены повторные оперативные вмешательства: задняя
инструментальная фиксация позвоночника Th2-11, коррекция вторичного сколиоза, пластика грудной
клетки, удаление ганглионевромы из позвоночного канала и паравертебральных тканей справа, задний
спондилодез 20.02.24. Ревизия постоперационной раны под наркозом, транспозиция и декомпрессия
спинного мозга 21.02.24. После проведенного оперативного вмешательства возникла слабость в ногах,
нарушения чувствительности, потеря контроля тазовых функций.
Швы сняты 15.03.24.Пересмотр гистологических препаратов в НМИЦ им. В. А. Алмазова: ганглионеврома
(12.02.24). Заочно консультирована: д.м.н., зав. отделением радиотерапии ФГБУ «НМИЦ онкологии им. Н.
Н. Петрова» С. Н. Новиковым, зам. главного врача по организации помощи детям МИБС С. В.
Александровым - показаний к лучевой терапии не выявлено.
Анамнез жизни: Ребенок от 1 беременности, 1 родов. Росла и развивалась по возрасту, без особенностей.
Привита согласно нац. календарю. Корь 25.12.2009, 04.12.2014. Диаскин тест - 06.09.2022 отрицательный.
Экспертный анамнез Учится в 9 классе. Справка в школу не требуется. ЛН матери не требуется.
Инвалидности нет. Вредные привычки отрицает.
Перенесенные заболевания - простудные заболевания, ветряная оспа в 2011 году.
Наследственность не отягощена.
Эmu,е.-.шологический анамнез: перенесенные инфекционные заболевания в течение жизни (в том числе
туберI-..")'Лёз и контакт с ним, болезнь Боткина, венерические заболевания - гонорея, сифилис, СПИд) -
















