
ООО «Институт врождённыхзаболеваний челюстно –лицевой области»121351, г. Москва,ул. Ярцевская, д.3;тел.: 8 (499) 726-36-36;8 (499)140-02-05

В фонд «Клуб Добряков»

КОНСУЛЬТАТИВНОЕ ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Пациент Волкова Мария Романовна,2024 года рождения,
проживающий по адресу: г. Йошкар-Ола,
находится под наблюдением челюстно-лицевого
хирурга с диагнозом: Врождённая двусторонняя сквозная расщелина
верхней губы, альвеолярного отростка верхней челюсти, твёрдого и
мягкого нёба. Ранее не оперирован. В настоящий момент у пациента имеется:
Врождённая двусторонняя сквозная расщелина верхней губы,
альвеолярного отростка верхней челюсти, твёрдого и мягкого нёба,
вызывающая косметический дефект, нарушения речи, слуха, глотания и
формирования - прикуса. Учитывая вышеизложенное, пациент нуждается в
проведении хирургического лечения – в данный момент - выполнении
операции первичная двусторонняя хейлоринопластика.

Д.м.н., врач-челюстно-лицевой хирург Гончаков Г.В.
«25» ноября 2024г.
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