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иs медицинской картw № 3345 стациоиариоrо больного 
Воробьев Никита Алексеевич 
Дата рождения : 19 . 03.2018 
Находился на лечении в отделении : 
Отделение медицинской реабилитации для детей с заболеваниями 
опорно-двигательного аппарата (детское ортопедическое 
реабилитационное отделение) ( lДТОО) с 30 . 05 . 2023 по 01 . 06 . 2 023 
Цель госпитализации : Восстановительное лечение. 
Код МКБ10 основного заболевания: GB0 . l. Спастическая диплегия 
Диагноз основной: ДЦП, спастическая диплегия с умеренными 
статодинамическими нарушениями. 

GMFCS- 2 уровень. Ashworth Scal e 2 б. 
СопутствуDЦИе заболевания: Диагноз сопутствующий: Гидроцефальнь~ 
синдром в стадии компенсации . 

ЗРР , дизартрия. 
Консультирован специалистами: врач -педиатр . 
Проведено лечение: В условиях процедурного кабинета , под 
контролем УЗИ , выполнено введение препарата Релатокс в 
спастичные мышцы правой верхней и нижней конечности : двуглавая 
мышца плеча - 1 точка , круглый пронатор - по 1 точка , икроножная 
мышца - 4 точки . Общая доза 50 Ед . 
Выписывается в удовлетворительном состоянии , под наблюдение 
невролога по месту жительства. 
Карантина в отделении нет . 
Исход госпитализации: улучшение . 
Сведения о листке нетрудоспособности: 
Сопровождающему лицу (мать Воробьева И.В.) выдан ЭЛН № 
91018030783 4 по уходу за ребенком-инвалидом , с 30 . 05 . 2023 по 
01.06.2023. 
Рекомендации : 
- Наблюдение невролога по месту жительства в плановом порядке . - Восстановительное лечение курсами 4- 5 раз в год по 10 сеансов : 
ФТЛ (светолечение , водолечение) , массаж, роботизированная 
механотерапия , БОС . Ис ключить теплолечение , электропроцедуры на 
область правого предплечья и голени . 
- ЛФК , бассейн регулярно . 
- Госпитализация в отделение: 
рамках оме с направлением из поликлиники 
форме 057/у-04 , в плановом порядке 

для восстановитель ного лечения в 
по месту жительства по 

Лечащий врач: Павлова С . В . ,!'. '·• 

За в. отделением : Кольцов А . А. . ~ ,.,,' ,, \ ~ 
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