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V[ Klaipédos vaiky ligoniné |OK
(istaigos pavadinimas)
VDK_
O ISRASAS IS MEDICININIY DOKUMENTY Forma |
0 EPIKRIZE Nr. 027/a
(Epikrizeés spausdinimo data) (Gydymo stacim
Nr.) i
2015'm. lapkricio 30 d. 15 -8966
I. . Istaigos, kuriai siuntiamas i§ragas, pavadinimas ir adresas. \
. UAB ;Mano 3eimos gydytojas“, gyd. Biruté Maneikicné S‘
2. ' Ligoiio vardas, pavardeé. DANIELIUS SKERSYS
3. Gimimo data. 201205 02
4. Namy adresas. Vaidaugy g. 3 - 31, Klaipéda
5. Darbovieté arba ugdymo institucija. n/o.
6. Datos:
Stebéjimas —
Stacionarizavimo - 2015 11 23
I8raSymo - 2015 11 27
7. Skyrius (-iai), kuriuose gydytas pacientas:

‘ ‘ Neurologijos sk.
8. Diagnoze (lietuviy kalba):

Pagrindine liga, TLK - 10 — F83
Lydingios ligos —

Misris specifiniai raidos sutrikimai.
Generalizuota kitokia epilepsija.
Spazminis tetrapleginis cerebrinis
paralyzius.

[gimta hipotiroze.

Regns nerviy atrofija ou.

Funkcinis sistaliniz Szesvs

Komplikacijos —

9. Ligos anammeze: i 1 R ; ‘ ! ORI
Atvyko korekcinio gydymo kursui. Berniukas persirgo virusiniu encefalitu, po ko stebimas ry&kus raid

sulétéjimas, yra epilepsijos priepuoliai. Vartoja Kepra, Depaking, Klonazepama. Nuo gimimo sekmas endokrinolog

vartoja L-Tiroksing. Kas dieng stebi trumpalaikius galiiniy trik&iojimus.

10. Klinikinio tyrimo duomenys:

3 S s

Objektyviai: diverguojanciai Zvairuoja. Zaisly nesiekia, nesivarto. Raumeny tonusas galinése padidintas, Ne
pilnos kojy ekstenzijos per kelio sanarius. Sausgysliniai refleksai pywvi, simetritii. Patologiniy refleksy néra. Nesivart
nekalba. Plau¢iuose vezikulinis alsavimas. Sirdies veikla ritmigka, yra sistolinis izesys. Pilvas mink3tas.

11. Laboratoriniai tyrimai:
* Bendras kraujo tyrimas: leuk. 13,1.10%/1; er. 4,49.10'/1: tromb. 139.107/1; Hb. 129¢/1.

Biocheminiai kraujo tyrimai: Ca 2,28mmol/l; Ca++ 0,96mmol/l; Mg 0.7Smmol/t: b.baltymas 70,2g/l; AL
15U/1; AST 23U/I; urea 2,7mmol/l; kreatininas 39umol/l; gliukoze 4,6mol/l; FT4 23,2pmol/l.‘.. TSH 0,85 ImIU/L.
12. Diagnostiniai tyrimai, specialisty konsultacijos: ,

- Psichologés k-ja: {vertinta raida DISC metodika: smulkioji motorika 2%, kalbos supratimas |19
ekspresyvioji kalba 2%; stambioji motorika 0%: girdimas démesys ir atmintis 9%; regimasis démesys ir atmintis 4°
savarankiskumas 4%; socialine adaptacija 9%.

Psichiatrés k-ja: diagnozuota — specifiniai misriis raidos sutrikimai.

EKG: repoliarizacijos procesy ir intraskilvelinio laidum i
{OPIIA TIKRA \i K‘a'rdiolopgo' k~ja;"“fujméc?ﬁ“r§ sééhmsuiesys 1<"c’>'ﬁ“’t€51~*p‘fbu és mety) oy
¢, \Oﬁ mén. 0 4 EEG: registruojami  pavieniai (raukulinio aktyvumo  kompleksai, vyrauja parieto, pakaugio zonos
7‘0/,-—““—""’“"'—' Bendrasmegeninio pobidzio pakitimai. i
Okulisto k-ja: p. n. o. ribos aiskios. bivikes. Ve-os siroroxo cripravei. elve’2’ prapiestes. Arterijos -
Diagnozuota regimyjy nerve atrofija ou.
Reabilitologés k-ja: skirtas reabilitacinis gydymas. Sk
/:” T, 13 Gydymas: : ; L
f ‘ N Kepra; Klonazepamas; Depakinas; Tiroksinas.

14. Ligos eiga:
"= Stabilios bakiés ifradvtas i staciana-o
k5 Rekomendacijos: : e

P F -

-"-' 4 S » s
«—7:Spreparatal, Reabilitacinis
3ireikala. o




