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                                      Дополнение к посыльному листу.
                             
                                           Осмотр Невролога Шенгиреева.
                          
Жалобы :.На выраженное головокружение. 
 
Anamnesis morbi: 

Сама себя не обслуживает 1 месяц ,когда произошел инсульт.В то же время начала падать из за головокружения.Умеренные когнитивные нарушения. Кормят родственники. Мочится под себя ,не ходит из -за выраженного головокружения,пролежни. Дефикация под себя. 
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Aamnesis vitae :Страдает ГБ многие годы. СД ,ЯБЖ отрцает. 

Неврологичский статус:
На вопросы не отвечает с ошибками из за умеренных когнитивных нарушений. В сознании.
ЧМН-Зрачки округлой формы D=S. Движение глазных яблок в полном объеме.Нистагма, горизонтальный..Дисфагии,дисфонии,дизартрии нет. Лицо  симметрично.Язык по средней линии.Фонация мягкого неба не нарушена.Рефлексы орального автоматизма отсутствуют.
Анизорефлексия.
. Патологические стопные рефлексы Бабинского отрицательные с двух сторон. Патологический рефлекс Россолимо верхний и нижний отрицательные. Мышечный тонус не изменен.Атрофии нет. Мышечная сила в верхних и нижних  конечностях справа и слева 5 баллов.  В позе 
В позе Ромберга не стоит ,не ходит из за выраженного головокружения. 
. Координаторные пробы выполянет  с грубыми нарушениями.
Проба на адиадохокинез отрицательная. Ригидности затылочных мышц нет.Симптомы Брудзинского отрицательные.Симптом Кернига отрицательный с двух сторон.

Функции тазовых органов -стул ,мочеиспускание не контролирует.

DS: Ишемический инсульт атеротромботического генеза в вертебробазилярном бассейне от 15 июля.Выраженный вестибуло-атактический синдром. Нейрогенный мочевой пузырь.

-нуждается в памперсах
-нуждается в уходе. 
Лечение
Цитофлавин 2т 2 раза в в день 3 месяца
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