                                                      ОСМОТР ТЕРАПЕВТА                                         
	


 Дата 
   Жалобы 
	Активно жалоб не предъявляет


История настоящего заболевания, эпидемиологический анамнез                                  
	


Анамнез: 
	Перенесенные заболевания:

Состоит на диспансерном учете:
Получает поддерживающую терапию:


Наследственность:
	


Профессиональный анамнез, экспертный анамнез
	


Аллергологический анамнез:
	Не отягощен


                                                   Объективные данные: 
	Кг/м2


Положение активное, сознание ясное. Телосложение правильное. ИМТ 

 Кожные покровы: обычной окраски и влажности, ped. Sc. abs
 Периферические лимфатические узлы не пальпируются. Щитовидная железа при пальпации не увеличена.  Суставы без деформаций. Зев чистый, миндалины без особенностей.
ЧМН в норме, менингеальные знаки отсутсвуют.    
Число дыханий 16 в мин.  При перкуссии легких легочный тон. Дыхание везикулярное
	Хрипы не выслушиваются.

	              в минуту


 При перкуссии размеры относительной сердечной тупости в норме. При аускультации в положении стоя и лежа тоны сердца ясные, ритм правильный. ЧСС

Шумы, акценты тонов:
	


	                   мм рт. столба


Артериальное давление на обеих руках.  

	                   ударов в минуту


Пульс  удовлетворительного наполнения и напряжения, ритмичный.

Язык: чистый, влажный. Живот при пальпации мягкий, безболезненный. Симптомы раздражения брюшины отсутствуют.
Печень, селезенка не пальпируются. Стул регулярный, оформленный.
	             Мл/мин


Мочеиспускание: нормальное, безболезненное. При поколачивании поясничной области болезненности нет. СКФ по по формуле Кокрофта-Голта  
 Отеков нет.
По данным лабораторных и инструментальных методов исследований:
	Значимых отклонений не выявлено.


Диагноз: 

	


Рекомендовано дополнительное обследование: 
	


Лечение:
	Диета: стол №
Режим: свободный
Лекарственные назначения:




	


Очередная явка 
	             


Родимова О.А.

