
4. ODI (Oswestry Disability Index) 5. NPRS
Оцініть ступінь обмеження у кожному розділі (0-5 балів)
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1. Біль - інтенсивність

2. Особистий догляд (умивання, одягання тощо)

3. Піднімання предметів

4. Ходьба

5. Сидіння

6. Стояння

7. Сон

8. Статеве життя

9. Соціальне життя

10. Подорожі

Сума балів: / 50 Відсоток: %

Numeric Pain Rating Scale

До терапії: 5 / 10

Після терапії: 

6. МЕДИЧНИЙ ДІАГНОЗ

7. ОСТЕОПАТИЧНІ ДИСФУНКЦІЇ

Типи дисфункції

Механічна Вегетативна

Неврогенна Комбінована

8. ПРОВЕДЕНА ТЕРАПІЯ
Міофасціальні техніки Вісцеральні техніки

Артикуляційні техніки Краніосакральні техніки

Інше:

9. РЕКОМЕНДАЦІЇ
Повторний візит через днів

Курс сеансів

Реабілітація / тренування

Консультація суміжних спеціалістів

Підпис лікаря:

Дата:

Скутість і біль у плечовому поясі; посилення болю при навантаженні в напрямку шиї та голови; головний
біль. Пацієнтка знову скаржиться на тягнення у правій частині шиї, правому боці та ділянці лопатки.

12 років тому пацієнтці виконано видалення жовчного міхура. Після цього виник стріляючий біль по правому боці
тулуба до шиї; після консервативної терапії прояви зменшилися. Майже рік тому симптоматика відновилася, але
біль став більш тупим і приглушеним. Лікування у різних спеціалістів залишилося без результату. У динаміці після
останнього обстеження пацієнтка не відзначає значних змін; натомість з’явився дуже сильний головний біль.

17 34

Виявлено Eiselsbergs феномен. Дисфункція lig. hepatoduodenale;

компенсаторна дисфункція lig. triangulare dextrum.

Проведено міофасціальний реліз, мобілізацію печінкових

зв’язок і техніку pump and serve hepar.
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Консультації невролога та гастроентеролога.

Коваленко Олена Іванівна 1985-04-17
не вказано


