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СТАНДАРТ ДИАГНОСТИКИ И ЛЕЧЕНИЯ  
ПСИХИЧЕСКИХ И ПОВЕДЕНЧЕСКИХ РАССТРОЙСТВ
	Стандарты  диагностики и лечения психических и поведенческих расстройств разработаны для оказания специализированной  медицинской помощи  при психических заболеваниях. Они базируются на комплексном и дифференцированном подходе к терапии психических заболеваний. Лечебно-диагностические мероприятия дифференцированы с учетом клинической формы и клинических состояний, имеющих свой шифр в МКБ-10.  Стандарты  диагностики и лечения психических и поведенческих расстройств рекомендуются для практического применения на всех уровнях оказания психиатрической помощи.
	
ПСИХИЧЕСКИЕ РАССТРОЙСТВА И РАССТРОЙСТВА  ПОВЕДЕНИЯ

	№
	МКБ-10
	Нозологическая форма
	Диагностические процедуры

	% нуждаю-щихся в обследовании
	Кратность
обследования
	Лечебные мероприятия
	Средние сроки наблюдения
	Критерии оценки

	
	
	
	
	
	
	
	Стационар
	Поликли-ника
	

	
	F00
	Деменция при болезни Альцгеймера
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Ингибиторы ацетилхолинэстеразы
Антагонисты NDMA-рецепторов
Ноотропы
Вазопротекторы
При психотических состояниях транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием)
и
нейролептики.
При тревожных и депрессивных состояниях антидепрессанты (гр. СИОЗС, гр. СИОЗСиН,
кроме трициклических) и транквилизаторы с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием.
Снотворные (при нарушениях сна)
Психотерапия

	Для решения диагностических проблем - 2 недели, во всех
остальных случаях 30 - 60 дней.
	Постоянно
	Уменьшение  когнитивных  нарушений,   замедление
прогрессирования   слабоумия,   купирование  состояний  психомоторного
возбуждения,    острых    бредовых    и    аффективных    расстройств,
дезактуализация бреда при хроническом бредовом расстройстве, смягчениеизменений  личности,  улучшение  качества  жизни   больного   и   лиц,
ухаживающих за ним.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический
анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по по казаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ

	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	по показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	100
	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Невролог
	100
	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Нейрохирург
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эндокринолог
	По показаниям
	Попоказаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Гинеколог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F01

	Сосудистая деменция

	1.Клинико психопатологическое обследование
	100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Ноотропы
Вазопротекторы
Антиоксиданты

Антиагреганты
Селективный блокатор «медленных» кальциевых каналов.
При психотических состояниях транквилизаторы (с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием)
и
нейролептики При тревожных и
депрессивных состояниях антидепрессанты (гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН,
кроме трициклических) и транквилизаторы (с седативным и с анксиолитическим действием).
Снотворные (при нарушениях сна)
Психотерапия
	Для решения диагностических проблем - 2 недели, во всех
остальных случаях
30-60 дней.

	постоянно
	Уменьшение   прогредиентности  деменции  путем
снижения   риска   повторных   нарушений   мозгового   кровообращения,
уменьшение  дефицитарных  нарушений  после них,  купирование состояний
психомоторного возбуждения, острых
бредовых и аффективных расстройств,
дезактуализация   больных   с  деменцией  легкой  и  средней  степени,
улучшение качества жизни больного и лиц, ухаживающих за ним.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение

протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Определение
билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Невролог
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Нейрохирург
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Гинеколог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F02

	Деменция при другихболезнях, классифицированных в других разделах

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Лечение основного заболевания приведшего к
деменции.
При психотических состояниях транквилизаторы (с седативным и с анксиолитическим действием) и нейролептики .При болезни Паркинсона нейролептики противопоказаны.
При тревожных и депрессивных состояниях антидепрессанты (гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН,
кроме трициклических) и транквилизаторы с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием.
Снотворные (при нарушениях сна)

	Для решения
диагностических проблем - 2 недели, во всех
остальных случаях 30 - 60 дней.

	постоянно
	Купирование  продуктивных
психических  нарушений,
уменьшение двигательных расстройств, улучшение качества жизни больного
и ухаживающих за ним лиц.


	
	
	
	2.Лабораторные
Общий клинический
анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи

	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	100
	1раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга;
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография;
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая доплерография сосудов мозга;
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
патопсихолога
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультации:
нейрохирурга
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультации:    эндокринолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультации:
гинеколога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
F03
	Деменция
неуточнен
ная
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Смотрите лечение  при  болезни Альцгеймера и сосудистой деменции
(F00, F01).
	Для решения диагностических проблем - 2 недели, во всех
остальныхслучаях
30-60 дней.

	постоянно
	Купирование  продуктивных  психических  нарушений,
уменьшение двигательных расстройств, улучшение качества жизни больного
и ухаживающих за ним лиц.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	По показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	по показаниям
	по показаниям



	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Невролог
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Нейрохирург
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Офтальмолог
	100
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Гинеколог
	
По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F04

	Органический амнестический синдром, не вызванный алкоголем или другими
психоактивными веществами

	1.Клинико психопатологическое обследование

	
100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Лечение    основного заболевания,   вызвавшего   развитие   органического
амнестического синдрома.
Ноотропы
Вазопротекторы
Психотерапия

	от 2 недель до 6 мес.
	постоянно

	Значительное уменьшение проявлений амнестического синдрома вплоть
до полного выздоровления.
При отсутствии  результатов  лечения  или неполном восстановлении
памяти и ориентировки спустя  6  месяцев  лечения  -  изменение  шифра
заболевания (перевод в группу деменций).

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
ЭЭГ

	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография
сосудов мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на токсоплазмоз,       вирусологическое, гормональное исследования
	по показаниям
	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Нейрохирург

	По показаниям

	по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Офтальмолог

	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Эндокринолог
	
По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Гинеколог
	
100фертил возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F05

	Делирий, не вызванный алкоголем или другими
психоактивными веществами

	1.Клинико психопатологическое обследование

	
100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Транквилизаторы (с седативным действием)
Нейролептики 
Ноотропы

	Для решения диагностических проблем - 2 недели, во всех
остальных случаях 30 - 60 дней.

	постоянно
	Купирование психотической симптоматики

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови

	100

	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные
ЭХОЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на токсоплазмоз,       вирусологическое, гормональное исследование

	по показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации
Патопсихолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Нейрохирург

	По показаниям
	
по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
Офтальмолог
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Гинеколог
	
100 фертил возраст
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F06

	Другие психические расстройства,  обусловленные повреждением и дисфункцией головного мозга или соматической болезнью


	
	
F06.0
F06.1
F06.2
	Органический галлюциноз
Органическое кататоническое состояние
Органическое бредовое (шизофреноподобное)                             расстройство

	1.Клинико психопатологическое обследование

	
100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Лечение основного заболевания
Транквилизаторы (с седативным и с анксиолитическим действием)
Нейролептики - по показаниям
Снотворные (при нарушениях сна)

	До 60 дней
	постоянно
	Купирование или значительная редукция симптоматики

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные
ЭХОЭГ
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковаядопплерография сосудов мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Нейрохирург
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Гинеколог
	100 фертил возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F06.3
	Органические расстройства настроения                           (аффективные)

	1.Клинико психопатологическое обследование

	
100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных.
	Лечение основного заболевания
При маниакальном аффекте (нормотимики, транквилизаторы с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием),
Нейролептики 
- при необходимости
Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(при депрессивном аффекте)
Снотворные (при
нарушениях сна)
Психотерапия

	До 60 дней
	Длительность определяется индивидуально
	Купирование или значительная редукция симптоматики

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показания
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
билирубина
	100
	1 раз,  далее по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,
далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на
RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	
  по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	по показаниям
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	по показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Невролог
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
Нейрохирург
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Офтальмолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Гинеколог
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F06.4
	Органическое тревожное расстройство
	1.Клинико психопатологическое обследование

	
100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных.
	Лечение основного
заболевания
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН)
Транквилизаторы (с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием)
Снотворные (при нарушениях сна)
Психотерапия

	До 60 дней
	Длительность определяется индивидуально
	Купирование
или значительная редукция симптоматики

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на токсоплазмоз  вирусологическое,
гормональн
исследование
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Нейрохирург
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Гинеколог
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F06.5
	Органическое диссоциативное                             расстройство
	1.Клинико психопатологическое обследование
	100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных.
	Лечение основного заболевания
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН)
Транквилизаторы (с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием)
Снотворные (при нарушениях сна)
Нейролептики 
по показаниям.
Психотерапия

	До 60 дней
	Длительность определяется индивидуально
	Купирование или значительная редукция симптоматики

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска

	по
показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
ЭЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультации:
нейрохирурга
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультации:    эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультации:
гинеколога
	100 ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F06.6
	Органическое эмоциональное лабильное
(астеническое) расстройство
	1.Клинико психопатологическое обследование

	
100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных.
	Лечение основного заболевания
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН ) и
транквилизаторы со стимулирующим действием
Нейролептики при выраженной
эмоциональной неустойчивости,  дисфорических реакциях.
Психотерапия
	В зависимости от
клинического эффекта терапии
	Длительность определяется индивидуально
	Улучшение психического  функционирова
ния за счет нормализации при
компенсации нарушенных церебральных функций

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	
100
	1 раз далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Нейрохирург
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	  Эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Гинеколога
	100 ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F06.7
	Легкое когнитивное расстройство
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Лечение основного заболевания.
Тренинг когнитивных функций
	В зависимости от клинического эффекта терапии
	Постоянно
	Улучшение психического  функционирования за счет нормализации и
компенсации нарушенных церебральных функций

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	1 раз,далее по показаниям раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,далее по показаниям раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,далее по показаниям раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	
100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	по показаниям
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Патопсихолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	нейрохирург
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	офтальмолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
гинеколог
	100 ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F06.9
	Психическое расстройство, обусловленное
повреждением и дисфункцией головного мозга
или соматической болезнью
(В эти   рубрики   относятся   все  другие  и  неуточненные  формы
психических нарушений органической природы,  которые не  соответствуют
клиническим описаниям ранее приведенных рубрик)
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Лечение основного заболевания.
Психотропные препараты в зависимости от структуры психопатологического синдрома

	В зависимости от клинического эффекта терапии
	Постоянно
	Купирование или значительная редукция симптоматики

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина

	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови

	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Функциональные:
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на токсоплазмоз     вирусологическое, гормональное
исследования
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
патопсихолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	нейрохирург
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	офтальмолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	гинеколог
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F07
	Расстройство личности органической этиологии
	1.Клинико психопатологическое обследование
	100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Лечение основного заболевания
Симптоматическая психотропная терапия (нейролептики )- Транквилизаторы (с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием), антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН ).
Психотерапия

	От 1 до 2 месяца
	постоянно
	Компенсация состояния, устранение поведенческих нарушений

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
Билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковая допплерография сосудов мозга
	
по показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации
патопсихолог
	
100
	
Не реже
1 раза в 5 лет
	
	
	
	

	
	
	
	невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	нейрохирург
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	офтальмолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	эндокринолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	гинеколог
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F09
	Органическое или симптоматическое психическое                      расстройство неуточненное
	1.Клинико психопатологическое обследование
	100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Вазоактивные препараты
Ангиопротекторы
Нейрометаболические    препараты
Симптоматическая терапия психотропными препаратами
Психотерапия
	В зависимости от
клинической эффективности терапии
	Постоянно
	Купирование или значительная
редукция симптоматики

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
протромбина крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
билирубина
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
мочевины в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭХОЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ

	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенография черепа
	по показаниям
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография мозга
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Магнитно-резонансная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ультразвуковаядопплерография сосудов мозга

	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консульта ции:
Патопсихолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Невролог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Нейрохирург
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолог
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эндокринолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F20
	Шизофрения

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год., при частых обострениях-не реже 1 раза в месяц
	Нейролептики.
Транквилизаторы (с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием
- для потенцирования действия нейролептиков).
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
с седативным действием - при депрессивной и тревожной симптоматике).
Антипаркинсонические средства
Ноотропы (при психической дефицитарности)

	1 месяц и более
	постоянно
	Нормализация поведения, купирование психомоторного возбуждения.
Уменьшение выраженности (редукция) продуктивной психотической симптоматики (бредовых, галлюцинаторных, кататонических, гебефренических, аффективных расстройств).


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1  раз , далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	Группы риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины
протромбинового индекса
	100
	1 раз,далее по поаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Невропатолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Терапевт
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Патопсихолог
	100
	Не реже1раз в  5 лет
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F21
	Шизотипи-ческое расстройство
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нейролептики Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием).
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
при аффективной   симптоматике   в  виде  депрессии, тревоги).
Антипаркинсонические средства Ноотропы (при психической дефицитарности)
Нормотимики (при наличии циркулярных аффективных расстройств)
Электросудорожная терапия (при  затяжном  течении  приступа)

	30 дней и более

	постоянно
	Нормализация поведения Уменьшение выраженности (редукция) аффективной, неврозоподобной, психопатоподобной и другой продуктивной симптоматики.
Восстановление критики и осознания болезни.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100

	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	Группы риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	

По показаниям
	

по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консульта
ции:
Консультация невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	Не реже 1 раза в 5 лет
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F22
	Хронические бредовые расстройства
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нейролептики Транквилизаторы (преимущественно с седативным эффектом для потенцирования действия нейролептиков).
Антидепрессанты с седативным действием
(гр.ТЦА,СИОЗС, СИОЗСН - при депрессивной и тревожной симптоматике)
Антипаркинсонические средства Ноотропы (при психической дефицитарности)
Электросудорожная терапия (при  затяжном  течении  приступа)

	30 дней и более
	постоянно
	Нормализация поведения, купирование психомоторного возбуждения.
Уменьшение выраженности (редукция) продуктивной психотической симптоматики.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	Группы риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный биллирубин, мочевина, креатинин)
	100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	По показаниям

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консульта ции:
Консультация невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F23
	Острые и преходящие психотические расстройства
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нейролептики Транквилизаторы с седативным, с стимулирующим, с анксиолитическим действием
(для
потенцирования действия нейролептиков)
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
с седативным действием -при депрессивной и тревожной симптоматике).
Антипаркинсонические средства
Нормотимики (при наличии циркулярных аффективных расстройств).
Электросудорожная терапия (при  затяжном  течении  приступа).

	30 дней и более
	постоянно
	Нормализация поведения.
Уменьшение выраженности (редукция) продуктивной психотической симптоматики.
Восстановление критики и осознания болезни.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	Группы риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный биллирубин, мочевина, креатинин)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Невропатолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Терапевт

	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F24
	Индуцированное бредовое расстройство
	1.Клинико психопатологическое обследование
	100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нейролептики Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(для потенцирования действия нейролептиков)
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
с седативным действием -при депрессивной и тревожной симптоматике).
Антипаркинсонические средства

	30 дней и более
	постоянно
	Нормализация поведения.
Уменьшение выраженности (редукция) продуктивной психотической симптоматики.
Восстановление критики и осознания болезни.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация невропатолога
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F25
	Шизоаффек-тивные расстройства

	1.Клинико психопатологическое обследование
	100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нейролептики Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием)
(для потенцирования действия нейролептиков)
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
с седативным действием -при депрессивной и тревожной симптоматике)
Антипаркинсонические средства
Нормотимики (при наличии циркулярных аффективных расстройств).
Ноотропы (при астенических состояниях)
Электросудорожная терапия (при  затяжном  течении  приступа).

	30 дней и более
	постоянно
	Нормализация поведения, купирование психомоторного возбуждения.
Уменьшение выраженности (редукция) продуктивной психотической симптоматики.
Восстановление критики и осознания болезни.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	Группы риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный биллирубин, мочевина, креатинин)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины
протромбинового индекса
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F28
	Другие неорганические психотические расстройства
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нейролептики Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием)
для потенцирования действия нейролептиков)
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
с седативным действием - при депрессивной и тревожной симптоматике)
Антипаркинсонические средства
Нормотимики (при наличии циркулярных аффективных расстройств).
Ноотропы (при астенических состояниях)
Электросудорожная терапия (при  затяжном  течении  приступа).

	30 дней и более
	постоянно

	Нормализация поведения, купирование психомоторного возбуждения.
Уменьшение выраженности (редукция) продуктивной психотической симптоматики.
Восстановление критики и осознания болезни.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100

	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,
общий, свободный и связанный биллирубин, мочевина, креатинин)
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F29
	Неорганический психоз неутонченный

	1.Клинико психопатологическое обследование

	




100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нейролептики Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(для потенцирования действия 
нейролептиков)
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
с седативным действием - при депрессивной и
тревожной симптоматике)
Антипаркинсонические средства
Нормотимики (при наличии циркулярных аффективных расстройств)
Ноотропы (при астенических состояниях)

	30 дней и более
	постоянно

	Нормализация поведения
Купирование психомоторного возбуждения
Уменьшение выраженности (редукция) продуктивной психотической симптоматики.
Восстановление критики и осознания болезни


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	Группы риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	По показаниям
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F30

	Маниакаль-ный эпизод

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, противосудорожные средства с нормотимическим эффектом.
Нейролептики (преимущественно с седативным действием).
Антипаркинсонические средства
при нейролептическом осложнении).
Психотерапия.

	Зависит от скорости редук-ции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установления  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи.
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза

	
100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	F31 Биполярное аффективное расстройство

	
	F 31.0

	Биполярное аффективное расстройство, текущий эпизод гипомании

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, противосудорожные средства с нормотимическим эффектом
Нейролептики(преимущественно с седативным действием)
Антипаркинсонические средства (при нейролептическом
осложнении)
Психотерапия

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	
100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F31.1

	Биполярное аффективное расстройство, текущий эпизод мании без психотичес-ких                              симптомов
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, противосудорожные средства с нормотимическим эффектом
Нейролептики 
Антипаркинсонические средства
- при нейролептическом
осложнении)
Психотерапия

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Не менее 5 лет
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	
100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин
свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	
100

	1раз, далее попоказаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциона
льные:
ЭЭГ

	По показаниям
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F31.2

	Биполярное аффективное расстройство,
текущий эпизод мании с психотичес-кими                      симптомами

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики,
противосудорожные средства с нормотимическим эффектом.
Нейролептики.
Антипаркинсонические средства-
при нейролептическом осложнении).
Психотерапия.

	Зависит от
скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3х мес.

	Постоянно
	Купирование
аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
Мочи

	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации  в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F31.3

	Биполярное аффективное расстройство,
текущий эпизод легкой или умеренной                       депрессии

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Учитывая риск инверсии фазы,  для ее предотвращения уже на  этапе
купирующей   терапии   в  схему  включают  препараты  нормотимического
действия.
Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием)
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН ).
Нейролептики            (
по показаниям)
При быстрых   циклах   (более   4  аффективных  эпизодов  в  год)
профилактическую    терапию    рекомендуется    начинать    сразу    с
противосудорожных средств.При  отсутствии  эффекта  нормотимиков  (моно- или
комбинированной  терапии)  для   обрыва   быстроциклического   течения возможно  проведение  электросудорожной  терапии  (ЭСТ).
Психотерапия
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.
	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	

100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий
белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта.
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее
по показаниям
	
	
	
	

	
	F31.4

	Биполярное аффективное расстройство,
текущий эпизод тяжелой                       депрессии

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, противосудорожные средства с нормотимическим действием.
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН ).
Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием).
Нейролептики    (
по показаниям).
ЭСТ (при затяжных резистентных депрессиях).
Психотерапия.

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	
100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня
сахара в крови.
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный;
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза
щелочная;   тимоловая   проба
	по
показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	по
показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F31.5

	Биполярное аффективное расстройство,                   текущий эпизод тяжелой депрессии                     с психотичес-кими симптомами

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, противосудорожные средства с нормотимическим действием.
Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН ).
Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием).
Нейролептики (
по показаниям).
ЭСТ (при затяжных резистентных депрессиях).
Психотерапия.
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установления  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на
дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консульта ции:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультац
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F31.6

	Биполярное аффективное расстройство,                 текущий эпизод смешанного характера

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, противосудорожные средства с нормотимическим эффектом.
Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием).
Нейролептики.
Психотерапия.

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	по показаниям
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100
	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F31.7

	Биполярное аффективное расстройство,                           текущая ремиссия

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, противосудорожные средства с нормотимическим эффектом.
Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием - по показаниям).
Психотерапия.

	Лечение только в амбулаторных условиях
	Не менее 5 лет
	Поддержание ремиссии, профилактика рецидивов

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий
белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее
по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	

По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F31.8
F31.9

	Другие биполярные аффективные                             расстройства
Биполярное аффективное расстройство                             неуточненное

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, противосудорожные средства с нормотимическим эффектом.
Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием).
Нейролептики.
Психотерапия.

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий
белок;
билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза;
	
100

	1 раз,далее
показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	По показаниям
	
по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта.
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	F32 Депрессивный эпизод

	
	F32.0

	Депрессивный эпизод легкой степени

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении
	Антидепрессанты  из гр.ТЦА, СИОЗС, СИОЗСН    (выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики: тревожной или адинамической).
Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием - при актуализация  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
нейролептики (по показаниям)
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Длительность определяется индивидуально
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
Бактериологический анализ
	100при госпит в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Патопсихолог
	100
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Терапевт
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Невропатолог
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Офтальмолог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Эндокринолог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Гинеколог
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F32.1 раз,далее по показаниям
	Депрессивный эпизод средней степени

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельнои обращении болных
	Антидепрессанты (гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
- выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики: тревожной или адинамической).
Транквилизатор (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием - при актуализация  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
нейролептики (по показаниям).
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия.
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Длительность определяется индивидуально
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на
дифтерийную палочку
Бактериологический анализ
	
100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолог
а
	По показаниям
	по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F32.2
	Депрессивный эпизод тяжелой степени без психотических симптомов

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики (тревожной или адинамической).   Транквилизаторы (с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием - при актуализации  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
Нейролептики (
по показаниям).
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.      Психотерапия
В случае  затяжных и резистентных депрессий можно перейти к
специальным  противорезистентным   мероприятиям:
- немедикаментозные
(при соответствуюших условиях и возможностях):
- депривация сна (полная или частичная);
- плазмоферез;
- лазеротерапия;
- электросудорожная терапия (ЭСТ).
Психотерапия

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F32.3х
	Депрессивный эпизод тяжелой степени                     с психотичес-кими симптомами

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики (тревожной или адинамической).
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием - при актуализация  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
Нейролептики (
по показаниям).
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия
В случае  затяжных и
резистентных депрессий можно перейти к
специальным  противорезистентным   мероприятиям:
- немедикаментозные
(при соответствуюших условиях и возможностях):
- депривация сна (полная или частичная);
- плазмоферез;
- лазеротерапия;
- электросудорожная терапия (ЭСТ).
Психотерапия

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин
связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбино
вый индекс
	по
показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
100

	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	 4.Консульта
ции:
Консультация
патопсихолога
	100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F32.8
F32.9
	Другие депрессивные эпизоды
Депрессивный эпизод неуточненный
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики (тревожной или адинамической).
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием - при актуализация  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
Нейролептики (
по показаниям).
По показаниям сочетать лечение с
церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия
В случае  затяжных и резистентных депрессий можно перейти
специальным к  противорезистентным   мероприятиям:
- немедикаментозные
(при соответствуюших условиях и возможностях):
- депривация сна (полная или частичная);
- плазмоферез;
- лазеротерапия;
- электросудорожная терапии (ЭСТ).
Психотерапия

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Длительность определяется индивидуально
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый
индекс
	по
показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	Группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
Бактериологический анализ
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	

По показаниям
	

по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	F33 Рекуррентное депрессивное расстройство

	
	F33.0х
	Рекуррентное депрессивное расстройство,                    текущий эпизод легкой степени

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100

	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи.
	100

	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
Бактериологический анализ
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F33.1х
	Рекуррентное депрессивное расстройство,                    текущий эпизод средней степени

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики (тревожной или адинамической).
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(при актуализация  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
Нейролептики (
по показаниям).
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциона
льные:
ЭЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F33.2
	Рекуррентное депрессивное расстройство,                    текущий эпизод тяжелой степени                     без психоти-ческих симптомов

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики (тревожной или адинамической).
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(при актуализация  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
Нейролептики по показаниям.
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Длительность определяется индивидуально
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин
свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F33.3
	Рекуррентное депрессивное расстройство,                    текущий эпизод тяжелой степени                     с психотичес-кими симптомами

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики (тревожной или адинамической).
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(при актуализация  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
Нейролептики (по показаниям).
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия

	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	[bookmark: _GoBack]100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	
100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
по показаниям

	
по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация патопсихолога
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	При показаниях
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	При показаниях
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F33.4
	Рекуррентное депрессивное расстройство,                      текущее состояние ремиссии

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Нормотимики, антиконвульсанты с нормотимическим эффектом.
Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(по показаниям)
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(по показаниям).
Психотерапия.

	Лечение только в амбулаторных условиях
	Не менее 5 лет
	Поддержание ремиссии, профилактика рецидивов

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100

	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	
100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
по показаниям

	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F33.8
F33.9

	Другие рекуррентные депрессивные                             расстройства Рекуррентное депрессивное расстройство                             неуточненное

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом   его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики (тревожной или адинамической).
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(при актуализации  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна).
Нейролептики (
по показаниям).
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия

	От 6 до12 мес.
	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	по показаниям
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;
билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза;
	
100
	
1 раз,далее по показаниям 
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба);
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбино-вый индекс;
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
Бактериологический анализ
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100


	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F34

	Устойчивые (хронические) расстройства настроения (аффективные расстройства)

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Антидепрессанты гр. ТЦА, СИОЗС, СИОЗСН и др.
Выбор антидепрессанта должен проводиться с учетом спектра  его  психотропной  активности   и  выявления
преобладающей симптоматики (тревожной или адинамической).
Нормотимики.  
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
Нейролептики. противосудорожные средства с нормотимическим эффектом:.
	Зависит от скорос-ти редук-ции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед.  и более

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установления  клинической  ремиссии.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах роиска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на
дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	по показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	по показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F34.0

	Циклотимия

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Препараты  нормотимического
действия
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(при агрипнии, тревожных нарушениях).
Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Психотерапия.
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,далее по показаниям раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,далее по показаниям раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	
100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциона льные:
ЭЭГ
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта.
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	При показаниях
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	При показаниях
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F34.1

	Дистимия

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.


Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(при актуализация  тревожных состояний).
Гипнотики (для коррекции     расстройств    сна)
По показаниям сочетать лечение с церебропротекторами, вазовегетотропными средствами.
Психотерапия
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Длительность определяется индивидуально
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ-
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	
100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
по показаниям

	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F38.00

	Смешанный аффективный эпизод
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Препараты  нормотимического
действия.
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
(при агрипнии, тревожных нарушениях).
Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(по показаниям).
Психотерапия.
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Не менее 5 лет
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи.
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
	100

	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Аланин-аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	Пригоспитализации в стационар 100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
по показаниям

	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F38.1х
F38.10

	Другие рекуррентные расстройства настроения                      (аффективные расстройства)
Рекуррентное кратковременное депрессивное                             расстройство
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже одного раза в год.
	Препараты  нормотимического
действия.
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
(при агрипнии, тревожных нарушениях).
Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(по показаниям).
Психотерапия.
	Зависит от скорости редукции симптоматики и может варьировать  от
нескольких нед. до 3-х мес.

	Постоянно
	Купирование аффективных расстройств, установление  клинической  ремиссии,
восстановление трудоспособ
ности.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий анализ
крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ
мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий  белок;  билирубин общий;
(билирубин  связанный;  билирубин  свободный)
Аланин-
аминотрансфераза
Аспартат-аминотрансфераза
	100
	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Фосфатаза   щелочная;   тимоловая   проба
	по показаниям
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Протромбиновый индекс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Анализ мазка из зева и носа на дифтерийную палочку
	100 при госпитализации в стационар

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
эндокринолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возраст
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F40
	Фобические тревожные расстройства
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных.
	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики (
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков).
Нормотимики (при наличии аффективных колебаний).
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Значительное обратное   развитие   клинических    проявлений    и
восстановление    социальной   активности,   возможность   преодоления
ситуаций,  ранее  провоцировавших  тревогу   и   панические   приступы
(редукция избегающего поведения).


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
Определение величины протромбинового индекса
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F41
	Другие тревожные расстройства
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики 
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
противосудорожные средства (при пароксизмальных расстройствах)
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Исчезновение или значительное уменьшение выраженности тревожных расстройств
и коморбидных нарушений, а также редукция избегающего поведения.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбиново
го индекса
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
100
	
1 раз,далее попоказаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F42
	Обсессивно-компульсив-ное расстройство
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы  с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием
Снотворные средства (при нарушении сна)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики 
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков).
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Значительное обратное развитие клинических проявлений и восстановление социальной активности, возможность преодоления ситуаций, ранее провоцировавших тревогу, избегающего поведения, редукция или дезактуализация обсессивно-компульсивных расстройств, восстановление самооценки, восстановление социальной и профессиональной адаптации.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
невропатолога
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F43
	Реакция на тяжелый стресс и нарушения адаптации
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы
Снотворные средства (при нарушении сна)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нормотики
Нейролептики 
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Значительное обратное развитие клинических проявлений и восстановление социальной активности, возможность преодоления ситуаций, ранее провоцировавших патологическое состояние, редукция избегающего поведения, восстановление самооценки, восстановление
социальной и профессиональной адаптации.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового
индекса
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	
По показания
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показания
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F44
	Диссоциативные (конверсионные) расстройства
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием)
Снотворные средства (при нарушении сна)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в
случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Купирование диссоциативных и аффективных симптомов


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и
связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	

По показаниям
	

по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация невропатолога
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F45
	Соматоформные расстройства

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием.
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики 
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков).
противосудорожные средства (при пароксизмальных расстройствах)
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Купирование невротических симптомов


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	

100
	

1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F48
	Другие невротичес-кие расстройства

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием.
Снотворные средства (при нарушении сна)
Ноотропы
Нейролептики (
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков).
противосудорожные средства (при пароксизмальных расстройствах)
Общетонизирующие    средства    растительного     происхождения
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Купирование невротических симптомов


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультацияневропатолога
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F50

	Расстройства приема пищи
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием.
Снотворные средства (при нарушении сна)
Ноотропы
Нейролептики (
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков).
противосудорожные средства (при пароксизмальных расстройствах)
Общетонизирующие    средства    растительного     происхождения
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Купирование невротических симптомов


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	
Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	
По показаниям
	По показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям

	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультацияневропатолога

	100

	1 раз, далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	
По показаниям
	По показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
Консультация офтальмолога

	
По показаниям

	
По показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога

	По показаниям

	По показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	
По показаниям

	
По показаниям
	
	
	
	

	
	F51

	Расстройства сна неорганической этиологи
	1.Клинико психопатологическое и
Сомато-неврологическое обследование

	
100

	Стационаре первые 10дней ежедневно, далее 1 раз в2- 3 дняпри стабильном психическом состоянии.
Амбулатор.
При самостоятельном обращении больного

	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием.
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики (
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков).
противосудорожные средства (при пароксизмальных расстройствах)
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Купирование невротических симптомов


	
	
	
	
2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	
Общий клинический анализ мочи

	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке
крови
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на RW
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультацияневропатолога
	100
	1 раз, далее по показаниям 
	
	
	
	

	
	
	
	
Консультация терапевта
	100
	1 раз, далее по показаниям 
	
	
	
	

	
	
	
	
Консультация офтальмолога

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога

	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	F52

	Сексуальные расстройства (дисфункции), не обусловленные
органическими нарушениями или болезнями
	1.Клинико психопатологическое и

	
100

	Стационаре первые 10дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня. При стабильном психическом состоянии
Амбулатор.
При самостоятельном обращении больного

	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики (
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков).
Нормотимики (при наличии аффективных колебаний).
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Значительное обратное   развитие   клинических    проявлений    и
восстановление    социальной   активности,   возможность   преодоления
ситуаций,  ранее  провоцировавших  тревогу   и   панические   приступы
(редукция избегающего поведения).


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100

	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ

	
В группах риска

	
По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический
анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение
величины протромбинового индекса
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.ФункциональныеЭЭГ
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации
Консультацияневропатолога
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	
100

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям

	
По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	
По показаниям

	
По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям

	По показаниям

	
	
	
	

	
	F53
	Психические расстройства и расстройства поведения,
связанные с послеродовым периодом, не классифицированные в других рубриках

	1.Клинико психопатологическое и
Сомато-неврологическое обследование

	
100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня.при стабильном психическом состоянии
Амбулатор.
При самостоятельном обращении больного

	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики 
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков).
Нормотимики (при наличии аффективных колебаний).
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Значительное обратное   развитие   клинических    проявлений    и
восстановление    социальной   активности,   возможность   преодоления
ситуаций,  ранее  провоцировавших  тревогу   и   панические   приступы
(редукция избегающего поведения).


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100

	
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ

	В группах риска

	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение
величины протромбинового индекса
	По показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультацияневропатолога
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	F54

	Патопсихологические и поведенческие факторы, связанные с нарушениями или болезнями, классифицированными в других рубриках
	1.Клинико психопатологическое и Сомато-неврологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня.
Амбулатор.
При самостоятельном обращении больного

	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики 
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а 
также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Нормотимики (при наличии аффективных колебаний).
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Значительное обратное   развитие   клинических    проявлений    и
восстановление    социальной   активности,   возможность   преодоления
ситуаций,  ранее  провоцировавших  тревогу   и   панические   приступы
(редукция избегающего поведения).


	
	
	
	
2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи

	
100

	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW

	
100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ

	
В группах риска
	
По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок,
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	
100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ

	
По показаниям

	
по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультацияневропатолога
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	
По показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	F55
	Злоупотребление веществами,
не вызывающими зависимости
	1.Клинико психопатологическое и
Сомато-неврологическое обследование

	
100

	Стационаре первые10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня.
Амбулатор.
При самостоятельном обращении больного

	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики (
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Нормотимики (при наличии аффективных колебаний).
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Значительное обратное   развитие   клинических    проявлений    и
восстановление    социальной   активности,   возможность   преодоления
ситуаций,  ранее  провоцировавших  тревогу   и   панические   приступы
(редукция избегающего поведения).


	
	
	
	
2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	По показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультацияневропатолога
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	F59
	Поведенческие синдромы, связанные с физиологическими нарушениями
и физическими факторами, неуточненные

	1.Клинико психопатологическое и Сомато-неврологическое обследование
	
100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня.
Амбулатор.
При самостоятельном обращении больного

	Антидепрессанты  гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН.
Транквилизаторы с седативным, с анксиолитическим действием)
Снотворные средства (при нарушении сна)
-адреноблокаторы (в  случаях  неэффективности  других анксиолитиков)
Ноотропы (с  вегетостабилизирующим   и   антипароксизмальным
действием)
Нейролептики (
в малых дозах  и   без
выраженного побочного действия,  а также в  случаях  неэффективности  других анксиолитиковНормотимики (при наличии аффективных колебаний).
Психотерапия

	30 дней и более
	Длительность определяется индивидуально
	Значительное обратное   развитие   клинических    проявлений    и
восстановление    социальной   активности,   возможность   преодоления
ситуаций,  ранее  провоцировавших  тревогу   и   панические   приступы
(редукция избегающего поведения).


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100

	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
Определение
	
100

	1 раз,  далее по показаниям


	
	
	
	

	
	
	
	уровня глюкозы в сыворотке крови
	
100

	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ

	
В группах риска 
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	100

	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	
По показаниям

	
по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
По показаниям
	
по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультацияневропатолога
	
По показаниям
	
по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	По показаниям

	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям

	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям

	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	
По показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	F60 - F69

	Специфи-ческие расстройства личности

	1.Клинико психопатологическое и
Сомато-неврологическое обследование
	
100
	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в2- 3 дня.
Амбулатор.
Не реже одного раза в год
	Антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр.СИОЗСН
(при депрессивных состояниях).
Транквилизаторы с седативным, со стимулирующим, с анксиолитическим действием.
Нейролептики.
Нормотимики (при гипоманиакальных состояниях)
Назначается непродолжительными  курсами для купирования симптомов
тревоги, дисфории, гипомании или депрессии.
Психотерапия:
-длительные (в течение нескольких месяцев или лет) коррекционные
курсы групповой терапии,  поведенческая и  динамическая  психотерапия и другие виды.

	30 дней (в случае выраженной деком-пенсации)
	Постоянно
	Купирование основных
проявлений дезадаптации и  обострения  симптомов,  а  также  коррекция
патологических защитных механизмов и поведенческих реакций.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Общий клинический анализ крови
	
100
	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Общий клинический анализ мочи
	100
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня глюкозы в сыворотке крови
	100
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Исследование крови
на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Тест на ВИЧ
	В группах риска

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Биохимический анализ крови (общий белок, АСТ, АЛТ,  общий, свободный и связанный билирубин, мочевина, креатинин)
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение величины протромбинового индекса
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
4.Консультации:
	
100
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
невропатолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация терапевта
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация офтальмолога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра (при возникновении заболевания в детском возрасте)
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	F70.0

	Умственная отсталость легкой степени

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитиским действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
	
1-2 месяца при осложнённых формах и для обследования
	
постоянно
	
Улучшение адаптации ребенка в условиях семьи и специализированного учреждения,
редукция осложняющей психопатологической симптоматики и улучшение когнитивных возможностей.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетич
еское обследование
	по показаниям
	по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F71.0

	Умственная отсталость умеренная

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
	1-2 месяца при осложненных формах и для обследования(ВТЭК, РОДО)

	постоянно
	
Улучшение адаптации ребенка в условиях семьи и специализированного учреждения,
редукция осложняющей психопатологической симптоматики и улучшение когнитивных возможностей

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW

	
100,0

	
1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	
Группы риска

	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F72.0

	Умственная отсталость тяжелая

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства

Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического
	
	
	

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	
100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функцион альные:
ЭЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консульта ции:
Консультация педиатра
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	по показаниям
	по показаниям
	 процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
	1-2 месяца при осложненных формах или длительно «Мурувват»
	Постоянно
	Улучшение адаптации ребенка в условиях семьи и специализированного учреждения,
редукция осложняющей психопатологической симптоматики.

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F73.0

	Умственная отсталость глубокая

	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства

Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
	
Длительное стационарное наблюдение дом «Мурувват»
	
Постоянно
	
Ожидаемые результаты лечения
Упорядочение поведения,
возможное усвоение навыков самообслуживания и других социальных навыков.

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	Группы риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	
1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз,
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F80.0

	Специфическое расстройство речевой артикуляции
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Занятия с логопедом
	1-месяц

	Длительность определяется индивидуально
	
Коррекция звукопроизношения, автоматизация звуков и их употребления в спонтанной речи, расширение словарного запаса, компенсация психических нарушений.возможное восстановление речевой функции (развитие слухового восприятия, формирование звукового, морфологического, лексического анализа и смысловой стороны речи).
развитие речевой, других высших психических функций до возрастного уровня, расширение словарного запаса и способностей к связному и последовательному высказыванию

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	Группы риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0

	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консульта ции:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	По показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F81

	Специфические расстройства развития учебных навыков
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Массаж,ЛФК
	
1 раз,далее по показаниям-месяц
	1-3 лет
	
Активизация высших психических функций, в том числе речевой памяти, абстрактно – логического мышления, внимания к языковым явлениям, устранение семантических и праксических нарушений, повышение способностей самоконтроля, укрепление соматического, неврологического и патопсихологического статуса, снятие проявлений «школьного невроза»

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация
стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F82

	Специфические расстройства развития моторной функции
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Массаж, ЛФК

	1-месяц
	1-3 лет
	Улучшение двигательных функций,
координации,
развитие графомоторной функции,
что приводит к улучшению школьной успеваемости


	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация топсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Косультация психиатра
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация психотерапевта
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация генетика
	по показаниям
	1 раз

	
	
	
	

	
	F83

	Смешанные специфические расстройства патопсихологического (психического) развития
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитичеким действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Массаж,ЛФК
	1-месяц
	1-3 лет
	Коррекция звукопроизношения, автоматизация звуков и их употребления в спонтанной речи, расширение словарного запаса, компенсация психических нарушений. Возможное восстановление речевой функции (развитие слухового восприятия, формирование звукового, морфологического, лексического анализа и смысловой стороны речи).
развитие речевой, других высших психических функций до возрастного уровня, расширение словарного запаса и способностей к связному и последовательному высказыванию.
Активизация высших психических функций, в том числе речевой памяти, абстрактно– логического мышления, внимания к языковым явлениям, устранение семантических и праксических нарушений, повышение способностей самоконтроля, укрепление соматического, неврологического и патопсихологического статуса, снятие проявлений «школьного невроза».
Улучшение двигательных функций, координации,
развитие графомоторной функции, что приводит к улучшению школьной успеваемости

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	По показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз,
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-
магнитный резонанс
	по показаниям
	по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Косультация психиатра
	По показаниям

	по показаниям


	
	
	
	

	
	
	
	Консультаци
я невролога
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация психотерапевта

	по показаниям

	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация генетика
	По показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	



















	
	
	
	
	
	

	
	F84

	Общие расстройства патопсихологического (психического) развития
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(артидеприсанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные
средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Трудотерапия
Музыкотерапия
Массаж, ЛФК
	1-2 месяц
	Постоянно
	Улучшение адаптации ребенка

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консульта ции:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация логопеда
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Косультация психиатра
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация психотерапевта
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация генетика
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	F90

	Гиперкинетические расстройства
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Трудотерапия
Музыкотерапия
Игротерапия
Психотерапия
Массаж, ЛФК

	1-2 месяц
	1-3 лет
	Редуцирование симптоматики с улучшением школьной и социальной адаптации

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100ферт возр

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация эндокринолога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация физиотерапевта
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация инфекциониста

	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F91

	Расстройства поведения
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Трудотерапия
Музыкотерапия
Игротерапия
Семейная психотерапия
Массаж,ЛФК

	1-2 месяц
	Постоянно
	Редуцирование поведенческих расстройств

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	
100

	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз,
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация эндокринолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация физиотерапевта
	по показаниям

	по показаниям

	
	
	
	

	
	F92

	Смешанные расстройства поведения и эмоций
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Трудотерапия
Музыкотерапия
Игротерапия
Семейная психотерапия
Массаж,ЛФК
	1-2 месяц
	постоянно
	Купирование депрессивной симптоматики,агрессии, антисоциальных форм поведения, предотвращение социальной и школьной дезадаптации

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация эндокринолога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация физиотерапевта
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F93

	Эмоциональные расстройства,начало которых специфично для детского возраста
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Трудотерапия
Музыкотерапия
Игротерапия
Психотерапия семейная и индивидуальная
Массаж, ЛФК

	1-2 месяц
	1-3 лет
	Редукция тревожно-фобического компонента, улучшение межличностных контактов в семье и детских учреждениях

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100

	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100

	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация эндокринолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация физиотерапевта
	по показаниям
	далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация инфекциониста

	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F94

	Расстройства социального функционирования, начало которых характерно для детского и подроскового возрастов
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Трудотерапия
Музыкотерапия
Игротерапия
Психотерапия семейная и индивидуальная
Суггестивные формы терапии
Массаж,ЛФК
	1-2 месяц
	постоянно
	Повышение уровня социальной и школьной адаптации и расширение социальных связей

	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	100
	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз, далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация эндокринолога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация физиотерапевта
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога

	100ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация инфекциониста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F95

	Тики
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. При самостоятельном обращении больных
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Трудотерапия
Музыкотерапия
Игротерапия
Психотерапия семейная и индивидуальная
Суггестивные формы терапии
Массаж, ЛФК
	1-2 месяц
	Постоянно, при самостоятельном обращении больного
	Возможное полное выздоровление
значительная редукции симптоматики, восстановление школьной и социальной адаптации


	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
ЭЭГ
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100

	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголог
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация дерматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация эндокринолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация физиотерапевта
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100 ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация инфекциониста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	F98

	Другие эмоциональные расстройства и расстройства поведения, начинающиеся обычно в детском и подростковом возрасте
	1.Клинико психопатологическое обследование

	100

	Стационаре первые 10 дней ежедневно, далее 1 раз в 2-3 дня при стабильном психическом состоянии.
Амбулатор. Не реже 1 раз в год
	Нейролептические средства
Транквилизаторы
(с седативным со стимулируюшим анксиолитическим действием)
Антидепрессанты
(антидепрессанты гр.ТЦА, гр. СИОЗС, гр. СИОЗСН)
Противосудорожные средства
Антипаркинсонические средства
Нормотимические средства
Ноотропные средства
Препараты цереброваскулярного действия
Дегидратирующие средства
Другие лекарственные средства
Организация педагогического процесса (выявление и развитие сохранных способностей)
Семейная психотерапия
Логопедические занятия
Логоритмика
Трудотерапия
Музыкотерапия
Игротерапия
Психотерапия семейная и индивидуальная
Суггестивные формы терапии
Массаж, ЛФК

	1-2 месяц
	постоянно
	Возможное полное выздоровлениезначительная редукция симптоматики, восстановление школьной и социальной адаптации.
Улучшение речевого статуса, расширение коммуникативных возможностей, ликвидация признаков девиации личности, расширение адаптационных возможностей.


	
	
	
	2.Лабораторные:
Исследование крови на RW
	100,0
	
1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Исследование
крови на ВИЧ
	В группах риска
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Общий анализ мочи.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Определение уровня сахара в крови.
	100,0
	1 раз,  далее по показаниям

	
	
	
	

	
	
	
	3.Функциональные:
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	ЭЭГ
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	РЭГ
	по показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Эхо-ЭГ
	по показаниям
	по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Составление родословной
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Цитогенетическое обследование
	по показаниям
	1 раз
	
	
	
	

	
	
	
	Аудиограмма
	по показаниям
	по
показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Рентгенограмма черепа
	по показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Компьютерная томография
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Ядерно-магнитный резонанс
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	4.Консультации:
Консультация педиатра
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация невролога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация окулиста
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация отоларинголог
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация патопсихолога
	100
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация стоматолога
	по показаниям
	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация дерматолога
	по показаниям
	
по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация эндокринолога
	По показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация физиотерапевта
	показаниям

	по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация гинеколога
	100ферт возр
	1 раз,далее по показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация инфекциониста
	по показаниям
	По показаниям
	
	
	
	

	
	
	
	Консультация сурдолога
	по показаниям
	по показаниям
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