
К П  №  5 9  Д И А Г Н О С Т И К А  И  Л Е Ч Е Н И Е  Н А  Н А С Л Е Д С Т В Е Н И  И  Д Е Г Е Н Е Р А Т И В Н И  

З А Б О Л Я В А Н И Я  Н А  Н Е Р В Н А Т А  С И С Т Е М А  П Р И  В Ъ З Р А С Т Н И  П А Ц И Е Н Т И ,  

З А С Я Г А Щ И  Ц Е Н Т Р А Л Н А Т А  Н Е Р В Н А  С И С Т Е М А  И  М О Т О Р Н И Я  Н Е В Р О Н  ( Л А С )

1 .М и н и м ал ен  болничен престой - 3 дни

2.1 К О Д О В Е  Н А  Б О Л Е С Т И  П О  М К Б -1 0

6 1 0  Б о л е с т  н а  Н ип1ш д1оп
Х о р ея  на Н ипйпдю п

Н а с л е д с т в е н а  а т а к с и я  
Не включва: н аслед ств ена и идиопатична невропатия (6 6 0 .— )

д етска  ц ер еб р ал н а  парал иза  ( 6 8 0 .— ) 
разстройства на о б м ян ата  на в ещ еств ата  (Е 7 0 — Е 90)

6 1 1 .1  Р а н н а  м а л к о м о з ъ ч н а  а т а к с и я
Забележка: Започва обикновено преди 2 0 -го д и ш н а  възраст.

Р анн а  м алком озъ чна атаксия с:
• есен ц и ал ен  тр ем о р
• миоклонии [атаксия на Нип1]
• запазени  сухожилни реф лекси  

А таксия на Рпейгею й (авто зо м н о -р ецесив на)
Х -св ъ р зан а  рецесивна сп и н о ц ер еб ел ар на  атаксия

6 1 1 .2  К ъ с н а  м а л к о м о з ъ ч н а  а т а к с и я
Забележка: Започва обиконвено след 20 -го д и ш н а  възраст.

6 1 1 .4  Н а с л е д с т в е н а  с п а с т и ч н а  п а р а п л е ги я

6 1 1 .8  Д р у га  н а с л е д с т в е н а  а т а к с и я

ална м у с к у л н а  а т р о ф и я  и с р о д н и  с и н д р о м и

6 1 2 .2  Б о л е с т  н а  д в и г а т е л н и я  н е в р о н
Ф ам ил на болест на д вигател н ия неврон  
Л а те р а л н а  склероза:

• ам иотроф ична
• първична

Д р у ги  д е ге н е р а т и в н и  б о л е с т и  н а  б а з а л н и т е  га н гл и и  
Не включва: м ултисистем на д еген ер ац и я  (6 9 0 .3 )

6 2 3 .1  П р о гр е с и р а щ а  н а д я д р е н а  о ф т а л м о п л е ги я  [51ее1е-ГС ю Н агй50п-0152ем 5ю ]

6 2 3 .2  С т р и а т о н и гр а л н а  д е ге н е р а ц и я

6 2 3 .8  Д р у ги  у т о ч н е н и  д е ге н е р а т и в н и  б о л е с т и  н а  б а з а л н и т е  га н гл и и
В калцяване на б азал н и те  ганглии

Д и с т о н и я
Включва: дискинезия
Не включва: атето зн а  ц ер еб р ал н а  парал иза  (6 8 0 .3 )

6 2 4 .1  И д и о п а т и ч н а  ф а м и л н а  д и с т о н и я
И д иопатична д истония Б Д У

6 2 4 .2  И д и о п а т и ч н а  н е ф а м и л н а  д и с т о н и я

6 2 4 .4  И д и о п а т и ч н а  о р о ф а ц и а л н а  д и с т о н и я
О р о ф ац и ал н а  дискинезия

Д р у ги  е к с т р а п и р а м и д н и  и д в и га т е л н и  н а р у ш е н и я

6 2 5 .0  Е с е н ц и а л е н  т р е м о р
Ф ам илен тр ем о р

Не включва: тр ем о р  Б Д У  (К 2 5 .1 )____________



0 2 5 .2  Д р у ги  у т о ч н е н и  ф о р м и  н а  т р е м о р
И нтен цио н ен  тр ем о р

0 2 5 .3  М и о к л о н у с
М иоклонус, предизвикан от лекарствени  средства

При необходим ост от ид ен тиф и цир ан е  на л екарствен ото  средство се използва д опъ лнителен  
код за външни причини (клас Х Х ).

Не включва: л ицева м иоким ия (0 5 1 .4 )
м иоклонична епилепсия ( 0 4 0 .— )

0 2 5 .5  Д р у ги  в и д о в е  х о р е я
Х о р ея  Б Д У

Не включва: хорея Б ДУ, със засяган е  на съ рцето (102.0)
хорея на Нипйпдю п (0 1 0 )  
ревм атична хорея (102.— ) 
хорея на З у д е п П а т  (102.— )

0 2 5 .6  Т и к о в е , п р е д и з в и к а н и  о т  л е к а р с т в е н и  с р е д с т в а  и д р у ги  т и к о в е  с о р га н и ч е н  п р о и з х о д
При необходим ост от ид ен тиф и цир ан е  на л екарственото  средство се използва допъ лнителен  
код за външни причини (клас Х Х ).

Не включва: синдром на де 1а Тои гей е  (Р 95 .2 )
тик Б Д У  (Р 95 .9 )

0 2 5 .8  Д р у ги  у т о ч н е н и  е к с т р а п и р а м и д н и  и д в и га т е л н и  н а р у ш е н и я
С индром  на “неспо ко йните” крака  
С индром  на скования човек

Б о л е с т  н а  А л ц х а й м е р  
Включва: сенилна и п ресенил на ф орм а
Не включва: сенилна:

• д еген ер ац и я  на главния мозък, Н К Д  (0 3 1 .1 )
• д ем ен ц и я  Б Д У  (Р 03 ) 

сенилност Б Д У  (Р 5 4 )

0 3 0 .0  Р а н н а  б о л е с т  н а  А л ц х а й м е р
Забележка: Н ачал о  на заб о л яв ан ето  - обикновено до  6 5 -го д и ш н а  възраст.

0 3 0 .1  К ъ с н а  б о л е с т  н а  А л ц х а й м е р
Забележка: Н ачал о  на заб о л яв ан ето  - обикновено след 6 5 -го д и ш н а  възраст.

Д р у ги  д е ге н е р а т и в н и  б о л е с т и  н а  н е р в н а т а  с и с т е м а , н е к л а с и ф и ц и р а н и  д р у га д е  
Не включва: синдром на Р е у е  (0 9 3 .7 )

0 3 1 .0  О гр а н и ч е н а  а т р о ф и я  н а  гл а в н и я  м о з ъ к
Б олест на Р ю к
П р о гр еси р ащ а изолирана аф азия

Д р у ги  д е ге н е р а т и в н и  н а р у ш е н и я  н а  н е р в н а т а  с и с т е м а  п р и  б о л е с т и , к л а с и ф и ц и р а н и  д р у га д е

0 3 2 .0 *  П о д о с т р а  к о м б и н и р а н а  д е ге н е р а ц и я  н а  гр ъ б н а ч н и я  м о з ъ к  п р и  б о л е с т и , к л а с и ф и ц и р а н и  
д р у га д е

П одостра ком бинирана д еген ер ац и я  на гръ бначния мозък при недоим ъ к на витамин В 12  
(Е 5 3 .8 |)

Р а з с т р о й с т в о  в о б м я н а т а  н а  а р о м а т н и т е  а м и н о к и с е л и н и  

Е 7 0 .0  К л а с и ч е с к а  ф е н и л к е т о н у р и я

Д р у ги  р а з с т р о й с т в а  н а  о б м я н а т а  н а  а м и н о к и с е л и н и т е  
Не включва: отклонения от норм ата без изявено забо л яван е  (Р 7 0 — Р 8 9 )

разстройства на:
• о б м ян ата  на ар о м атн и те  ам иниокиселини (Е 7 0 .— )
• о б м ян ата  на ам и ноки сел ините с р азкл о нен а верига (Е 7 1 .0 — Е 7 1 .2 )
• о б м ян ата  на м астни те  киселини (Е 7 1 .3 )

___________________ •_______о б м ян ата  на пурина и пирим идина (Е 7 9 .— )_______________________________________



п о д а гр а  (М 1 0 .— )

Е 7 2 .2  Р а з с т р о й с т в а  в м е т а б о л и т н и я  ц и к ъ л  н а  у р е я т а
А р ги н и н е м и я
А р ги н и н о с у кц и н о в а  а ц и д у р и я
Ц и тр о л и н е м и я
Х и п е р а м о н и е м и я

Не включва: р а з с тр о й с т в а  на о б м я н а т а  на о р н и т и н а  (Е 7 2 .4 )

Р а з с т р о й с т в а  н а  м и н е р а л н а т а  о б м я н а  
Не включва: а л и м е н т а р е н  н е д о и м ъ к  на м и н е р а л н и  в е щ е с т в а  (Е 5 8 — Е 61)

р а з с тр о й с т в а  на п а р а щ и т о в и д н а т а  ж л е з а  (Е 2 0 — Е 21) 
н е д о и м ъ к  на в и та м и н  ^  (Е 5 5 .— )

Е 8 3 .0  Р а з с т р о й с т в а  н а  о б м я н а т а  н а  м е д та
Б о л е с т  на М П зоп

К о д  0 3 2 .0 * *  не  м о ж е  д а  се и з п о л з в а  ка то  с а м о с т о я т е л е н  д и а гн о с т и ч е н  код , а е д о п ъ л н и т е л е н  
къ м  о с н о в е н  код  Е 5 3 .8 | .

К О Д О В Е  Н А  О С Н О В Н И  П Р О Ц Е Д У Р И

2 .2  О С Н О В Н И  Д И А Г Н О С Т И Ч Н И  П Р О Ц Е Д У Р И

Б и о п с и я  н а  м о з ъ к  и л и  м е н и н ги

3 9 7 0 3 -0 0  Б и о п с и я  на м о зъ к  ч р е з  т р е п а н а ц и о н н о  о тв ъ р с т и е  
З а т в о р е н а  м о зъ ч н а  б и о п с и я

Н е  в к л ю ч в а :  т а к а в а  при  н е в р о е н д о с к о п и я  (4 0 9 0 3 -0 1  [12 ])

3 9 7 0 6 -0 0  Б и о п с и я  на м о зъ к  ч р е з  о с т е о п л а с т и ч н а  к р а н и о то м и я  
О тв о р е н а  м о зъ ч н а  б и о п с и я  

В к л ю ч в а :  о с т е о п л а с т и ч н о  л а м б о

Л у м б а л н а  п у н к ц и я

3 9 0 0 0 -0 0  Л у м б а л н а  п у н кц и я  
С п и н а л н а  п у н кц и я

К о м п ю т ъ р н а  т о м о г р а ф и я  н а  м о з ъ к

К о м п ю тъ р н а  т о м о гр а ф и я  на гл а в а  Б Д У  

Н е  в к л ю ч в а : ко м п ю т ъ р н а  то м о гр а ф и я :
• при  с п и р а л н а  а н ги о гр а ф и я  (5 7 3 5 0  [1 9 6 6 ]) 
при  с ка н и р а н е  на:
• гр ъ д е н  ко ш  (5 7 0 0 1 ,5 7 0 0 7  [1 9 5 7 ])
• и ко р е м  (5 7 0 0 1 -0 1 ,5 7 0 0 7 -0 1  [1 9 5 7 ])
• л и ц е в а  ко с т  и о к о л о н о с е н  с и н у с  (5 6 0 3 0 -0 0 , 5 6 0 3 6 -0 0  [1 9 5 6 ])
• с р е д н о  у х о  и т е м п о р а л н а  ко с т  (5 6 0 1 6 -0 2 , 5 6 0 1 6 -0 3 , 5 6 0 1 6 -0 6 , 5 6 0 1 6 -0 7  [1 9 5 5 ])
• о р б и та  (5 6 0 1 3 -0 2 , 5 6 0 1 3 -0 3  [1 9 5 4 ])
• п и т у и та р н а  я м ка  (5 6 0 1 0 -0 2 , 5 6 0 1 0 -0 3  [1 9 5 3 ])

5 6 0 0 1 -0 0  К о м п ю тъ р н а  т о м о гр а ф и я  на м о зъ к

5 6 0 0 7 -0 0  К о м п ю тъ р н а  т о м о гр а ф и я  на м о зъ к  с  и н т р а в е н о з н а  ко н т р а с т н а  м а те р и я  
К о м п ю тъ р н а  т о м о гр а ф и я  на м о зъ к  б е з , сл е д  т о в а  с  в е н о зе н  к о н т р а с т

М а гн и т н о  р е з о н а н с е н  о б р а з

9 0 9 0 1 -0 0  М а гн и тн о  р е з о н а н с н а  т о м о гр а ф и я  на м о зъ к

Н е  в кл ю ч в а :ф у н кц и о н а л н о  м а гн и т н о  р е з о н а н с н о  и з с л е д в а н е  на  м о зъ к  (9 0 9 0 1 -0 9  [2 0 1 5 ])



Е л е к т р о е н ц е ф а л о гр а ф и я  [Е Е Г ]

1 1 0 0 0 -0 0  Е л е к тр о е н ц е ф а л о гр а ф и я

И з с л е д в а н е  н а  е в о к и р а н и  о т го в о р и  н а  ц е н т р а л н а  н е р в н а  с и с т е м а

В к л ю ч в а : т а к а в а  ч р е з  ко м п ю т р и з и р а н о  у с р е д н е н и  т е х н и ки

З а б е л е ж к а : Е д н о  и зс л е д в а н е  -  е д и н  с т и м у л  в е д н а  т о ч к а
В то р о  или  п о с л е д в а щ и  и з с л е д в а н и я  -  р а зл и ч е н  с т и м у л  в с ъ щ а та  т о ч к а  и ли  д р у га  т о ч к а  на 

с т и м у л и р а н е

Н е  в к л ю ч в а :  та ка в а , в кл ю ч в а щ и  а у д и о м е тр и я  (в и ж  б л о к  [1 8 3 9 ])

1 1 0 2 4 -0 0  И з с л е д в а н е  на е в о ки р а н и  п о те н ц и а л и  на ц е н т р а л н а  н е р в н а  с и с те м а , 1 и ли  2 
и з с л е д в а н и я

1 1 0 2 7 -0 0  И з с л е д в а н е  на е в о ки р а н и  п о те н ц и а л и  на  ц е н т р а л н а  н е р в н а  с и с те м а , > 3 
и з с л е д в а н и я

1 9 3 4  Д р у ги  л а б о р а т о р н и  и з с л е д в а н и я

9 2 1 8 2 -0 7  О б щ о  и зс л е д в а н е  на л и кв о р
И з с л е д в а н е  на л и к в о р  за  б е л тъ к , кл е тки , к с а н т о х р о м и я , з а х а р  и е л е кт р о л и т и

1 9 3 2  И з с л е д в а н и я  н а  у р и н а т а

9 1 9 2 0 -1 9  Д р у го  и зс л е д в а н е  на у р и н а

1 923

1 9 2 4

1 933

1 9 3 4

Х е м а т о л о ги ч н и  и з с л е д в а н и я

9 1 9 1 0 -0 4  К р ъ в н а  ка р ти н а  -  п о н е  о с е м  и ли  п о в е ч е  о т  п о с о ч е н и т е  п о ка за т е л и : х е м о гл о б и н , 

е р и тр о ц и т и , л е в ко ц и т и , х е м а т о к р и т , т р о м б о ц и т и , М ^ ,  М С Н , М С Н С

Б и о х и м и ч н а  и з с л е д в а н и я
9 1 9 1 0 -1 2

9 1 9 1 0 -1 3

9 1 9 1 0 -1 4

9 1 9 1 0 -2 6

9 1 9 1 0 -2 7

91 91 0 -4 1

К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  гл ю ко за  

К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  кр е а ти н и н  

К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  у р е я  

К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  А С А Т  

К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  А Л А Т  

К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  й о н о гр а м а

Х и м и к о -т о к с и к о л о ги ч н и  и з с л е д в а н и я
по п р е ц е н ка :
9 1 9 2 7 -0 0  О п р е д е л я н е  на л е к а р с т в е н а  ко н ц е н т р а ц и я  на ка р б а м а з е п и н  
по  п р е ц е н ка :
9 1 9 2 7 -0 1  О п р е д е л я н е  на л е к а р с т в е н а  ко н ц е н т р а ц и я  на В а л п р о е в а  ки с е л и н а

Д р у ги  л а б о р а т о р н и  и з с л е д в а н и я
по п р е ц е н ка :
9 1 8 8 1 -0 0  Д Н К  а н а л и з  
по  п р е ц е н ка :
9 1 9 1 6 -0 0  Г е н е ти ч н и  и з с л е д в а н и я

1 9 3 4  Д р у ги  л а б о р а т о р н и  и з с л е д в а н и я

9 2 1 9 1 -0 0  П о л и м е р а з н а  в е р и ж н а  р е а кц и я  за  д о к а з в а н е  на С О V I^ -1 9  
9 2 1 9 1 -0 1  Т е с т  за  о т к р и в а н е  а н т и ге н  на З А Р З - С о ^ 2

Н е в р о м у с к у л н а  е л е к т р о д и а гн о с т и к а

Е М Г  [е л е к тр о м и о гр а ф и я ]:
• на  > 1 м у с ку л (и )
• и з п о л з в а й ки  кр ъ го в и  и гл е н и  е л е ктр о д и  

И з с л е д в а н е  на н е в р о м у с к у л н а  п р о в о д и м о с т



1 1 0 1 2 -0 0  Е лектром иограф ия (Е М Г )
Н е  в к л ю ч в а : мускули на тазово дъно и ан ал ен  сф инктер  (1 1 8 3 3 -0 1  [1859])

П с и х и ч н а , п о в е д е н ч е с к а  и л и  п с и х о с о ц и а л н а  о ц е н к а

9 6 1 7 5 -0 0  О ц ен ка  на психично/поведенческо  ф ункциониране  
О ц ен ка  на п о зн ав ател н ата  или изпъ лнителска ф ункция  
О ц ен ка  на ум ствен ите  възможности

З а б е л е ж к а : У м ств ена/ил и  пов еденческа  о ценка  м ож е д а  включи общ о оценъчно
интервю  (диагностично) и оценка; п сихиатри чна/пси хол о ги чна/пси хосо ц иал на/ 
ф изиологична история; ф изикален преглед; (м ини) преглед  на м ен тал ен  статус; 
използване на оценител ни въпросници, чеклисти , невроф изиологични / 
психолочни/психом етрични тестове; и оценки на изхода

Н е  в к л ю ч в а : оценка на позн авател н а ф ункция като част от тесто в е  за развитие
(9 6 1 8 4 -0 0  [1824])

Д р у ги  д и а гн о с т и ч н и  о ч н и  т е с т о в е , и з м е р в а н и я  и л и  и з с л е д в а н и я

9 2 0 1 5 -0 0  В изуален евокиран потенциал  [ВЕП]

2 .3  О С Н О В Н И  Т Е Р А П Е В Т И Ч Н И  П Р О Ц Е Д У Р И

Т р а х е о с т о м и я

4 1 8 8 1 -0 0  О тво р ена  тр ахео сто м и я, врем енна  
Т рахео стом ия Б Д У
В к л ю ч в а : о тд еляне на тироиден  истм ус  
о тд еляне на подезични мускули

П р и л о ж е н и е  н а  ф а р м а к о т е р а п и я

П р и л аган е  на ф арм акологични  агенти  със систем ен  еф ект  

Н е  в к л ю ч в а : прилагане на:
• кръв и кръвни продукти (в иж  блок [1893])
• ф арм акол огичен  а ген т за:
• ан естези я  (в иж  блокове [1333], [1909] и [1910])
• им унизация (в иж  блокове [1881] до [1884])
• локален  еф ект (в и ж  И ндекс: И н ж екти р ане , по л окал изаци я и инж ектиране, 

по видове, по л окал изаци я)
• поведение при ектопична б р ем ен но ст (в иж  блок [1256])
• поведение при болка (в и ж  блокове [31] до [37] и [60] до [66] и [1552])
• перф узия (в иж  блок [1886])
• ваксинация (в иж  блокове [1881] до [1883])

хирургическо при лагане на хим ио тер апев ти чни  агенти  (в иж  б ло к[741])

З а б е л е ж к а : П о сл ед в ащ и ят списък с прилож ения е съ здаден за употреб а с кодовете
от блок [1920] П р и л аган е  на ф ар м ако тер ап ия

9 6 1 9 9 -0 7  И нтравенозно  прилож ение на ф арм акол огичен  агент , хр ани тел но  вещ ество  
П р и л аган е  на ф арм акол огичен  а ген т чрез:

• инф узионен порт
• Рог!-А -С аШ
• резервоар  (подкож ен)
• устройство за съдов достъп
• венозен катетър

К о д и р а й  с ъ щ о  к о г а т о  е  н а п р а в е н а : _____________________________________________________________



• поставяне, и зваж дан е или ревизия на устройство за съдов достъп (в и ж  блок [766])
• за р е ж д а н е  на устройство за д оставяне на м ед икам енти  (9 6 2 0 9  [1920])

Н е  в к л ю ч в а :  хирургична катетер и зац и я  с прилагане на хим ио тер ап ев ти чен  агент (виж
блок [741])

9 6 1 9 9 -0 2  И нтравенозно  прилож ение на ф арм акол огичен  агент , противоинф екциозен  
агент

П р и л аган е  на ф арм акол огичен  а ген т чрез:
• инф узионен порт
• Рог!-А -С аШ
• резервоар  (подкож ен)
• устройство за съдов достъп
• венозен катетър

К о д и р а й  с ъ щ о  к о г а т о  е  н а п р а в е н а :

• поставяне, и зваж дан е или ревизия на устройство за съдов достъп (в и ж  блок [766])
• за р е ж д а н е  на устройство за д оставяне на м ед икам енти  (9 6 2 0 9  [1920])

Н е вклю чва : х и р у р г и ч н а  к а т е т е р и з а ц и я  с  п р и л а г а н е  н а  х и м и о т е р а п е в т и ч е н  а г е н т

( в и ж  б л о к  [ 7 4 1 ] )

9 6 1 9 9 -0 3  И нтравенозно  прилож ение на ф арм акол огичен  агент, стероид  
П р и л аган е  на ф арм акол огичен  а ген т чрез:

• инф узионен порт
• Рог!-А -С аШ
• резервоар  (подкож ен)
• устройство за съдов достъп
• венозен катетър

К о д и р а й  с ъ щ о  к о г а т о  е  н а п р а в е н а :

• поставяне, и зваж дан е или ревизия на устройство за съдов достъп (в и ж  блок [766])
• за р е ж д а н е  на устройство за д оставяне на м ед икам енти  (9 6 2 0 9  [1920])

Н е  в к л ю ч в а :  хирургична катетер и зац и я  с при лагане на хим ио тер ап ев ти чен  а ген т (виж
блок [741])

9 6 1 9 7 -0 3  М ускулно прилож ение на ф арм акол огичен  агент, стероид

9 6 1 9 9 - 09  И нтравенозно  прилож ение на ф арм акол огичен  агент, д руг и н еспециф ичен  
ф арм акол огичен  агент

П р и л аган е  на ф арм акол огичен  агент чрез:
• инф узионен порт
• Рог!-А -С аШ
• резервоар  (подкож ен)
• устройство за съдов достъп
• венозен катетър

К о д и р а й  с ъ щ о  к о г а т о  е  н а п р а в е н а :

• поставяне, и зваж дан е или ревизия на устройство за съдов достъп (в и ж  блок [766])
• за р е ж д а н е  на устройство за д оставян е  на м ед икам енти  (9 6 2 0 9  [1920])

Н е  в к л ю ч в а :  хирургична катетер и зац и я  с при лагане на хим ио тер ап ев ти чен  а ген т (виж
блок [741])

9 6 1 9 7 -0 9  М ускулно прилож ение на ф арм акол огичен  агент, друг и неспециф ичен  
ф арм акол огичен  агент

9 6 2 0 0 - 09  П одкож но прилож ение на ф арм акол огичен  агент, д руг и неспециф ичен  
ф арм акол огичен  агент

К о д и р а й  с ъ щ о  к о г а т о  е  н а п р а в е н а :

• за р е ж д а н е  на устройство за д оставяне на м ед икам енти  (9 6 2 0 9  [1 9 2 0 ])________________

И з и с к в а н е : К линичната  пътека се счита за завъ рш ена , ако са прилож ени и отчетен и  две  

основни д иагностични и две основни тер ап евти чни  процедури, посочени в таб л и ц а  К о д о в е  на  

о с н о в н и  п р о ц е д у р и .



О сновна процедура 9 2 1 9 1 -0 0  или 9 2 1 9 1 -0 1  се о съ щ ествява при необходим ост и се прилага при 

д иагно сти цир ан е  на С О V Ю -1 9 . Т ази  процедура се извърш ва при показания и се отчита като  

д опъ лнителна д иагно сти чна процедура към д ругите д иагностични процедури, посочени във всеки  

д иагно сти чно -л ечеб ен  алгоритъ м  на съ ответната  клинична пътека.

При първа хо спи тал изация зад ъ л ж и тел н а /и  диагно сти чна/и  про цед ур а/и  за съ ответните  

диагнози са: за  0  10 К Т /М Р Т ; за  0  1 1 .-- К Т /М Р Т ; за  0  1 2 .2  К Т /М Р Т  и Е М Г; за  0

2 3 .- -  К Т /М Р Т ; за  0  2 4 .--  К Т /М Р Т  и Е М Г; за  за  0  2 5 .- -  Е М Г; за  0  3 0 .--  К Т /М Р Т  и М М З Е ; за  0  3 1 .0  

К Т /М Р Т  и М М З Е ; за  0  3 2 .0  К Т /М Р Т  и ЕМ Г;

За К Т /М Р Т  при д иагнози 0 3 0 .0 ,  0 3 0 .1  и 0 3 1 .0  се признават изсл едванията, проведени до 90  

дни преди пъ рвата хо спи тал изация та , които се д оказв ат с р азчи тане  от изсл едването  или епикриза.

При сл едващ и хоспи тал изации , К Т /М Р Т  се прави по преценка, съ образно съ стоянието.

Когато  се налага  използване на кодовете от блок 1923 , 192 4 , 1 933  и 1 934  -  кодовете от блокове  

192 3  и 192 4  са задъ лж ителни , а от блокове 193 3  и 1 9 3 4  се извъ рш ват и кодират по преценка, като  

всички кодове на изследвания от ч ети ри те  блока се считат за  ед н а  д иагно сти чна  процед ура за  

завъ рш ване и отчитане  на тази  КП.

В случаите, когато р езул татите  от проведени образни изследвания не м огат д а  о стан ат в 

болничното л ечебн о  зав ед ен и е , в И З  на п ациен та  следва д а  се о пиш е точно р езул тата  от 

проведеното  образно  изсл едване, а сам и те  снимки от него се предоставят на п ациен та  срещ у подпис  

в ИЗ.

4 . У С Л О В И Я  З А  С К Л Ю Ч В А Н Е  Н А  Д О Г О В О Р  И З А  И З П Ъ Л Н Е Н И Е  Н А  К Л И Н И Ч Н А Т А  П Ъ Т Е К А

К линичната  пътека вклю чва дейности и услуги от обхвата на м ед иц инската  сп ециал н ост  

"Нервни болести", осъ щ ествявана на тр ето  ниво на ком петентност, съгласно медицински стан д арт  

"Нервни болести".

А . З А Д Ъ Л Ж И Т Е Л Н И  З В Е Н А , М Е Д И Ц И Н С К А  А П А Р А Т У Р А  И О Б О Р У Д В А Н Е , Н А Л И Ч Н И  И

Ф У Н К Ц И О Н И Р А Щ И  Н А  Т Е Р И Т О Р И Я Т А  Н А  Л Е Ч Е Б Н О Т О  З А В Е Д Е Н И Е , И З П Ъ Л Н И Т Е Л  Н А  

Б О Л Н И Ч Н А  П О М О Щ

Л ечеб н ото  зав ед ен и е  за болнична п ом ощ  м ож е д а  осигури чрез договор, вм енените като  

задъ лж ителни звена, м едицинска ап ар атур а  и оборудване, и с друго л ечебно  зав ед ен и е  за  

извъ нболнична или б олнична пом ощ , р азпо ло ж ено  на тер и то р и ята  му и им ащ о договор с Н З О К .

_______________________________ З а д ъ л ж и т е л н о  з в е н о /м е д и ц и н с к а  а п а р а т у р а _______________________
_______1. К л и ни ка /о тд ел ен ие  по неврология____________________________________________________________

2. Клинична л аб о р ато р и я * II или III ниво (с въ зм ожност за ликворни изследвания, кръвно-
газов анализ и хем о стазео л о гия )_______________________________________________________________________
_______3. Е Е Г  -  каб инет (ап ар ат)________________________________________________________________________

4. Е М Г  -  каб ин ет (а п а р а т), вкл. за  изсл едване на предизвикани потенциали - стволови  
слухови, зрителни , сом ато-сензорни___________________________________________________________________

* -  В сл учаите, когато Л З Б П  не р азполага  със собствена клинична л або р ато р ия, то  следва да  

осигури осъ щ ествяването  на д ей н ост по клинична л або р ато р ия от съ ответното  ниво, по договор със 

сам о сто я тел н а  м ед ико-д иагностична лабо р ато р ия или с клинична л аб о р ато р и я  -  структура на друго  

л ечебн о  зав ед ен и е . В тези  случаи л аб о р ато р и ята , с която е склю чен договорът, следва д а  бъде  

разп о ло ж ен а в ед н а  и съ щ а сграда с б о л н иц ата  или в рам ките  на б о л н и ц ата . С  договора  

задъ лж ително  се обезп ечава  24 -часо в о  осъ щ ествяване на д ей н ости те  по клинична л або р ато р ия за  

нуж дите на структурата  по нервни болести.

З А Д Ъ Л Ж И Т Е Л Н И  З В Е Н А , М Е Д И Ц И Н С К А  А П А Р А Т У Р А  И О Б О Р У Д В А Н Е , Н Е О Б Х О Д И М И  З А  
И З П Ъ Л Н Е Н И Е  Н А  А Л Г О Р И Т Ъ М А  Н А  П Ъ Т Е К А Т А , Н Е Н А Л И Ч Н И  Н А  Т Е Р И Т О Р И Я Т А  Н А  
Л Е Ч Е Б Н О Т О  З А В Е Д Е Н И Е , И З П Ъ Л Н И Т Е Л  Н А  Б О Л Н И Ч Н А  П О М О Щ



Л ечеб н ото  зав ед ен и е  за болнична пом ощ  м ож е д а  осигури д ей н о стта  на съответното  
задъ лж ително  звено чрез договор с друго л ечебно  зав ед ен и е  на тер и то р и ята  на н аселен о то  място, 
което отговаря на изискванията за ап ар атур а , оборудване и специал исти  за  тази  КП и има договор с
Н ЗО К.__________________________________________________________________________________________________________

________________________________ З а д ъ л ж и т е л н о  з в е н о /м е д и ц и н с к а  а п а р а т у р а _________________________
_______ 1. О б р азн а  д иагностика  -  рентгенов ап а р а т  за скопия и граф ия________________________________
_______ 2. О б р азн а  д иагностика  -  КТ  или М Р Т ____________________________________________________________
_______ 3. Л аб о р ато ри я (о тд ел ен и е ) по клинична патология_____________________________________________
_______ 4. М икробиологична л аборатория, на тер и то р и ята  на областта________________________________

Б. Н Е О Б Х О Д И М И  С П Е Ц И А Л И С Т И  З А  И З П Ъ Л Н Е Н И Е  Н А  К Л И Н И Ч Н А Т А  П Ъ Т Е К А .

- л екар  със сп ециал н ост по нервни болести: за  структури Ш ниво на ко м петентно ст чети ри м а с 

придобита сп ециал н ост по нервни болести, съгласно медицински стан д ар т „Нервни б о лести”;

- л екар  със сп ециал н ост по клинична л аборатория.

Д О П Ъ Л Н И Т Е Л Н И  И З И С К В А Н И Я  З А  И З П Ъ Л Н Е Н И Е  Н А  А Л Г О Р И Т Ъ М А  Н А  К Л И Н И Ч Н А Т А  

П Ъ Т Е К А :

1. К а б и н е т  п о  о ф т а л м о л о ги я  -  допуска се осигуряване на д ейн остта  чрез договор с друго ЛЗ.

2. О т д е л е н и е /к а б и н е т  з а  У Н Г  - изследване, изсл едване на слух, отоневрологично изследване  

-  на тер и то р и ята  на л ечебн о то  зав ед ен и е , изпълнител  на б олнична пом ощ .

3. З а  о т о н е в р о л о ги ч н о  и з с л е д в а н е  - л екар  със сп ециал н ост по нервни болести или У Н Г  

болести, п р и теж ав ащ  уд остоверение за придобит опит в о б ластта  на отоневрологията.

4 . З а  Е Е Г : л екар  със сп ециал н ост по нервни болести, с д опъ лнителна квалиф икация за  

извъ рш ване на ел ектр о ен ц еф ал о гр аф и я , уд остов ерен а  чрез сер тиф и кат (съ гласно м едицински  

стан д арт “Нервни б о л ести ”).

5 . З а  Е М Г : л екар  със сп ециал н ост по нервни болести, с д опъ лнителна квалиф икация за  

извъ рш ване на ел ектром иограф и я, удостов ерен а  чрез сер тиф и кат (съ гласно м едицински стан д арт  

“Н ервни б о л ести ”).

6 . К а б и н е т  з а  п с и х о м е т р и ч н о  и н е в р о п с и х о л о ги ч н о  и з с л е д в а н е  -  допуска се договор с 

друго Л З за осигуряване на д ейн остта .

5 . И Н Д И К А Ц И И  З А  Х О С П И Т А Л И З А Ц И Я  И Л Е Ч Е Н И Е

А . И Н Д И К А Ц И И  З А  Х О С П И Т А Л И З А Ц И Я

• ам илотроф ична л а те р а л н а  склероза и прояви на въ зпалителни белодробни наруш ения;

• ам илотроф ична л а те р а л н а  склероза и прояви на д ихател н а  недостатъ чност;

• невром ускулно заб о л яв ан е  с придруж аващ и забо л яван ия , усл ож няващ и основното  

забо л яван е  - пневм ония, д и хател н а  недостатъ чност; съ рдечна недостатъ чност, ритъмни наруш ения;

• хип ер ам о ни ем ия  с наруш ени я в съ знанието;

• спеш ни състояния, свързани с основното забо л яван е , неповлияващ и се от л еч ен и е  в 

ам бул аторни условия.

П ъ рвоначално д и агно сти цир ан е  на:

• "м ултисистем на атроф ия" при пациенти  със съ четание на паркинсонизъм , автоном на  

дисф ункция, ц ер еб ел арн и  и пирам идни разстройства в различни ком бинации;

• "прогресивна супран укл еарн а  пареза" при развитие на акин ети ко -р игид ен  паркинсонов  

синдром , п севдобулбарен , суп ран укл еарен  (в ерти кал ната  погледна п ар еза ), д е м е н те н  и изразени  

постурални наруш ения;

• хорея на Х ъ нтингтон  при клинични данни за начални хореични хипер кинези  и по-късно  

ин тел ектуал н а  д егр ад ац и я  (субкортикална д ем ен ция  със заб ав ен  мисловен процес, затр уд н ен и е  в 

п ланирането  и изпъ лнението  на ком плексни зад ачи , без аф азия , апраксия и агнозия);



• ц ер еб ел арн и  д еген ер ати в ни  забо л яван ия (спин о цер еб елар н и , ц ер еб ел арн и  и 

ц ер еб р о ц ер еб ел ар н и  атаксии) или корекция на д иагно зата;

• А м ил отроф и чна л а те р а л н а  склероза (А Л С ) при наличие на: м ускулна слабост на крайник  

или част от крайник; хипотроф ия на крайник или част от крайник; потрепвания по крайниците и/или  

туловищ ето; пареза  на крайник или част от него; н аруш ени е  в говора или гълтането.

• Б олест на А лц хайм ер .

• Кор ти ко базал на д еге н е р а ц и я , болест с те л ц а  на Леви, ф р он то тем п ор ал на  д ем ен ция .

Контрол на съ стоянието  и опр ед ел я не  на тер ап ев ти чно  поведение при:

• П аци енти  с м ултисистем на атроф ия и при пациенти с прогресивна супран укл еарн а  пареза  

за н азн ачав ан е  на тер ап и я  с леводопа и сим птом атично л ечени е.

• При пациенти с хорея на Х ъ нтингтон  за н азн ачав ан е  на невропротективна тер ап и я  и 

такав а , свъ рзана с хип ер кин ези те  и психичните н аруш ения.

• П аци енти  с ц ер еб ел арн и  д еген ер ати в ни  забол явания (сп ин о цер еб ел ар н и , ц ер еб ел арн и  и 

ц ер еб р о ц ер еб ел ар н и  атаксии) при относително вл о ш аван е на съ стоянието , свъ рзано с основната  

сим птом атика  и липса на тер ап евти чен  еф ект от прилаганото  л ечени е.

• П аци енти  с невро-м ускулни забо л яван ия за провеж дане на тер ап евти чни  курсове и 

р ехаб ил итац ия съгласно опред елен  тер ап ев ти чен  план.

• П аци енти  с ф енил кетонурия и хип ер ам о ни ем ия  - за  контрол на л ечени ето .

Д ейн о стите  и услугите по тази  КП се о съ щ ествяв ат незаб авн о  или се план ир ат за изпъ лнение в 

зависим ост от развитието , те ж е с тта  и остр о тата  на съ ответното забо л яван е  и о пред еления  

д иагно сти чно -л ечеб ен  план.

Б . Д И А Г Н О С Т И Ч Н О  - Л Е Ч Е Б Е Н  А Л Г О Р И Т Ъ М .

П р и е м  и и з го т в я н е  н а  д и а г н о с т и ч н о -л е ч е б е н  п л а н .

Б иологичен м атери ал  за м едико-диагностични изследвания (кръв) се взем а в рам ките на 

болничния престой за подпом агане на д иф ер енц и ал но -д и агно сти чни я  план и уточняване на 

основната д иагно за . Всички рентгенологични и инструм ентални изследвания се извъ рш ват най-късно  

до трети я  ден  от началото  на хоспи тал изацията .

Л еч ен и ето  започва след  уточняване на д и агн о зата  на б а за та  на клиничните сим птом и и 

провед ените необходим и изследвания.

З а  д и а гн о с т и ц и р а н е  н а  м у л т и с и с т е м н а  а т р о ф и я : К Т /М Р Т  на главен мозък, оф талм ологичен  

статус, изсл едване на автоном на нервна систем а при необходим ост.

З а  д и а гн о с т и ц и р а н е  н а  п р о гр е с и в н а  с у п р а н у к л е а р н а  п а р е з а : К Т /М Р Т  на главен мозък, 

оф талм ологичен  статус, психологично изследване, Е М Г  (трем ор о грам а).

З а  д и а гн о с т и ц и р а н е  н а  х о р е я  н а  Х ъ н т и н гт о н : К Т /М Р Т , психологично изследване, 

психиатрична консултация.

З а  д и а гн о с т и ц и р а н е  н а  е с е н ц и а л е н  т р е м о р : Е М Г  (трем ор о грам а).

З а  д и а гн о с т и ц и р а н е  н а  ц е р е б е л а р н и  д е ге н е р а т и в н и  з а б о л я в а н и я

(с п и н о ц е р е б е л а р н и , ц е р е б е л а р н и  и ц е р е б р о ц е р е б е л а р н и  а т а к с и и ): К Т  /  М Р Т  на главен и 

гръ бначен мозък, ликворно изсл едване (общ о и ел ектр о ф о р еза, 1д), м иелограф ия - по преценка; 

вирусологични, серологични изследвания за луес, Н ^ ;  ЕЕГ; Е М Г; евокирани потенциали (стволови  

слухови Е П , зрител ни Е П , сом атосензорни); отоневрологично изсл едване, ехограф ия на въ треш ни  

органи, вкл. ехокардиограф ия, биопсия от п ери ф ерен  нерв и мускул; невровегетологично изследване; 

им унологично изсл едване - по преценка; генетично изследване - по преценка.

З а  д и а гн о с т и ц и р а н е  н а  А Л С : Е М Г, изсл едване на С Р К , С Р К -М В , ал д о л аза , А С А Т , А Л А Т , К Т / 

М Р Т  на ш иен гръ бнак (и на лум б ален  при необходим ост) и л ум б алн а пункция и ликворно изследване  

при необходим ост; Е КГ, ф ункционална о цен ка на д ви гател н ата  дейност; генетично изследване.



Л Е Ч Е Н И Е :

1) Л е ч е н и е  н а  к о гн и т и в н и т е  н а р у ш е н и я

М е д и к а м е н т и  н а  в то р и  и з б о р  с а м о с т о я т е л н о  и в к о м б и н а ц и я :

- и н х и б и т о р и  н а  а ц е т и л х о л и н е с т е р а з а т а ;  - н е в р о п р о т е к т о р и  и  а н т и о к с и д а н т и .

С и н д р о м о л о ги ч н о  и с и м п т о м а т и ч н о  л е ч е н и е :

- л еч ен и е  на д епресията;

- л еч ен и е  на поведенческите  н ар уш ен и я /аж и ти р ан о ст и неспокойствие:

А т и п и ч н и  н е в р о л е п т и ц и ;

К о н в е н ц и о н а л н и  н е в р о л е п т и ц и ;  - л еч ен и е  на съ нните разстройства; - антиконвулсант.

Когнитивна р ехаб ил итац ия и стим улация; ф изикал на р ехаб ил итац ия.

М у л т и с и с т е м н а  а т р о ф и я : за  въздействие върху екстр ап ир ам и дн ите  сим птом и и автоном ните  

н аруш ения. Л ев од о па н ачал н а  д оза  - 3 х 1 /2  т. до о птим ал на 1 -1 .5  г. дневно. (П ри нееф ективно  

л ечени е  с леводопа не се вклю чват д опам инови агонисти). А нтихолинергични средства до 1 0 -1 2  мг. 

дневно в три прием а; ам ан тад и н  2 0 0 -3 0 0  мг. дневно при нееф ектив но  л еч ен и е  с допам инергични  и 

антихолинергични средства. Л еч ен и ето  на автон о м н ите наруш ени я е насочено предим но към 

орто стати чната  хипотония и инконтиненцията. М и нерал кортикостероиди или Н П В С . При чести позиви 

и инконтиненция на урина се прилагат антихолинергични  средства.

П р о гр е с и в н а  с у п р а н у к л е а р н а  п а р е з а  - п репар ати  на л еводопа, ам ан тад и н  и ам итриптилин.

Х о р е я  н а  Н и п й п д !о п : с изразени хореични хиперкинези , които инвалидизират болния - 

включва се л ечени е  с невролептици. Л екар ств а , които изчерпват п реси нап ти чни те м оноам ини.

Н европротективни м ед икам енти .

При д епресии и аф ективни разстройства се прилагат ан ти д еп р есан ти  -  селективни серотонин- 

реъ птейк инхибитори и трициклични ан тид еп ресан ти . П сихозите се тр ети р ат  с атипични  

невролептици.

П р и  е с е н ц и а л е н  т р е м о р  -  б ета -б л о кери , б ензо ди азепини , някои антиконвулсанти. глутетим ид.

Ц е р е б е л а р н и  д е ге н е р а т и в н и  з а б о л я в а н и я  (с п и н о ц е р е б е л а р н и , ц е р е б е л а р н и  и 

ц е р е б р о ц е р е б е л а р н и  а т а к с и и ).

2 ) с и м п т о м а т и ч н о  л е ч е н и е :

- л еч ен и е  на м иоклонични хиперкинези; - м иорел аксанти  при проява на спастичност;

- ноотропни м ед икам енти .

А м и о т р о ф и ч н а  л а т е р а л н а  с к л е р о з а :

- патогенетично  м ед икам ентозно;

- сим птом атично м ед икам ентозн о  -  аскорбинова киселина ^ й а т т  С ) 6 0 0 -9 0 0  т д /д н е в н о , ал ф а  

токоф ерол  ^ К а т т  Е) 3 0 0 -6 0 0  т д /д н е в н о , С а 1 а п 1 а т т е  з .с . м акси м ал на  д нев на д о за  2 0  т д  в 

постепенно  покачващ а се доза;

- л ечеб ен  м а с а ж  и л еч еб н а  ф изкултура.

Ф е н и л к е т о н у р и я  и х и п е р а м о н и е м и я

- п атогенетично , м ед икам ентозн о  и диетично .

6. П О С Т А В Я Н Е  Н А  О К О Н Ч А Т Е Л Н А  Д И А Г Н О З А .

Д и агн о зата  “ М у л т и с и с т е м н а  а т р о ф и я ” се поставя при наличието  на акинетикоригиден  

синдром , ц ер еб ел арн и , автоном ни и пирам идни наруш ения. Н ал и ц е  е д вустранна сим птом атика  без  

асим етр ия, липсва статичен тр ем о р  и п ри лагането  на леводопа не води до значителн о  п од о б рен ие на 

съ стоянието . При К Т  и М Р Т  се установява атроф ия на ц ер еб ел ар н и те  хем и сф ери , верм иса и понса. 

М Р Т  показва хи п о и н тен зи тет в путам ен, поизразен в сравнение с паркинсоновата болест.



Д и агн о зата  “ П р о гр е с и в н а  с у п р а н у к л е а р н а  п а р е з а ” се поставя при наличие в началото  на 

акинетико-ригиден  синдром , наруш ени я в походката и постурални н аруш ени я. П о -н ататъ к  се 

прибавят вертикал на погледова п ареза , псевдобулбарна п ареза , както и когнитивни наруш ения. При  

ком пю тъ рната то м о гр аф ия се нам ира атроф ия на м оста и средния мозък, като предно-задния  

д иам етъ р  на последния е под 15 мм.

Д и агн о зата  “ Х о р е я  н а  Х ъ н т и н г т о н ” се поставя на б азата  на ан ам н ести чн и те  данни за бавно  

постепенно развитие на неволеви д виж ения и когнитивни н аруш ения, неврологичния и психичен  

статус  (хореични хиперкинези , субкортикална д ем ен ц и я ) и паракл иничните изследвания и 

консултации (К А Т  на главен мозък и психиатрично изследване).

Д и агн о зата  “ Е с е н ц и а л е н  т р е м о р ” се поставя след  клинично и Е М Г  изследване  

(трем ор о грам а).

Д и агн о зата  “ ц е р е б е л а р н и  д е ге н е р а т и в н и  з а б о л я в а н и я  (с п и н о ц е р е б е л а р н и , ц е р е б е л а р н и  и 

ц е р е б р о ц е р е б е л а р н и  а т а к с и и )” се поставя на б азата  на ан ам н ести чн и те  данни , сом атичния и 

неврологичен статус, проведените л або р ато р ни  изследвания, наличието  на н аслед ств ено ст и 

клиничния ход на забо л яван ето .

Д и агн о зата  “А м и о т р о ф и ч н а  л а т е р а л н а  с к л е р о з а ” (в съ ответствие с н ацио нална  

п ро грам а/ко нсенсус за л ечени е  на А Л С ) се поставя съ образно с д ан н и те  от а н а м н е за та , клиничната  

картина и ел ектр о м ио граф ски те  критерии за  наличие на д еф ин ити вн а  преднорогова увреда в 

изсл едваните мускули. О т другите  проведени изследвания: н еврои зоб разяващ и, изследване на  

кръвен серум , кръвна картина и лум б ален  ликвор, не се установяват д анн и  отхвъ рлящ и д и агно зата  

А Л С .

За д иагнози „ Ф е н и л к е т о н у р и я ” и „ Х и п е р а м о н и е м и я ” над 18 години, ако не е извъ рш ено  

изсл едване на генно ниво: клиничната пътека се отчита с проведено генетично изследване, 

задъ лж ително  след  проведени: „м етаболитен  скрининг” (М К Б  -  код **9 1 .3 9 ); ензим ен  и/или Д Н К  -  

анализ, в сл учаи те  когато се касае за генетично заб о л яв ан е  и ан ал и зи те  са възможни в България.

7. Д Е Х О С П И Т А Л И З А Ц И Я  И О П Р Е Д Е Л Я Н Е  Н А  С Л Е Д Б О Л Н И Ч Е Н  Р Е Ж И М .

М е д и ц и н с к и  к р и т е р и и  з а  д е х о с п и т а л и з а ц и я :

Д иагностични, л ечебни и рехабил итационни дейности  и услуги при д ехосп итали заци ята:

Контрол на здравното  съ стояние на п ациен та  и м едицинско заклю чение за липса на 

медицински риск от приклю чване на болничното  л ечени е  въз основа на обективни данни за  

стаб и ли зир ан е  на съ стоянието  (клинични и/или м едико-диагностични) и:

• приклю чване на диагностичния процес и о пр ед ел я не  на тер ап ев ти чен  план;

• стац ио ни р ане  на неврол огичната  сим птом атика  и о вл адяване на острото сом атично  

съ стояние.

8. Д О К У М Е Н Т И Р А Н Е  Н А  Д Е Й Н О С Т И Т Е  П О  К Л И Н И Ч Н А Т А  П Ъ Т Е К А

1. Х О С П И Т А Л И З А Ц И Я Т А  Н А  П А Ц И Е Н Т А  се д окум ентир а  в “И с т о р и я  н а  з а б о л я в а н е т о "  

(И З ) и в част II на „ Н а п р а в л е н и е  з а  х о с п и т а л и з а ц и я / л е ч е н и е  п о  а м б у л а т о р н и  п р о ц е д у р и “ ( б л .  М З  -  

Н З О К  №  7 ) .

2. Д О К У М Е Н Т И Р А Н Е  Н А  Д И А Г Н О С Т И Ч Н О  - Л Е Ч Е Б Н И Я  А Л Г О Р И Т Ъ М  -  в “И с т о р и я  н а  

з а б о л я в а н е т о " .
3. И З П И С В А Н Е Т О /П Р Е В Е Ж Д А Н Е Т О  К Ъ М  Д Р У Г О  Л Е Ч Е Б Н О  З А В Е Д Е Н И Е  С Е  

Д О К У М Е Н Т И Р А  В:

-“И с т о р и я  н а  з а б о л я в а н е т о " ;

-ч аст III на „ Н а п р а в л е н и е  з а  х о с п и т а л и з а ц и я / л е ч е н и е  п о  а м б у л а т о р н и  п р о ц е д у р и “ ( б л .  М З  -  

Н З О К  №  7 )  ;
-еп икр иза  -  получава се срещ у подпис на п ациен та  (р о д и тел я /н асто й ни ка), о тразен  в ИЗ.

4 . Д Е К Л А Р А Ц И Я  З А  И Н Ф О Р М И Р А Н О  С Ъ Г Л А С И Е  -  подписва се от пациента



(р о д и т е л я /н а с т о й н и к а )  и е н е р а з д е л н а  ч а с т  о т  “И с т о р и я  н а  з а б о л я в а н е т о ”.

Д О К У М Е Н Т  №  4

И Н Ф О Р М А Ц И Я  З А  П А Ц И Е Н Т А  (Р О Д И Т Е Л Я  /Н А С Т О Й Н И К А /П О П Е Ч И Т Е Л Я )

М у л т и с и с т е м н а т а  а т р о ф и я  е п р о гр е с и в н о  н е в р о д е ге н е р а т и в н о  з а б о л я в а н е  с  н е я с н а  п р и ч и н а  

за  н е й н о т о  в ъ з н и кв а н е . Т я  за с я га  и д в а т а  п о л а  и се  р а зв и в а  в с р е д н а  в ъ зр а с т . З а б о л я в а н е т о  се 

п р о я в я в а  с  р а зл и ч н и  кл и н и ч н и  с и м п т о м и . Н а й -ч е с т о  з а п о ч в а  с  р а з в и т и е т о  на п а р ки н с о н о в  с и н д р о м  

о б и кн о в е н о  б е з  т р е м о р . Х а р а к т е р н о  е з а б а в я н е т о  на д в и ж е н и я т а  и н е с т а б и л н а т а  п о х о д ка . П о я в я в а т  

се  р а з с тр о й с т в а  в у р и н и р а н е т о  (ч е с то  у р и н и р а н е , и з п у с ка н е ), а с ъ щ о  т а к а  и с п а д а н е  на кр ъ в н о то  

н а л я га н е  с л е д  и з п р а в я н е  о т  л е гн а л о  и с е д н а л о  п о л о ж е н и е . Г о л я м а  ч а с т  о т  б о л н и т е  и м а т  з а л и т а н е  

при  х о д е н е , р е ч та  е м о н о т о н н а ,з а б а в е н а  и н а къ с а н а .

П р о гр е с и в н а т а  с у п р а н у к л е а р н а  п а р е з а  е р я д ко  з а б о л я в а н е  (б о л е с т н о с т  1 .4 /1 0 0  0 0 0 ), с  

н е я с н а  п р и ч и н а  за  в ъ з н и кв а н е т о  м у. З а б о л я в а н е т о  о б и к н о в е н о  з а п о ч в а  в ш е с то т о  и с е д м о т о  

д е с е т и л е т и е  и и м а  с р а в н и т е л н о  б ъ р з а  п р о гр е с и я . Х а р а к т е р и з и р а  се  с  о п л а кв а н и я , с в ъ р з а н и  с 

п о х о д ка та  -  б а в н и  и н е с и гу р н и  д в и ж е н и я , н е с т а б и л н а  п о х о д ка , с к о в а н о с т  в к р а й н и ц и те  и ш и й н а т а  

м у с ку л а ту р а . П о -къ с н о  се  п о я в я в а т  з а т р у д н е н и я  в гъ л та н е то , го в о р а  и п о гл е д а . Б о л н и я т  се  

з а т р у д н я в а  д а  и з в ъ р ш в а  д в и ж е н и я , с в ъ р з а н и  н а й -в е ч е  с  п о гл е д  н а д о л у , ка то  ч е те н е , я д е н е , с л и з а н е  

по с тъ л б и .

Х о р е я т а  н а  Х ъ н т и н гт о н  е н а с л е д с тв е н о  з а б о л я в а н е , ко е то  се  п р е д а в а  о т  б о л н и т е  р о д и те л и  на 

т е х н и т е  д е ц а . З а б о л я в а н е т о  е р а з п р о с т р а н е н о  н а в с я къ д е  по  с в е та , ка то  б о л е с т н о с т т а  в С А Щ  и 

Е в р о п а  е о ко л о  5 -1 0 /1 0 0  0 0 0  н а с е л е н и е . Б о л е с т н и я т  ген  при  х о р е я  на  Х ъ н т и н гт о н  се  н а м и р а  в 4 -та  

х р о м о з о м а  и п р е д и з в и кв а  н а т р у п в а н е  на о с о б е н  б е л тъ к , ко е то  п р е д и з в и кв а  з а с я га н е  н а й -в е ч е  на 

кл е тки те  на п о д к о р о в и те  в ъ зл и  и ко р а та .

З а б о л я в а н е т о  з а п о ч в а  н а й -ч е с то  м е ж д у  3 5  и 4 0  г. О с н о в н и т е  с и м п т о м и  са  н е в о л е в и  д в и ж е н и я  и 

п с и х и ч н и  р а з с тр о й с т в а . Х о р е я т а  на Х ъ н т и н гт о н  з а п о ч в а  с  н е х а р а кт е р н и  с и м п т о м и  ка то  р а зс е я н о с т , 

р а з д р а з н и т е л н о с т  и н е п о х в а т н о с т  и п о с те п е н н о  п р о гр е с и р а  д о  п о я в а т а  на н е в о л е в и  д в и ж е н и я  и 

р а з с тр о й с т в а  в п а м е т т а  и п о зн а н и е то . З а  п о с та в я н е т о  на д и а гн о з а т а  са  н е о б х о д и м и  к о н с у л т а ц и я  с 

н е в р о л о г  и п с и х и а тъ р , ка кто  и п р о в е ж д а н е  на ко м п ю т ъ р н а  т о м о гр а ф и я . П ри  с ъ м н е н и е  за  р а з в и т и е  на 

х о р е я  на Х ъ н т и н гт о н  е н е о б х о д и м о  н а с о ч в а н е  къ м  н е в р о л о ги ч н о  о т д е л е н и е /кл и н и к а  за  у т о ч н я в а н е  

д и а гн о з а т а  и п р е д п и с в а н е  на те р а п и я .

А м и о т р о ф и ч н а т а  л а т е р а л н а  с к л е р о з а  п р е д с та в л я в а  д е ге н е р а т и в н о  з а б о л я в а н е  на н е р в н а та  

с и с те м а . Х а р а к т е р и з и р а  се с ъ с  з а т р у д н е н и  д в и ж е н и я  на н я ко и  ч а с ти  на к р а й н и ц и те  и ли  з а т р у д н е н и я  

в го в о р а . З а б о л я в а н е т о  е с р а в н и т е л н о  р я д ко . М о ж е  д а  з а п о ч н е  въ в  в ся ка  в ъ зр а с т , но  н а й -ч е с то  

м е ж д у  4 0  и 6 0  го д и н и . П р и ч и н а т а  не е и зв е с тн а , п о н я ко га  и м а  ф а м и л е н  х а р а к т е р . Д и а гн о з а т а  се 

п о с та в я  п о с р е д с т в о м  к о м п л е к с  о т  и з с л е д в а н и я , н а й -в а ж н о т о  о т  ко е то  е е л е к т р о м и о гр а ф и я т а . 

О с та н а л и т е  и з с л е д в а н и я  и м а т  за  ц ел  о т х в ъ р л я н е  на д р у ги  п р и ч и н и , д а в а щ и  с х о д н а  кл и н и ч н а  

ка р ти н а . Л е ч е н и е т о  се  п р о в е ж д а  с  в и та м и н и , н и в а л и н , м а с а ж  и л е ч е б н а  ф и з ку л т у р а . П р о ти ч а н е т о  на 

з а б о л я в а н е т о  е и н д и в и д у а л н о  при  в се ки  о т д е л е н  б о л е н .

М а л к о м о з ъ ч н а  а т а к с и я  -  р а з н о р о д н а  гр у п а  от н е в р о д е ге н е р а т и в н и  за б о л я в а н и я . 

Х а р а к т е р и з и р а т  се  гл а в н о  с  р а з с тр о й с т в о  на ф у н к ц и и т е  на м а л ки я  м о зъ к : н а р у ш е н и е  в р а в н о в е с и е т о , 

п о х о д ка та  и к о о р д и н а ц и я т а  на д в и ж е н и я та . М о га т  д а  се  п р и б а в я т  и с и м п т о м и  и зв ъ н  н а р у ш е н а та  

ко о р д и н а ц и я , в р е з у л т а т  на у в р е ж д а н е  на в р ъ з ки т е  на м а л ки я  м о зъ к  с  д р у ги  с т р у кту р и  на  н е р в н а та  

с и с те м а . П р о ти ч а т  б а в н о , х р о н и ч н о , в ъ з м о ж н а  е н а с л е д с т в е н о с т  при  ч а с т  о т  б о л н и т е .


