Додаток
до Положення про первинне 
та складне протезування 
та ортезування осіб з вадами 
опорно-рухового апарату
(пункт 4)

ЗАТВЕРДЖЕНО
Заступник директора 
з медичної роботи

__________  _________________________

    (підпис)              (ініціали та прізвище)

                                                            _____  ______________ 20___ р.

АНКЕТА
особи з порушеннями опорно-рухового апарату
(у разі ускладнення функціонального стану кінцівки або хребта, 
у тому числі за наявності малофункціональних кукс та суглобів)

Дата заповнення анкети ______________________________________________________

Прізвище, ім’я, по батькові ___________________________________________________

Причини ускладнення функцій опорно-рухового апарату

	Найменування
	Відмітка про наявність

	1. Пороки та захворювання кукс:
	

	рубцеві зміни шкіри в місцях навантаження або по всій поверхні кукси
	

	кукси булавоподібної форми (різниця параметрів - більше ніж 4 см)
	

	відсутність нижньої кінцівки з резекцією частини таза
	

	2. Порушення функції суміжного суглоба:
	

	виражена контрактура суміжного суглоба:
	

	   1) у колінному > 30о
	

	   2) у тазостегновому > 20о
	

	   3) у ліктьовому > 20о
	

	   4) у плечовому > 20о
	

	виражена деформація колінного суглоба, тазостегнового суглоба або хребта
	

	3. Множинні та сполучені ампутаційні дефекти або порушення кінцівок
	

	4. Вроджені порушення кінцівок
	

	5. Ожиріння ІІІ ступеня та вище
	

	6. Двосторонній коксартроз або гонартроз ІІІ, ІV ступенів
	

	7. Сколіотична або кіфотична деформація хребта ІV ступеня
	


Лікар ___________________________________________________   __________________

(прізвище та ініціали)                                                                   (підпис)

Заступник директора 
Департаменту реалізації 
державних соціальних програм                                                            В. Задніпрянець

