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Перечень заболеваций (состояний),
подлежащих восстановительным мероприятпям

в условиях Бюджетного учрежденпя Ханты-Манспйского автономного
округа - Югры <<КлиническпЙ врачебцо-физкультурныЙ дпспансер>>

при отсутствпи медицинских противопоказаний к воздействию лечебцых

физических факторов
. Травмы и последствия травм опорно-двигательного аппарата

(перелом, 1rпибы, растяжениJI связок; период после восстановительItых
операций на суставы) и др;

. заболевания опорно-двигательного аппарата (нарушение осанки,
сколиоз, остеохондроз, артрозо-артриты различЕой этиологии,
остеохондропатия, тендинит, синовит, бlрсит, миозит, миauгия на фоЕе
перетренированности, функциональная недостаточность стоп
(плоскостопие, в.IльгуснаrI и варусная деформация стоп) и др.;

. заболевания периферической нервной системы (невралгия,

нейропатия различной этиологии и др.);
о головная боль напряженного типа;
. астеноневротический синдром;
о состояния после перенесенной новой коронавирусной инфекции

CovID-19.

При необходимости, по согласованию врача, осуществJuIющего выдачу

направления в диспансер, с врачом кабинета восстановительного лечения

диспансера, возможно проведение лечебных мероприятий при заболеваниях и

состояниях другого профиля.

порядок предоставления процедур восстановительного лечепия



населению города в условиях Бюджетного учре)Iцения Ханты-
Мансийского автономного округа - Югры

<<Клинический врачебно-физкультцlный дпспансер>)

Восстановительное лечение в городе Ханты-Мансийск осуществJuIется
по адресу: улица Энгельса,45 (Блок А) Как добраться: Автобус Nч 1А, J\Гs 2, Ns

77 до остановки <Гостиница Олимпийская, маршрутное такси J\Гs 16 до
остановки Торговый Щом <<Авангард>> (схема расположения рис. 1)

Рис. 1 Схема расположения Бюджетного r{реждения ХМАО-Югры
<<Клинический врачебно-физкульryрный диспансер) г. Ханты-Мансийск

(вход обозначен ( *))

при первичном обращении в регистратуру диспансера пациенту

необходимо иметь:
1. Направление от )п{асткового врача или врача-специztлиста

поликJIиники по месту жительства фис. 2) с угочнением вида спорта,

которым занимается пациент либо с укiванием информации, что пациент
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относится к категории лиц, занимающихся физической культурой
(ггуttкт б в направлении)

2. ,Щокумент, удостоверяющий личность

З. Страховое свидетельство (СНИЛС)
В случае обращения несовершеннолетнего пациента обязательное

присутствие законного представителя с документом, удостоверяющим
личность.

Щля прохождениJI восстановительного лечениrI рекомендуем заранее

созвониться и узнать о нЕlJIичии свободных мест и предполагаемом времени

лечения. Контактный телефон: (8-34б7)-З0-|4-52 доб. 300 Власова Инна

Владимировна
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! ГIо".".ние вида спорта,
которым занимается пациент
либо ук€вание информации,
что пациент относится к
категории лиц, занимающихся

физической культурой

Рис. 2 Направление из поликJIиники по местУ прикрепления (форма N9141

согласно приложению l к прик€lзу.Щепздрава Югры Ns 141 от 14.02.2019г коб

утверждении формы направления на госпитЕLгIизацию, восстановительное

лечение, обследование, консультацию)
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