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Актуальность. Вопросы ортезирования актуальны для решения проблем реабилитации детей в процессе лечения патологии опорно-двигательной системы, а также в плане профилактики и снижения инвалидности.
Цель работы: проанализировать опыт использования ортезов различных конструкций в комплексной реабилитации детей с патологией опорно-двигательной системы.

Материалы и методы. Для подробного ретроспективного анализа нами методом случайной выборки были отобраны 57 историй болезни детей (в возрасте от 3 до 18 лет), у которых в процессе как консервативного, так и оперативного лечения различной патологии опорно-двигательной системы были применены методы ортезирования. В зависимости от типа патологии применяли два, взаимно дополняющих друг друга варианта ортезирования: 1) индивидуальное; 2) с использованием разработанных типоразмеров. Это позволило проводить подбор необходимого ортеза в каждой клинической ситуации в кратчайшие сроки и с минимальными затратами. Для получения наилучшего результата лечения нами были использованы ортезы со следующими механизмами действия: фиксирующие; разгружающие; корригирующие; компенсирующие; комбинированное.
Результаты. Ретроспективный анализ использования ортезов в комплексной реабилитации детей с патологией опорно-двигательной системы позволил выделить такие их преимущества: индивидуальное и быстрое изготовление; возможность переподгонки и неоднократной моделировки ортеза в процессе лечения; функциональность и комфортность изделия, небольшой вес; облегчение гигиенического ухода и возможность проведения физио-функционального лечения; экономичность; долговечность; эстетичность; простота и удобство использования для пациентов.

Нами также широко использованы полимерные бинты типа Scotch Сast и Soft Cast, которые в качестве индивидуально изготовленных ортезов хорошо адаптируются на любом анатомическом сегменте, имеют малый вес, высокую прочность и долговечность, рентген-негативны. 

Заключение. Благодаря вышеперечисленным характеристикам применение ортезов в комплексной реабилитации детей с патологией опорно-двигательной системы обеспечивает: покой поврежденному сегменту; благоприятные условия для восстановительных процессов; опорную функцию сегмента; является профилактикой деформаций и вторичных смещений, а при необходимости позволяет провести постепенное, поэтапное устранение деформации при сохранении удовлетворительной функции суставов. Данные преимущества позволяют рекомендовать различные типы ортезов к более широкому клиническому применению у детей с патологией опорно-двигательной системы. 

