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Среди многочисленных опухолей и опухолеподобных заболеваний наиболее

часто костную систему поражают хрящеобразующие опухоли, к которым относятся хондромы и остеохондромы. Хондроматоз костной ткани проявляется прогрессирующими деформациями костей, что приводит к снижению качества жизни пациентов и высокому проценту инвалидизации.

Одним из таких заболеваний является болезнь Олье – врожденное заболевание, характеризующееся односторонним поражением костного аппарата, укорочением и утолщением пораженной конечности, изменением походки, хромотой, а также нередко вторичной асимметрией таза и сколиозом позвоночника.

Цель исследования: провести анализ имеющихся данных касательно диагностики и лечения болезни Олье.

Материалы и методы. Для проведения исследования были использованы наукометрические базы.

Несмотря на то, что во всем мире опубликовано значительное количество научных работ, посвященных данному заболеванию, диагностика болезни Олье вызывает затруднения у практикующих врачей. В Украине имеются лишь единичные описания болезни, далеко не всегда полностью отражающие типичную картину заболевания.

Во многих литературных данных и клинических наблюдениях говорится о сложности диагностики данной болезни, которая включает кроме рутинных методов исследования, сложный диагностический поиск с проведением компьютерной томографии, магнитно-резонансной томографии, сцинтиграфии, биопсии кости.

Медикаментозные подходы к лечению данного синдрома активно обсуждаются, но окончательный протокол ведения больных с болезнью Олье не разработан ввиду противоречивых данных. Отмечается положительный эффект благодаря использованию ортопедических аппаратов, обуви, протезов, однако устранить полностью деформацию нижних конечностей таким способом не удается.

Таким образом, данная область медицинских исследований является перспективной и актуальной, учитывая редкую встречаемость болезни в клинической практике, сложность проведения диагностических процедур, отсутствие четких алгоритмов ведения таких пациентов, малую эффективность от консервативной терапии, а также неоднозначность в мнениях специалистов касательно проведения хирургической  коррекции.
