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АННОТАЦИЯ  
Килевидная деформация грудной клетки представляет собой медицинскую и социальную проблемы. Выраженный косметический 

дефект при КДГК ведет к серьезному психологическому дискомфорту в подростковом возрасте, особенно у девушек. Пациенты и их 
родители предпочитают консервативные способы лечения. В отделении ортопедии ОДММЦ с 2016 года по 2023 г.г. под наблюдением 
находилось 71   девочка в возрасте от 11 до 20 лет с КДГК I-III степени. В исследовании представлен новый метод коррекции КДГК  
ортезом у девушек в пубертатном и постпубертатном периодах жизни.  Коррекцию КДГК проводили, используя компрессирующий ортез 
в форме корсета с грудной пластиной.  Передняя грудная пластина соответствует геометрической форме выступающей части молочных 
желез. Лечение проводилось в 3 этапа. На первом этапе ношение ортеза проводится с начальной компрессирующей силой в 5-6 кг около 
10-14 дней  под надзором лечащего врача. На втором этапе добавляется компрессирующая сила ортеза, компрессия продолжается 20–60 
дней. На третьем этапе ортез должен касаться грудной клетки без компрессии и обеспечивать компрессирующее усилие только во время 
вдоха. Третий этап длится 7–10 месяцев. Коррекция КДГК у девушек в пубертатном и постпубертатном периодах компрессирующим 
ортезом обеспечивает удовлетворительное исправление деформации в 99,1% случаев для пациентов женского пола в возрасте от 11 до 
20 лет. 

 Ключевые слова: килевидная деформация грудной клетки, девушки пубертатного и постпубертатного возраста, асимметрия 
молочных желез, компрессирующие ортезы. 
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METHOD OF THE COSERVATIVE CORRECTION OF PECTUS CARINATUM IN GIRLS  
OF PUBERTAL AND POST PUBERTAL PERIODS OF LIFE  

ANNOTATION 
Pectus carinatum is a medical and social problem. A pronounced cosmetic defect in PKD leads to serious psychological discomfort in 

adolescence, especially in girls. Patients and their parents prefer conservative treatment methods. In the orthopedic department of the ODMMC 
from 2016 to 2023, 71 girls aged 11 to 20 years with PKD of I-III degree were under observation. The study presents a new method for correcting 
PKD with an orthosis in girls in the pubertal and postpubertal periods of life. Correction of PKD was performed using a compression orthosis in 
the form of a corset with a chest plate. The anterior chest plate corresponds to the geometric shape of the protruding part of the mammary glands. 
The treatment was carried out in 3 stages. At the first stage, wearing the orthosis is carried out with an initial compressive force of 5-6 kg for about 
10-14 days under the supervision of the attending physician. At the second stage, the compressive force of the orthosis is added, the compression 
lasts for 20-60 days. At the third stage, the orthosis should touch the chest without compression and provide a compressive force only during 
inhalation. The third stage lasts 7-10 months. Correction of the keel-shaped chest wall in girls in the pubertal and post-pubertal periods with a 
compression orthosis provides satisfactory correction of the deformity in 99.1% of cases for female patients aged 11 to 20 years.  
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BALOG’AT YOSHI VA BALOG’AT YOSHIDAN KEYYINGI QIZLARDA KO’KRAK QAFASINING KILSIMON 

DEFORMATSIYASI KORREKTSIYASINI KONSERVATIV USULI 
ANNOTATSIYA 

Ko‘krak qafasining kilsimon deformatsiyasi (KQKD)  bu tibbiy va ijtimoiy muammolarni ifodalaydi. KQKD kosmetik nuqsoni bolalarning 
o‘smirlik va yoshlik davrida, ayniqsa qiz bolalarda jiddiy psixologik noqulayliklarga olib keladi. Bemorlar va ularning ota-onalari davolashning 
konservativusullarini afzal ko‘rishadi. VBKTTM ortopediya bo‘limida 2016-2023 yillarda KQKD bilan 11-20 yoshgacha bo‘lgan 71 nafar qiz 
bolalar tibbiy nazoratga olingan. Tadqiqotda balog‘at yoshi va balog‘at yoshidan katta kizlarda KQKDni ortez bilan davolashning yangi usuli 
takdim etilgan.  KQKDni davolash korset shaklidagi kompression ortezning ko‘krak old plastinasi bilan kompression bosish bilan amalga oshiriladi.  
Ortezning oldingi ko‘krak plastinasi sut bezlaring o‘sgan qisminging geometrik shakliga mos keladi. Davolovchi vrach nazorati ostida davolash 
jaraeni 3 bosqichda amalga oshiriladi. Birinchi bosqich taxminat 10-14 kun davomida  5-6 kg bilan kompressiya kuchi bilan takiladi. Ikkinchi 
bosqichda ortezning bosim kuchi 2-3 kg ga oshiriladi va davolash jaoayoni 20-60 kun davom etadi. Uchinchi bosqichda ortezning kompression 
plastinasi ko‘krak qafasiga tegib turishi va bosmasligi kerak, kompression kuchi faqatgina nafas olish  jarayonida bosim kuchina taminlashi lozim.  
Uchinchi bosqich 7-10 oy davom etadi. 11-20 yoshli balog‘at yoshi va balog‘at yoshidan keyingigi qizlarda KQKDni kompression ortez bilan 
davolash 99,1% xollarda qoniqarli davolashni taminlaydi. 

Kalit suzlar:Ko‘krak qafasining kilsimon deformatsiyasi, balog‘at yoshi va balog‘at yoshidan keyingi qizlar, sut bezlari asimmetriyasi, 
kompression ortezlar. 

   
Актуальность. Килевидная деформация грудной клетки 

(Pectus Carinatum, КДГК), представляет собой медицинскую и 
социальную проблемы. Выраженный анатомический и 
косметический дефект при КДГК ведет к серьезному 
психологическому дискомфорту, который возрастает при 
достижении подросткового и молодого возраста, особенно у 
девушек. Следовательно, лечение КДГК преследует в основном 
косметические цели [1]. Усугубление КДГК, крайне редко, может 
приводить к к нарушению сердечно-легочной функции [2,3].  
Существуют оперативные методы лечения КДГК [4,5], однако 
пациенты и их родители предпочитают консервативные способы 
лечения. Известна методика консервативного лечения КГДК путем 
динамического сжатия по методу M. Martinez-Ferro ортезом с 
индивидуальной алюминиевой скобой «Динамическая система 
сжатия» (dynamic compression system - DCS) [6,4,7], которая была 
разработана в Аргентине в 2001 году, и в настоящее время 
используется во всем мире [8,9,10,11,12,13].  Однако, у девушек, в 
пубертатном и постпубертатном периодах жизни, молочные 

железы развиваются и изменяют размер, что необходимо 
учитывать при выборе метода консервативной коррекции КДГК с 
использованием давящего ортеза.  

Цель исследования – описать новый метод коррекции КДГК 
ортезом у девушек в пубертатном и постпубертатном периодах 
жизни.  

Материал и методы 
В отделении ортопедии ОДММЦ с 2016 года по 2023 г.г. под 

наблюдением находилось 71   девочка в возрасте от 11 до 20 лет с 
КДГК I-III степени. Показаниями к консервативному методу 
лечения у больных являлись косметический дефект грудной 
клетки.  Все пациенты проходили комплексное клиническое 
обследование в стационаре или в амбулаторных условиях, 
согласно протоколу: МСКТ грудной клетки, ЭхоКГ. Пациенты и 
их родители согласились участвовать в исследовании. 

Коррекцию КДГК проводили, используя компрессирующий 
ортез (рис.1), в форме корсета с грудной пластиной [14,15].   

 
Рис.1 Компрессирующий ортез в форме корсета с грудной пластиной. 

 
Оценка результатов производилась по уменьшению степени 

(величины) деформации E (рис.2). Степень деформации E, как 
разница между В и F. Где В переднезадний размер грудной клетки 

по вершине деформации в свободном состоянии. F - переднезадний 
размер грудной клетки по вершине деформации в 
деформированном состоянии.    
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Рис.2 Определение величины деформации  

 
 
Особенности коррекции КДГК у девушек.  
В нашем исследовании для консервативного лечения КДГК 

применялись компрессирующие ортезы [14,15], произведенные в 
Узбекистане. Ранее методика коррекции КДГК при помощи 
компрессирующего ортеза у девочек старше 11 лет не имела каких-
либо особенностей и не отличалась от таковой у мальчиков 
[9,16,4].  В нашем случае ортез изготавливается по 
индивидуальным параметрам пациента, с учетом величины 
деформации, анатомических особенностей строения тела, 

возраста, пола. Передняя грудная пластина соответствует 
геометрической форме выступающей части молочных желез.  

Далее копируют шаблон окружности грудной клетки со 
стороны молочных желез (рис.3). Метка шаблона должна быть на 
границе окружности молочных желез, чтобы ортез не сдавливал 
их. Затем изготавливали грудную пластину компрессирующего 
ортеза по шаблону. Во время ношения ортеза необходимо 
обращать внимание на границы контакта кожи молочных желез с 
внутренней частью ортеза, чтобы быть уверенным в отсутствии 
сдавления железы (рис.3). 

 
Рис.3. Подбор ортеза у пациентки  

На первом этапе подбора ортеза измеряется внутригрудное 
давление и проводится компрессионный тест, как описано выше. 
Во время компрессионного теста деформированная часть грудной 
клетки должна быть исправлена достаточно, а внешний вид 
молочных желез - выглядеть удовлетворительно, без явной 
асимметрии. На первом этапе ношение ортеза проводится с 
начальной компрессирующей силой в 5-6 кг около 10-14 дней  под 
надзором лечащего врача. Через 10-15 суток ношения ортеза его 

снимают и пальпаторно определяют резистентность грудной 
кости, величину внутригрудного давления и оценивают наличие 
боли под ортезом. Боль должна отсутствовать, при наличии боли 
лечение приостанавливают. Деформированный участок грудной 
кости проверяется на каждом повторном обследовании и 
отмечаются результаты коррекции (рис.4). Если исправление 
КДГК на этом этапе пройдет без осложнений, то приступают к 
следующему этапу. 

 
Рис.4 Состояние грудной клетки и молочной железы после первого этапа ношения ортеза 

На втором этапе повторно измеряют внутригрудное давление, 
проверяют сопротивление и ригидность грудной кости, а также 
наличие боли. Сначала создают достаточное компрессирующее 

усилие ортеза в диапазоне от 8 до 10 кг и устанавливают ортез на 
период от 15 до 20 суток. При получении удовлетворительных 
результатов добавляется компрессирующая сила ортеза 
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дополнительно на 6-8 кг (всего сила составляет 14-18кг) с 
помощью регулировки боковых застежек, с условием, что ортез не 
давит на грудные железы. Далее под переднюю пластину слой за 
слоем постепенно добавляется слой мягкой резиновой подушки (1-
2-3-4 слоя) до достижения достаточной компрессирующей силы 
ортеза (рис.5). 

Второй этап продолжается 20–60 дней и при отсутствии 
осложнений, уменьшении величины деформации, приступают к 
третьему этапу коррекции. При отсутствии достаточного эффекта 
на 2-м этапе компрессия продлевается на 15 -20 суток.

 

 
Рис.5. Положение ортеза на третьем этапе коррекции 

На третьем этапе повторно измеряется внутригрудное 
давление, сопротивление и ригидность грудной кости. Теперь 
компрессирующий ортез должен касаться грудной клетки без 
компрессии и обеспечивать компрессирующее усилие только во 
время вдоха. Оценивается наличие боли, остаточная величина 
деформации, состояние кожных покровов и внешней вид 
молочных желез, их симметричность. На данном этапе 
компрессирующая сила не должна превышать 2–3  кг. Третий этап 
длится 7–10 месяцев с контролем состояния каждые 20 дней.  В 
процессе 2–3 этапа лечения больному назначается ЛФК. Кожные 
покровы, находящиеся под ортезом на этих этапах, требуют 
особого внимания так как могут отмечаться сдавление кожи и 
мацерация.  

Продолжительность ношения ортеза, а также 
продолжительность каждого этапа в отдельности индивидуальна и 
зависит от степени деформации, и возраста пациента. На первом и 
втором этапах лечения ортез носят не менее 22 ч в сутки. Снимают 
ортез каждые 5 ч, 4 раза в день на 30–35 мин. В это время можно 
принимать пищу, гигиенический душ, менять белье. Во время 
снятия ортеза кожа обрабатывается детской пудрой, проводится 
легкий местный массаж  для улучшения кровообращения.  

Статистическая обработка данных производилась при помощи 
метода описательной статистики. Для создания базы данных и 
статистического анализа использовался Excel 2010. 
Количественные данные описываются как среднее значение E при 
стандартном отклонении ߜ (табл.1) 

 
Результаты и обсуждение. 

Таблица 1. Оценка степени деформации грудной клетки у пациентов до и после лечения 
Возраст Кол-

во 
% Степень 

деформации до 
лечения E ср± ߜ 

Степень деформации 
после лечения E ср± ߜ 

% удовлетворительных 
и хороших исходов 

лечения 
подростки  
(11-17 лет)  

39 54,9 34 мм ± 11 7 мм ± 6 94,9 

взрослые  
(18 - 20 лет) 

32 45,1 48 мм ± 14 17 мм ± 9 87,5 

пациенты 
11-20 лет 

71 100 41 мм± 21 12 мм ± 12 91,5 

Данный вид лечения более эффективен в возрасте 11-17 лет, с 
возрастом увеличивается неблагоприятных исходов лечения ввиду 
повышения ригидности грудной клетки. У 55 (77,5%) пациентов 
результат расценивался как хороший: уменьшение переднезаднего 
размера грудной клетки по вершине деформации в свободном 
состоянии на величину 70-100% от величины деформации Е. У 10 
(14,1%) пациентов результат расценивался как 
удовлетворительный: уменьшение переднезаднего размера 
грудной клетки по вершине деформации в свободном состоянии на 
величину 50-70% от величины деформации Е. У 6 (8,4%) 
пациентов результат расценивался как неудовлетворительный: 
уменьшение переднезаднего размера грудной клетки по вершине 
деформации в свободном состоянии на величину от 0-50% от 
величины деформации Е, вынужденное прекращение лечения 
ортезом.  Неудовлетворительные результаты получены у 4 
пациентов, лечение не было завершено, пациенты отказались от 
продолжения ношения ортеза. У 2 пациентов потребовалось 
оперативное вмешательство, по показаниям не связанным с 
исправлением деформации.  Развитие молочных желез у девушек, 
приходится учитывать при осуществлении консервативной 
коррекции КДГК компрессирующим ортезом. Давление на область 

молочных желез во время их роста, может приводить к нарушению 
формирования и асимметрии. 

Обсуждение. 
В аналогичных работах большинства авторов, Marcelo 

Martinez-Ferro et al, Lee SY, Lee SJ, Jeon CW et al., Lopez M, Patoir 
A, Varlet F et al.[8,9,12,17] предлагаются методы компрессионного 
сдавления грудной клетки при КДГК, однако не учитываются 
особенности коррекции КДГК у девушек с развитыми грудными 
железами.  

У пациентов в возрасте старше 20 лет [18], а также  при 
неудовлетворительном результате лечения ортезом, 
рекомендуется коррекция КДГК малоинвазивным методом по 
Абрамсону [19,20,21] (при симметричном типе КДГК) и 
малоинвазивным методом «Сэндвич-I, II» (ParkHJ) по Парку Х.Ж 
(при асимметричном типе КДГК) [20]  или открытым способом по 
Равичу[22,23]. 

Заключение. Консервативные неинвазивные способы лечения 
с применением ортезов находят благоприятный отклик у 
пациентов в виду малотравматичности. Коррекция КДГК у 
девушек в пубертатном и постпубертатном периодах жизни имеет 
свои особенности, требует изменения формы грудной пластины 
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отреза, в зависимости от размера молочных желез.  Коррекция 
КДГК с помощью компрессирующего ортеза имеющего на 
грудинной пластине углубления под молочные железы и 
оказывающего давление непосредственно в месте деформации, 
позволяет устранить негативное воздействие на молочные железы 
и снизить риск несимметричного развития молочных желез и 

повреждения мягких тканей, обеспечив удовлетворительное 
исправление деформации в 99,1% случаев для пациентов женского 
пола в возрасте от 11 до 20 лет. В итоге исправление КДГК не 
осложняется необходимостью дополнительной коррекции 
косметического дефекта молочных желез.
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