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Боль — неприятное, императивное ощущение,
которое настойчиво сигнализирует сознанию
о наличии наступающей катастрофы в организме.
По своей сути боль является защитно�приспосо�
бительным механизмом (острая боль). Однако ме�
ханизм реализации защитных сил на острую боль
эффективен лишь короткое время. Хроническая
боль является во всех случаях патологическим со�
стоянием, приводящим к дезадаптации и сниже�
нию качества жизни пациента. 

На современном этапе  проблема лечения ост�
рой послеоперационной боли актуальна не только
для Украины. Лечение болевого синдрома являет�
ся первоочередной задачей у травматологических
больных. Терапия ее даже в развитых странах не
может быть признана адекватной. Несмотря на
значительные успехи в лечении боли, достигнутые
в последние 10–15 лет, послеоперационный боле�
вой синдром продолжает оставаться серьезной
медицинской проблемой. Многие докладчики на
V Конгрессе европейских ассоциаций по изуче�
нию боли (Стамбул, 2006) отметили, что значи�
тельная часть пациентов, перенесших  хирургиче�
ские вмешательства, страдают от послеопераци�
онной боли. Более половины пациентов оценива�
ют послеоперационную боль выше 5 баллов по 10�
балльной визуально�аналоговой шкале (ВАШ).

Чаще всего боль носит ноцицептивный харак�
тер (боль повреждения). Процесс этот многоэтап�
ный. Формирование болевого стимула на перифе�
рии называется трансдукцией. Происходит он
в специфических болевых рецепторах. Ими бога�

ты кожа и слизистые, надкостница, эндотелий со�
судов. Первичная гипералгезия развивается в зоне
поврежденных тканей открытого перелома, где
выделяющиеся из поврежденных клеток и окон�
чаний С�афферентных волокон медиаторы боли
(алгогены) сенситизируют периферические ноци�
цепторы. Возникает болевая импульсация.

Процесс трансмиссии заключается в передаче
сформировавшегося болевого импульса по аффе�
рентным волокнам в интегративные центры цент�
ральной нервной системы. Задние рога спинного
мозга являются  ключевой структурой в формиро�
вании болевого сигнала. Здесь происходит не
только его интенсивность, но модуляция болевого
импульса. 

Модуляция — воздействие на передачу болевой
информации с периферических волокон на спин�
номозговые нейроны путем пресинаптического
торможения и облегчения. Модулированный но�
цицептивный сигнал распространяется по восхо�
дящему пути к коре головного мозга. Значитель�
ное место в обработке болевой информации отво�
дится ретикулярной формации и гипоталамусу.

В настоящее время не существует анальгетика,
который бы безопасно и надежно воздействовал
на все механизмы боли. Идеальное  обезболива�
ние — это отличные результаты обезболивания без
нежелательных явлений (побочных эффектов).

Упреждающая анестезия (pre�emptive anesthe�
sia) предполагает повышение болевого порога,
комфортное состояние пациента до операции
и в послеоперационном периоде на основе пред�
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Резюме. В работе приведены принципы терапии болевого синдрома в практике травматолога.
Определение характера боли, индивидуальных особенностей каждого клинического случая,
использование мультимодального принципа лечения является современным и обеспечивает хорошие
результаты в подавляющем большинстве случаев.
Ключевые слова: боль, лечение.
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Резюме. В роботі наведені засади терапії  в прак�
тиці травматолога. Встановлення характеру болі,
індивідуальних особливостей кожного клінічного
випадку, застосування мультимодального принци�
пу лікування є сучасним та забезпечує гарні ре�
зультати у більшості випадків.
Ключові слова: біль, лікування.

PAINFUL SYNDROME IN PRACTICE 
OF THE TRAUMATOLOGIST — DIRECTIONS AND

TREATMENT POSSIBILITIES.
A. K. Rushai 

Summary. In work principles of therapy of a painful
syndrome in practice of the traumatologist are result�
ed. Definition of character of a pain, specific features
of each clinical case, use of a multimodal principle of
treatment is modern and provides good results in over�
whelming majority of cases.
Keywords: pain, treatment.
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