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ВВЕДЕНИЕВВЕДЕНИЕ
Эта книга преследует пять целей.

  Во-первых, связать мир фундаментальной 

нейробиологии с  клинической практикой, 

чтобы помочь различным специалистам 

в области здравоохранения объяснять боль.

  Во-вторых, дать возможность людям, жи-

вущим с  болью, лучше понять ситуацию 

и  меньше бояться. Мы знаем, что степень 

воспринимаемой угрозы от  боли напря-

мую влияет на  ее восприятие и, инфор-

мируя   пациентов о  том, что на  самом деле 

происходит внутри них, можно уменьшить 

тревогу.

  В-третьих, помочь людям, испытывающим 

боль, и тем, кто с ними связан, сделать пра-

вильный выбор в отношении ее лечения.

  Наконец, описать современные модели ле-

чения и  предоставить основные сведения, 

необходимые для преодоления боли и  воз-

вращения к нормальной жизни.

Книга разработана таким образом, что ее мож-

но использовать в  качестве руководства для вра-

чей, чтобы они смогли грамотно объяснять боль 
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пациентам, а  также в  качестве рабочей тетради, 
которую пациент и  врач заполняют вместе  — 
в  рамках когнитивно-поведенческой / междис-
циплинарной программы лечения или в  качестве 
полезного ресурса, который больные могут взять 
с собой домой.

По мере чтения вы будете встречать в  тексте 
цифры. Они отсылают к  дополнительной лите-
ратуре или источникам, из  которых авторы по-
черпнули информацию. Эти ссылки перечислены 
в конце книги.

Принципы, изложенные в этой книге, особен-
но подходят для рассмотрения хронических не-
специфических болей (например, в пояснице или 
локте). 

Однако они могут быть полезны и для объясне-
ния острых болевых состояний и симптомов, свя-
занных с  сопутствующей патологией, такой как 
ревматоидный артрит. Эти принципы могут быть 
использованы в сочетании с другими стратегиями 
лечения.

Мы считаем, что одной из сильных сторон кни-
ги является то, что она может принести прямую 
пользу, если вы страдаете от постоянной боли или 
она мучит ваших близких, друзей или коллег. Эта 
польза будет еще больше при руководстве со сторо-
ны осведомленного клинициста.

Наконец, надеемся, что книга и  представлен-
ное в ней видение боли и ее лечения помогут меди-
цинским работникам интегрировать современную 
науку в терапевтические методы. 



Поскольку на  эту тему написано огромное ко-
личество материалов, мы старались ссылаться 
только на самые актуальные и релевантные науч-
ные статьи. 

Лоример и Дэвид, 

Аделаида, май 2015 года 



Глава 1Глава 1  

БОЛЬ БОЛЬ 
ПРЕДУПРЕЖДАЕТ ПРЕДУПРЕЖДАЕТ 
ОБ ОПАСНОСТИОБ ОПАСНОСТИ
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Никто не  хочет испытывать боль. Как только она 
появляется  — от  нее хочется избавиться. Это по-
нятно, потому что неприятно. Но именно это дела-
ет ее такой эффективной и значимой частью жиз-
ни. Боль защищает, предупреждает об  опасности 
зачастую еще до того, как вы получите травму или 
серьезное повреждение. Она заставляет двигать-
ся по-другому, думать по-другому и  вести себя 
по-другому, что также делает ее важной для исце-
ления.

Иногда кажется, что система боли действует 
странно, например, палец ноги, в котором застрял 
гвоздь, может не  болеть, пока вы не  заметите 
кровь в  месте травмы. В  других случаях система 
вообще фактически не работает — некоторые опас-
ные виды рака не вызывают боли и именно поэто-
му могут оставаться незамеченными, что делает 
их чрезвычайно коварными.

Мы считаем, что все болевые ощущения явля-
ются нормальными и  представляют собой отлич-
ную, хотя и  неприятную реакцию на  то, что мозг 
считает угрожающей ситуацией. Даже при нали-
чии проблем с  суставами, мышцами, связками, 
нервами, иммунной системой или чем-либо еще 
человеку не  будет больно, если мозг не  считает, 
что он в опасности. И наоборот, даже если нет ни-
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каких проблем, все равно будет больно, если мозг 
полагает, что организм  в  опасности. Все так про-
сто и  так сложно одновременно. Постараемся это 
объяснить.

Чаще всего боль возникает тогда, когда тревож-
ная система тела предупреждает мозг о  реальном 
или потенциальном повреждении тканей. Но  это 
только часть общей картины. Боль часто затрагива-
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ет все системы организма, и реакции, которые при 

этом возникают, направлены на  его защиту и  ис-

целение. Боль — это лишь верхушка айсберга. Од-

нако, когда большинство из нас думает о боли, мы 

вспоминаем о  самом переживании боли  — о  том 

неприятном, а иногда и откровенно ужасном ощу-

щении, которое заставляет вас обратить на  себя 

внимание и мотивирует что-то предпринять. На са-

мом деле боль может быть настолько сильной, что 

полностью поглотит все мысли и чувства. 

Но если мозг решит, что болевые ощущения 

не  помогут выживанию (представьте, напри-

мер, раненого солдата, скрывающегося от  врага), 

то боли не будет, независимо от тяжести получен-

ных травм.

Существует множество мифов, заблуждений 

и  ненужных страхов, связанных с  болью. У  боль-

шинства, включая многих медицинских работни-

ков, отсутствует современное ее понимание. Это 

огорчает, потому что знание помогает эффектив-


