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Проблемы с шейным отделом 
позвоночника напрямую влияют 
на возможность ходить, а также 
на общее состояние организма!
При поражении шейных позвонков могут отчаянно болеть голова, те-

рять силу и чувствительность ноги, слабеть и неметь руки, подниматься 
давление и мучить острые боли фактически где угодно — скажем, между 
лопатками...

-  Людмила ВЕВЕРЕ

На 
самом деле шейный остео-
хондроз — очень общий 
диагноз, фактически на-
родное обозначение круга 
проблем, за которым 

скрываются разные патологии. Это мо-
гут быть банальная цервикалгия — не-
специфическая боль в шее из-за резкого 
движения или переохлаждения, остео-
артрит мелких суставов и собственно 
истинный шейный остеохондроз. При-
чем последний считается самой опасной 
разновидностью этого недуга, поскольку 
шейные позвонки очень подвижны и 
даже небольшая нагрузка может вы-
звать их смещение.

Сегодня шейный остеохондроз муча-
ет как пожилых людей, так и совсем 
молодых. Оказывается, именно с этим 
невоспалительным процессом в позво-
ночнике связаны четыре случая боли из 
пяти (это статистика).

Как часто мы пьем обезболивающее 
лекарство, не понимая и не задумываясь 
о том, что, собственно, с нами проис-
ходит.

Один из самых опытных нейрохирур-
гов Латвии, член-корреспондент Лат-
вийской АН, доктор медицины Игорь 
АКСИКС подробно и доходчиво рас-
сказал о, наверное, самом распростра-
ненном недуге современности — остео-
хондрозе, а точнее, дегенеративном 
спондилезе.

Кто сегодня не жалуется, скажем, на 
головокружение. Но этот симптом мо-
жет быть признаком десятка патологий. 
Это как в известном афоризме: да, все 

кролики едят морковку, но не все, кто 
ест морковку, — кролики...

Поэтому сегодня будем отделять 
морковку от кроликов и разбираться с 
диагнозом «остеохондроз шейного от-
дела».

Опытный врач предупреждает о не-
обходимости верной постановки диа-
гноза, а также об опасности любого 
непрофессионального воздействия на 
позвонки шеи (агрессивный массаж, 
вправление атлантов и так далее), и рас-
сказывает правду о коварном диагнозе, 
который подчас неуловим даже специа-
листами.

Мы ждали этого разговора с 
Игорем Аксиксом, который 
очень занят своими больны-

ми и студентами, уже давно. Поэтому 
были рады оказаться в его рабочем ка-
бинете в 1-й Рижской больнице.

— Профессор, каждый второй 
житель Балтии жалуется, что у не-
го «точно остеохондроз» и шею не 
повернуть. При этом мало кто об-

Всеобщее 
недомогание - 
остеохондроз...

Э К С К Л Ю З И В

Профессор Игорь АКСИКС.
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ращается с этим своим предполо-
жением к специалисту и еще реже 
проходит обследование...

— Скажите, что это за диагноз 
— остеохондроз?

— Это не диагноз, это народное 
обозначение проблем семи позвонков, 
с точки зрения медицины все-таки 
следует говорить о дегенеративном 
спондилезе.

Это дегенеративно-дистрофическое 
заболевание шейного отдела позво-
ночного столба, которое характеризу-
ется поражением хрящевой ткани 
межпозвоночных дисков и прилегаю-
щих к ним костных структур с возник-
новением реактивного воспаления и 
нарушением функции позвоночника.

Механика возникновения остеохон-
дроза такова: межпозвонковые диски 
истончаются, и развиваются остеофи-
ты и артрозы позвонков. Как след-
ствие сдавливаются корешки спинного 
мозга, появляется сильная боль.

Среди основных осложнений: гры-
жа диска вызывает радикулярные боли 
и слабость рук, сосудистую недоста-
точность головного мозга, а в запу-
щенных случаях тетрапарез и наруше-
ния функции малого таза.

— А я думала, шея болит… Ока-
зывается, даже более серьезно, 
чем я предполагала.

— Более чем! В отличие от пояс-
ничного отдела позвоночника, шейный 
имеет более сложное анатомическое 
образование. Здесь находятся не толь-
ко межпозвонковые диски и корешки, 
но еще и две важнейшие артерии орга-
низма, которые снабжают кровью как 
головной мозг, так и спинной. Ко мне 
все чаще приходят пациенты с жало-
бами именно на шейный отдел, к со-
жалению, у многих процесс сильно за-
пущен.

Остеохондроз - 
отличный 

маскировщик
— Как заподозрить проблему? 

Как проявляет себя шейный осте-
охондроз?

— В первую очередь обратите вни-
мание на появившийся дискомфорт 
при каких-то движениях. Например, 
боли вроде бы вы не испытываете, но 
вам проще оглянуться, повернувшись 
всем телом, а не конкретно шеей.

Потом вы замечаете напряжение в 
мышцах, спазмы. И только на финише 
— физическая боль и парез. Приходят 
головные боли, головокружение, шум 
в ушах, снижение слуха. Люди дума-
ют, что причина дискомфорта кроется 
в голове, а на самом деле виновата 
шея, ее позвонки.

— Доктор, обозначьте симптомы 
остеохондроза (уж, простите, так 
привычнее называть этот недуг) 
как можно подробнее.

— Если описывать все проявления 
остеохондроза шейного отдела, кото-
рые весьма разнообразны, нам не хва-
тит даже часа разговора, поэтому на-
зову самые распространенные.

Во-первых, начинают болеть или не-
меть рука и кисть — то, что часто 
принимают за проявление так называе-
мого синдрома карпального туннеля. 
При неправильной диагностике челове-
ку могут даже сделать операцию, кото-
рая не помогает, и тогда уже у человека 
начинают искать проблему в шейном 
отделе.

Во-вторых, на остеохондроз шейно-
го отдела могут указывать боль или 
тугоподвижность в плечевом суставе. 
Понятно, что люди с такими жалобами 
обычно идут к ортопеду. Если доктор 
опытный, то разберется и отправит к 
неврологу на консульта-
цию.

В-третьих, это может быть боль в 
грудинной части, между лопатками. 
Как вы понимаете, с таким симптомом 
люди идут к кардиологу, что правиль-
но. Но если кардиограмма нормальная, 
второй визит надо делать к нам, не-
врологам и нейрохирургам.

Четвертая группа признаков — му-
чительные сильные головные боли, 
особенно сдавливающие, возникающие 
чаще после обеда, как бы ползущие в 
голове от затылка и гнездящиеся там, 
где лоб, за глазами, в висках. И челове-
ку уже трудно концентрироваться на 
работе, особенно мешают возникающий 
туман и мерцание перед глазами. Не-
редко такие больные годами ходят по 
врачам, ищут опухоли мозга. Но диа-
гностика, даже такая мощная, как МРТ 
или компьютерная томография головы, 
не показывает каких-то особых измене-
ний… В ход тогда идут сильные лекар-

ства, нередко обращаются к психиатру, 
но страдания от этого почему-то не 
уменьшаются. При этом проблема 
скрывается в шее, но этого никто долго 
не подозревает, некоторые больные 
мучаются так годами.

Пятый симптом — повышенное арте-
риальное давление, которое по совету 
семейного доктора понижают при по-
мощи медикаментов (и пить такие ле-
карства надо, если что), но причина 
такого нездоровья при этом не устраня-
ется. Случается, что дело доходит даже 
до гипертонического криза и инсульта.

Шестая группа признаков шейного 
остеохондроза самая тревожная — это 
недержание мочи, слабость рук и ног. 
Это значит, что человек начинает все 
хуже и хуже ходить и может остаться в 
инвалидной коляске.

Признаюсь, меня сильно огорчает 
тот факт, что я все чаще и чаще во 
время консультаций вижу запущенные 
состояния застарелого остеохондроза. 

Это значит, что 
полного выздо-
ровления таких 
пациентов уже 
не получится до-
стичь — ни кон-
сервативным, ни 
хирургическим 
методом.

Фактор 
риска - сама 

жизнь
— Профессор, а что приводит к 

возникновению шейного остеохон-
дроза?

— Жизнь! Изменения в позвонках 
шеи, как бы это ни было печально, на-
чинаются уже с раннего возраста, 
можно сказать, с рождения.

Шейный отдел позвоночного столба 
подвергается высоким нагрузкам, что 
со временем приводит к уменьшению 
эластичности дисков, их уплощению. 
Расстояние между позвонками умень-
шается, ухудшается кровообращение в 
пораженном участке, появляется боль в 
шейном отделе позвоночника.

На скорость этого процесса влияет 
как генетическая предрасположенность 
к цервикальной дегенерации, так и то, 
что сегодня дети и подростки перегру-
жают свой шейный отдел, склоняя го-
лову к гаджетам.

Основная причина бурного развития 
остеохондроза — несбалансированная 
и чрезмерная нагрузка на шейный от-
дел. Нагрузка может возникать из-за 
лишнего веса, долгого нахождения в 
неудобном положении, при сидячей 
работе — особенно у компьютера.

Симптоматика деге-
неративного спонди-леза очень разная. Про-блема в том, что если не происходит правильного диагноза — не будет и правильного лечения.
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Но не всегда остеохондроз — это 
результат прямой нагрузки на позвонки. 
Заболевание может вызываться наруше-
нием обменных процессов, дефицитом 
витаминов группы В, C, D, а также 
гормональными и аутоиммунными забо-
леваниями, хронической интоксикацией, 
травмами и возрастными изменениями.

Среди провокаторов диагноза — ку-
рение, злоупотребление алкоголем и 
наркотики. Способствует развитию 
данного диагноза контактный спорт: 
бокс, футбол, авто- и мотоспорт, сан-
ный спорт.

Остеохондроз шейного отдела также 
может возникать в результате еще цело-
го ряда причин, среди которых:

— генетический фактор — врожден-
ная слабость соединительной ткани;

— возрастные изменения позвоноч-
ного столба;

— заболевания костно-мышечной си-
стемы (сколиоз, плоскостопие, криво-
шея, ревматические заболевания, ано-
малии развития);

— нестабильность позвонков 
(повышенная подвижность части 
позвоночника);

— низкая физическая актив-
ность;

— различные травмы шейно-
го отдела позвоночника;

— переохлаждение шеи 
(сквозняк, кондиционер);

— тяжелые физические на-
грузки, ношение тяжестей.

Лечить надо 
обязательно!

— Как я понимаю, диагноз «осте-
охондроз шейного отдела» в своем 
развитии опасен?

— Безусловно. Сдавливание нервов 
и сосудов приводит к нарушениям коор-
динации. Боли, сонливость, апатия и 
головокружения усиливаются. К ним 
добавляется звон в ушах. Ранее упомя-
нутое может привести к безвозвратным 
изменениям нервной системы.

Опираясь на научные исследования, 
могу сказать, что у современных моло-
дых людей изменения в шейных позвон-
ках начинаются уже с 30-летнего воз-
раста — в зависимости от нагрузки и 
привычек конкретного человека. Скажу 
больше, во время обследования боль-
шой группы людей старше 40 лет у 
каждого(!) испытуемого были найдены 
дегенеративные изменения в шейных 
позвонках — на одном или на двух 
уровнях.

— О чем это говорит?
— О нездоровых привычках! Назову 

повальное увлечение гаджетами, ком-
пьютерными играми, нежелание зани-
маться спортом и работу, которая бук-

вально приковывает многих людей к 
офисным столам...

— И что со всем этим делать? 
Что делать для профилактики шей-
ного остеохондроза?

— Постарайтесь соблюдать некото-
рые простые правила. Ведите активный 
образ жизни, поменьше спите на очень 
мягких матрасах, выберите удобную 
подушку, максимально исключите под-
нятие тяжестей, почаще делайте раз-
минку при необходимости длительной 
работы в статической позе.

Скажу еще, что идеальный спорт 
при остеохондрозе — плавание, только 
делать это надо правильно и почаще, 
желательно на спине.

— Что мешает правильной сво-
евременной постановке или, наобо-
рот, исключению диагноза «шейный 
остеохондроз»?

— Как я уже сказал, люди долго не 
обращаются к врачам даже в том слу-
чае, если есть явные симптомы нездоро-

вья. На скорость постановки диагноза 
влияют опыт врача и то, насколько он 
умеет мыслить клинически — то есть 
оценивать все нюансы здоровья пациен-
та и опираться не только на заключе-
ние, скажем, радиолога… У меня старая 
школа медицины, раньше таких точней-
ших обследований, как МРТ или ком-
пьютерная томография, не было, был 
один только рентген, и приходилось 
собирать картину диагноза по крупи-
цам, с разных сторон, изучая всю кли-
ническую, неврологическую симптома-
тику. Неопытность некоторых молодых 
докторов в том, что по сделанному МРТ 
головы диагноз не получится нащупать. 
К счастью, многие идут дальше и про-
водят также обследования шейного от-
дела позвоночника.

— А остеохондроз этих самых 
позвонков вообще лечится? Гово-
рят, что не очень-то...

— Все зависит от стадии. Многим 
можно помочь без хирургического 
вмешательства. В ход идут современ-
ные лекарственные схемы для обезбо-
ливания и облегчения состояния, меди-
каментозные блокады для быстрого 
снятия боли, эффективные виды физио-
терапии и упражнения под контролем 
опытного инструктора, возможны ле-
чебный массаж и много еще чего.

Второй вариант — хирургическое 
вмешательство. Собственно, этими 
тонкими нейрохирургическими опера-
циями я занимаюсь вот уже более со-
рока лет (наряду с операциями на го-
ловном мозге и позвоночнике в целом). 
В настоящее время медицина дошла до 
такого уровня, что минимальная инва-
зивная хирургия — это золотой стан-
дарт уже. Раньше заменяли поврежден-
ные позвонки шеи без микроскопа, 
слегка вслепую — бог миловал, в моей 

практике не было каких-то 
плачевных ситуаций. Один 
только раз, будучи совсем еще 
молодым доктором, во время 
операции затронул артерию 
пациента — кровь брызнула до 
потолка, но повезло, все закон-
чилось благополучно. Сегодня 
в моих руках микроскоп, что 
исключает подобные ошибки от 
слова «совсем»... Теперь все опе-

рируем под микроскопом, применяя са-
мые щадящие для пациента техники: 
например, искусственный диск из тита-
на взамен дегенеративного вставляю 
через крохотную щель — точно, уве-
ренно, быстро и без разрезов на шее. 
Через пару дней пациент как новенький 
отправляется домой: с титановым дис-
ком можно без проблем летать на само-
лете, делать исследования МРТ и так 
далее.

Одним словом, современная нейро-
хирургия — это космос по сравнению 
буквально еще со вчерашним днем. Бо-
яться точно ничего не надо. И самое 
главное — важно доверять своему вра-
чу, это очень способствует успеху лече-
ния. Берегите шею!

— Спасибо, доктор! Удачи! 

Справка
Нейрохирург Игорь Аксикс оперирует в 1-й Рижской больнице 

на улице Бруниниеку, 5. Телефон регистратуры — 
(+371)67366323. А также консультирует в медицинском обще-
стве ARS в Риге на улице Сколас, 5.

Подробная информация на персональной странице доктора в 
Интернете:

http://www.neurosurgeon.lv/ru/?p=20.
Электронный адрес: igors.aksiks@1slimnica.lv.
Лицензия врача N (написать)

Верхние позвонки, составляющие шей-ный отдел, — длинные, утонченные, но очень прочные и подвижные. Однако их прочность не безгранична, особенно когда ежедневные нагрузки на шею превышают норму. Основные причины остеохондроза шейного отдела позвоночника всегда со-крыты именно в этих нагрузках.


