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На МРТ №182 чётко прослеживается не только от-
сутствие секвестрированной грыжи межпозвонкового 
диска в сегменте L

V
–S

I
, но и активный процесс вос-

становления межпозвонковых дисков (репаративная 
регенерация) в сегментах L

IV
–L

V
, L

V
–S

I
, и главное — 

процесс восстановления их пульпозных ядер. Так что 
можно образно сказать, что данный парень вытянул 
в жизни, не без помощи своих родителей, счастли-
вый билет: он уже практически здоров, грыжа диска 
устранена без операции и биомеханика позвоночника 
восстановлена, а для молодого организма это немало-
важный фактор. Но главное, он получил бесценный, 
собственный опыт того, что компьютер компьютером, 
а собственное здоровье ценнее всего и его надо беречь 
смолоду.

А вот второго парня вместе с его родителями я уви-
дел только через полтора года после нашей первой 

(после лечения)

На увеличенных фрагментах вышеприведенных снимков 
наблюдается состояние сегмента L

V
–S

I
 до лечения 

(МРТ №181) и после лечения методом вертеброреви-
тологии (МРТ №182).

(до лечения)

МРТ №181 МРТ №182
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встречи, когда они вновь пришли ко мне на консуль-
тацию в клинику. На этот раз состояние его позвоноч-
ника было удручающим. Оказывается, по инициативе 
родителей их семья посетила широко рекламируемую 
частную клинику, которая специализируется на ки-
незитерапии — лечение движением заболеваний по-
звоночника. Там с ними обстоятельно побеседовали 
по поводу того, как «активная кинезитерапия оказы-
вает саногенетическое действие, устраняя патобио-
механический субстрат синдрома», что для людей, 
неискушённых в медицинских терминах, равносильно 
пафосной речи из советской комедии «Операция «Ы» 
и другие приключения Шурика»: «В то время, когда 
наши корабли бороздят просторы Вселенной…». А по-
том, чтобы пациент-клиент ничего не перепутал, 
выдали специальную брошюрку, где были подробно 
расписаны советы вместе с физическими упражне-
ниями, направленными на укрепление мышц спины, 
которые по рекомендации врачей данной клиники не-
обходимо было выполнять для «лечения» остеохонд-
роза. К сожалению, на тот момент родители этого 
юноши не были осведомлены о негативном влиянии 
подобных упражнений, направленных на укрепление 
мышечного корсета, на позвоночник, поражённый 
дегенеративно-дистрофическим процессом. А когда 
случилась беда и пошли необратимые процессы, было 
уже поздно что-либо предпринимать. Вот уж правду 
в народе говорят: «Здоровье не купишь — его разум 
дарит».
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На МРТ №183 наблюдается состояние поясничного от-
дела позвоночника — начальная стадия развития остеохон-
дроза практически во всех сегментах позвоночника.

На МРТ №184 того же пациента — состояние пояснич-
ного отдела позвоночника после активного укрепления 
мышц спины физическими упражнениями (кинезитерапии): 
спондилёз, грыжи Шморля в сегментах Т

XII
–L

I
, L

I
–L

II
, L

II
–L

III
, 

практически полное отсутствие межпозвонкового диска 
в сегменте L

I
–L

II
, значительное снижение высоты межпоз-

вонковых дисков в сегментах L
II
–L

III
, L

III
–L

IV
, исправление 

физиологического лордоза, стеноз спинномозгового канала. 
Кроме того, помимо всего вышеперечисленного у пациента 
на уровне поражённых сегментов развился спондилоартроз.

МРТ №183 МРТ №184
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Для применения метода вертеброревитологии, как 
и у всякого другого метода лечения, имеются свои по-
казания и противопоказания. Должен заметить, что, 
несмотря на свои возможности, данный метод не яв-
ляется абсолютной панацеей от остеохондроза. Да 
и слово-то «абсолютная панацея», то есть исцеление 
от всех болезней, не свойственно реальной медицине. 
Это слово родом из греческой мифологии. Панакея 
(Панацея, «Всеисцеляющая») — богиня, целительница 
всех болезней, считалась дочерью бога врачевания 
древних греков — Асклепия (Эскулапа). Так что если 
услышите рекламу, где будут звучать заявления о том 
или ином методе лечения или лекарстве как о «пана-
цее», то имейте в виду, что вам будут предлагать мифо-

логическое универсальное средство от всех болезней, 
что, впрочем, тоже является своеобразной пищей для 
размышления.

На лечение я беру только тех больных, у которых 
есть показания к применению данного метода. В сред-
нем по статистике из ста обратившихся в клинику это 
соответствует тридцати-тридцати пяти пациентам. 
Остальным, как правило, показаны другие методы 
лечения. В первую очередь это обусловлено тем, что 
довольно часто обращаются за помощью больные с «за-
пущенным» остеохондрозом, когда компенсаторные 
процессы находятся в далеко зашедшей, необратимой 
стадии. Вертеброревитология в таких случаях неэф-
фективна, так как кость обратного развития не имеет.

Примеры подобных случаев представлены на сле-
дующих снимках.
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Как в первом, так и во втором случаях наблюдаются 
костные разрастания, срастания тел смежных позвон-
ков, которые являются прямыми противопоказания ми 
к применению вертеброревитологии. Показания 
и противопоказания выявляются на первичной кон-
сультации, обязательно наличие у пациентов снимков 
магнитно-резонансной томографии (МРТ). Снимки 
компьютерной томографии (КТ) для данных целей, как 
правило не подходят, так как они менее информативны 
и не отражают в достаточной степени картину состоя-

На спиральной компьютерной томографии №3 хорошо 
видно сращение межпозвонковых дисков, за счёт 
их фибротизации.

На МРТ №185 бывшего спортсмена (чемпиона-легко-
атлета) видны тяжёлые последствия данного вида 
спорта в виде остеофитоза, спондилёза, стеноза 
спинномозгового канала с грубым сдавлением дураль-
ного мешка, гипертрофией как задней, так и передней 
продольных связок.

СКТ №3 МРТ №185
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ния позвоночника, если, конечно, речь идёт о показа-
ниях к лечению методом вертеброревитологии.

Безусловно, если подходить в процентном соотно-
шении, то реальный, документально зафиксированный 
положительный результат лечения методом вертебро-
ревитологии наблюдается в 99 % случаев. Однако, как 
ни печально, но на 1 % всё же приходятся случаи, когда 
желаемого результат не удаётся достигнуть, улучше-
ние состояния не наступает, а порой, хоть и в исключи-
тельных случаях, но всё же возникает отрицательный 
результат. С одной стороны, это незначительный про-
цент по сравнению с общими результатами — из ста 
всего лишь один пациент. Но для меня это не просто 
сухая цифра из статистики, а конкретный, живой чело-
век со своей судьбой, надеждами, планами на жизнь. 
Поэтому каждый такой индивидуальный случай я тща-
тельно анализирую со всех сторон, начиная от этапов 
лечения и заканчивая проработкой внешних причин 
и всего контекста ситуации. Ведь позвоночник подо-
бен книге: если умеешь «читать» и понимать язык его 
физиологии и биомеханики, то можно найти искомую 
страницу, в которой фиксируются нарушения и вычис-
ляется их причина.

К сожалению, помимо «внештатных ситуаций», 
например случайных травм больного после или в пе-
риод лечения, причиной «отрицательного результата» 
также является недостаточный или негативный ком-
плаенс (англ. compliance — согласие, соответствие, 
уступчивость). Иными словами, это элементарное от-
сутствие желания или недостаточная готовность боль-
ного к соблюдению рекомендаций врача. В основном 
это проявляется в особенностях поведения больного 
в отношении всего спектра рекомендаций, соблюде-
ние которых необходимо для восстановления позво-
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ночника и формирования в последующем здорового 
образа жизни пациента. Последнее связано с целым 
рядом причин, в том числе родом деятельности паци-
ента, его привычками, особенностями характера, об-
разом жизни, недостаточно серьёзным отношением 
к собственному здоровью и так далее. Зачастую, из-
бавившись от длительной боли, такие пациенты вновь 
перестают заботиться о своём здоровье и снова возвра-
щаются к привычному для них старому образу жизни, 
который, по сути, и привёл их к развитию болезней 
позвоночника. Как говорится в старинном латинском 
выражении: «Virtutem incolumem odimus, sublatam 
ex oculis quaerimus invidi», что означает «Ненавидим 
добродетель здравствующую, с завистью ищем исчез-
нувшую с глаз». Вот так и живём: что имеем не хра-
ним, а потерявши — плачем.

Жизнь есть жизнь и нагрузки в ней неизбежны. 
Однако, как показывает практика, если подходить 
с умом к любой нагрузке, образно говоря соблюдать 
«технику безопасности» для позвоночника, то можно 
в значительной степени минимизировать риск травма-
тизации. Некоторые люди могут возразить и сказать 
типичную отговорку, что с их работой и условиями 
жизни это не реально. Заявляю со всей ответственно-
стью с позиции практикующего врача, что это вполне 
возможно, было бы желание. Доказательством тому мо-
гут служить самые «сложные» позвоночники, которые 
ежедневно испытывают колоссальные нагрузки, — это 
позвоночники спортсменов. Мне часто приходится за-
ниматься восстановлением позвоночников с помощью 
метода вертеброревитологии как бывших, так и дей-
ствующих спортсменов. С бывшими спортсменами, ко-
нечно, проще, поскольку эти люди имеют возможность 
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наконец-то полноценно уделить время своему здоро-
вью. А вот лечить действующих профессиональных 
спортсменов — это равносильно ремонту «ходовой» ча-
сти автомобиля во время его движения, поскольку про-
цесс лечения спортсмена сочетается с его усиленными 
тренировками. Но пришлось детально доработать ме-
тод вертеброревитологии и для этих случаев, как гово-
рится, штурмом брать и эту профессиональную высоту. 
Ведь на кону было здоровье наших чемпионов, людей 
самоотверженного труда, сильных духом, которые сра-
жаются на олимпиадах за престиж страны.

В общем-то, работа со спортсменами началась 
ещё в девяностые годы. Я сам в то время имел непо-
средственное отношение к спорту и, соответственно, 
друзей на спортивном поприще было предостаточно. 
Помню, одна из самых первых моих работ с такими 
непростыми позвоночниками была связана с парнем-
культуристом. К сожалению, его снимков МРТ у меня 
не сохранилось, но этот случай я отлично запомнил. 
Этот пациент попал ко мне на приём благодаря своему 
тренеру. Его наставник был моим хорошим знакомым. 
В своё время он получил звание «Заслуженный тре-
нер СССР». Начиная с семидесятых годов воспитал, 
в общем-то, хороших, профессиональных спортсменов. 
В девяностые годы в связи с разрушением Союза, в том 
числе и спортивной инфраструктуры, как и многие его 
коллеги он был вынужден как-то выживать, поэтому 
переключился на модное тогда спортивное направление 
среди молодёжи — бодибилдинг. Должен заметить, что 
«Заслуженный тренер СССР» — это не просто почёт-
ное звание бывшей огромной, передовой страны мира, 
но и, в первую очередь, уникальные личные качества 
данного человека, его характер, закалка, способность 
преодолевать любые трудности, замечательные органи-
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заторские способности и сила духа. Как говорят, каков 
век, таков и человек. Этот тренер взялся за новое для 
него дело с основательным подходом и самоотдачей, 
со всеми присущими ему человеческими чертами ха-
рактера и стал работать так, как он привык трудиться 
всю свою жизнь — качественно, без халтуры. Вскоре 
его учеников стали отмечать призами на различных 
соревнованиях, сначала на местных, потом на сорев-
нованиях более высокого уровня. В общем, у него вы-
шло так, как когда-то писал древнегреческий философ 
Платон: «Стараясь о счастье других, мы находим своё 
собственное».

Так вот, один из его воспитанников на взлёте своей 
карьеры был «сбит» осложнением остеохондроза. 
Тогда это был ещё молодой, никому не известный па-
рень. Вместе с тренером он уже прошёл трудный путь 
упорных тренировок и буквально через три месяца 
должен был участвовать в очень важных для него со-
ревнованиях по бодибилдингу за границей. Эти сорев-
нования могли открыть парню большие перспективы 
для участия в более престижных соревнованиях либо 
быть замеченным мэтрами киноиндустрии (скажу на-
перёд, последнее, в конечном счёте, так и случилось). 
Так что готовились они к ним основательно. У куль-
туристов как раз за три месяца до «выступлений» 
начинается усиленная подготовка и так называемая 
«сушка». Последнее означает тотальное избавление 
от жировых отложений, чтобы рельеф каждой мышцы 
максимально просматривался (причём настолько, 
чтобы даже студенты-медики могли наглядно изучать 
миологию). Очевидно тренер перестарался с нагруз-
ками, и этого парня, похожего на Геракла, просто пере-
косило. У него появились сильные боли в левой ноге. 
Естественно, ни о каких тренировках речи уже быть 
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не могло. Вот таким я впервые и увидел будущего зна-
менитого киногероя.

В то время только установили первый, доступный 
для населения МРТ, в городе Харькове (если не оши-
баюсь, на заводе «Турбоатом»), снимки выводили 
на термобумагу. Качество снимков, конечно, оставляло 
желать лучшего, но всё же лучше, чем КТ с контрас-
том. Вот туда, в Харьков на МРТ, я и направил этого 
парня с тренером. Вердикт был вполне ожидаемый: 
две грыжи межпозвонковых дисков в поясничном от-
деле позвоночника в сегментах L

IV
–L

V
 (осложнённая 

секвестром латеральной локализации в сторону ле-
вого рецессуса) и L

V
–S

I
 (небольшая грыжа, срединной 

локализации). Возник вечный вопрос: «Что делать?» 
Был бы обычный пациент, можно было без операции 
«убрать» грыжу межпозвонкового диска, создав опти-
мальные условия для постепенного восстановления по-
звоночника, в том числе минимизировать физические 
нагрузки, исключить зарядки, фитнесы и так далее, тем 
более различные висы и растяжки, «закачку» мышц 
спины. Но это в стандартной ситуации. А здесь был 
сов сем иной случай: «сложный» позвоночник, наличие 
двух межпозвонковых грыж, плюс ко всему пациент 
обязан был продолжать тренировки (а там нагрузки 
солидные, за одну тренировку культурист столько же-
леза перетягает, что не каждый здоровый позвоночник 
это выдержит), к тому же поджимали сроки. В общем, 
пришлось искать иной путь решения. Большие возмож-
ности предполагают большие трудности. Не испытав 
трудностей, ума не наберёшь. Задача была не из лёг-
ких и равносильна тому, чтобы найти способ заменить 
колёса на ходу у движущегося грузовика. И всё же мне 
удалось найти выход из этой ситуации и провести со-
ответствующие биомеханические расчёты для такого 
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позвоночника с учётом оптимальных нагрузок для дан-
ного спортсмена.

В общем, пришлось значительно снизить нагрузки 
на тренировках, практически на 90 %. А чтобы парень-
культурист не потерял формы, мы нашли вместе с тре-
нером очень интересный выход из ситуации, заменив 
нагрузки с отягощением на специально разработанные 
статические нагрузки без груза, но с максимальным 
и длительным напряжением «прорабатываемых» мышц. 
Таким образом, на время лечения мы значительно сни-
зили нагрузку на позвоночник и в то же время, к удив-
лению тренера, повысили эффективность тренировки, 
то есть добились этим значительного увеличения 
объёма и рельефа мышц парня даже по сравнению 
с максимальными нагрузками при «качании железом». 
Мышцы при такой тренировке становились не только 
больше и рельефней, но и значительно сильней.

Первый месяц основное внимание уделялось ле-
чению позвоночника. Из нагрузок парень выполнял 
лишь щадящие упражнения, поддерживающие массу 
и форму. Во второй месяц, когда боли значительно сни-
зились, постепенно увеличивали ему нагрузки. А вот 
третий месяц тренировки уже проходили по полной, 
хотя и несколько нами подкорректированной подгото-
вительной программе. Несмотря на серьёзное заболе-
вание позвоночника, у парня было огромное желание 
участвовать в этих соревнованиях. В результате усилий 
всех троих к моменту соревнований личные показатели 
(общая масса, объём и рельеф мышц) этого спортсмена 
существенно возросли. На соревнование он всё-таки 
попал, хотя не стал (тогда) чемпионом, но твёрдо во-
шёл в лидеры. Естественно, был «замечен», благодаря 
чему впоследствии его (и тренера тоже) жизнь круто 
изменилась, к счастью, в лучшую сторону. Так что бо-
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лезнь не приговор и при желании всегда можно найти 
оптимально приемлемое решение и добиться желае-
мого результата. Главное не сдаваться!

Как говорил Уинстон Черчиль: «Пессимист видит 
трудности при любой возможности; оптимист в любой 
трудности видит возможность». Так вышло и у меня. 
Удачный опыт лечения даже такого «сложного» позво-
ночника приобрёл свою славу среди спортсменов. Ко мне 
стали обращаться тяжелоатлеты, гандболисты, футбо-
листы, легкоатлеты. В свою очередь это способствовало 
развитию метода вертеброревитологии и в данном не-
простом направлении. Приведу несколько наглядных 
результатов лечения спортсменов этим методом.

Следующий случай примечателен тем, что на МРТ-
снимке можно наблюдать хорошо сохранившийся по-
звоночник профессионального спортсмена. 

МРТ №186 МРТ №187
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На МРТ №186 наблюдается состояние пояснич-
ного отдела позвоночника: грыжи Шморля в сегментах 
L

II
–L

III
, L

III
–L

IV
, L

IV
–L

V
, спондилёз, секвестрированная 

грыжа межпозвонкового диска в сегменте L
V
–S

I
, жиро-

вая дегенерация в телах смежных позвонков дан ного сег-
мента, стеноз спинномозгового канала.

На МРТ №187 — состояние поясничного отдела 
позво ночника после лечения методом вертебро-
ревитологии.

Обычно бывает хуже, причём независимо от вида 
спорта, будь-то лёгкая атлетика или борьба, формула 
получается простая: чем лучше спортсмен, тем хуже 
его позвоночник. Ведь позвоночник таких людей испы-
тывает огромные нагрузки. К сожалению, последние 
бесследно не проходят и об этом знает почти каждый 
профессиональный спортсмен.

Другой случай также не менее интересен. Не-
с колько лет назад ко мне обратился спортсмен-
легкоатлет (мой бывший пациент) с просьбой помочь 
его коллеге по «цеху» из соседней страны. Как потом 
выяснилось, коллегой оказалась молодая спортсменка, 
можно сказать ещё совсем юная, однако благодаря 
её победам на самых престижных соревнованиях флаг 
государства, в котором она проживает, уже неодно-
кратно поднимался выше других. Когда наблюдаешь, 
как спортсмены такого класса легко и непринуждённо 
устанавливают новые мировые рекорды, то создаётся 
впечатление, что эти люди самые здоровые на свете. 
К сожалению, это далеко не так. Чрезмерные нагрузки 
не проходят бесследно для организма. Не миновала эта 
участь и молодую спортсменку.

О своих заболеваниях спортсмены стараются 
не упоминать в прессе, да и вообще вести себя в этом 
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отношении достаточно осторожно. Ведь с одной сто-
роны нужно нести на себе бремя молодёжного «ку-
мира», мол, негоже чемпионам плакаться. А с другой 
стороны, зачем давать лишний повод медицинским 
комиссиям, да и соперникам тоже, выказывать свои 
уязвимые, слабые места перед очередными соревнова-
ниями. На алтарь победы чемпион готов положить все 
силы и расплачивается за это своим здоровьем. О на-
стоящих проблемах со здоровьем спортсмена знают, 
как правило, только близкие люди и тренер, который 
в большинстве случаев правдами-неправдами стара-
ется помочь своему воспитаннику. Ликующие болель-
щики порой даже не догадываются, какими усилиями 
даётся чемпиону эта победа. А ведь спортсмены та-
кие же живые люди, как и все, просто их ежедневная 
цель — не сдаваться, а побеждать, прежде всего са-
мого себя, и за это я их глубоко уважаю!

Когда я увидел состояние позвоночника девушки-
спортсменки, мне стало жаль её, поскольку было по-
нятно, что пришлось пережить этому стойкому духом 
человеку. Несмотря на свои молодые годы, как оказа-
лось она уже перенесла операцию по поводу секвестри-
рованной грыжи межпозвонкового диска в сегменте 
L

V
–S

I
. После операции, естественно, были такие же 

самые нагрузки, которые привели к рецидиву, с чем, 
собственно, ко мне и пожаловали.

Естественно, грыжи Шморля после лечения никуда 
не делись, да и дегенеративный процесс в межпозвон-
ковых дисках ещё довольно выражен. Но рецидив — 
секвестрированную грыжу межпозвонкового диска 
удалось убрать без повторной операции и при этом 
практически не снижая нагрузок на тренировках. Но, 
пожалуй, самое важное, что после лечения методом 
вертеброревитологии личные спортивные показатели 
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данной спортсменки значительно возросли, причём 
без всякой химии выросли настолько, что теперь 
ей приходится улучшать разве только собственные 
результаты.

На МРТ №188 наблюдается состояние поясничного 
отдела позвоночника после хирургического вмеша тель-
ства: рецидив грыжи межпозвонкового диска в сегменте 
L

V
–S

I
 с краниальной миграцией секвестра, грыжи Шморля 

в сегментах L
II
–L

III 
и L

III
–L

IV
, стеноз спинномозгового 

канала.

На МРТ №189 наблюдается состояние после лечения 
методом вертеброревитологии.

МРТ №188 МРТ №189
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Пожалуй, приведу ещё один довольно интересный 
пример того, как спортсмен, практически «списан-
ный» даже собственным тренером, смог осуществить 
свою мечту и взойти на пьедестал почёта вопреки всем 
прогнозам. Ещё с детства этот спортсмен был, как го-
ворят, весьма перспективным, талантливым парнем. 
Помимо физических данных, он ещё и психологиче-
ски был настроен на большие победы. Но как часто 
бывает в жизни: чем ближе ты подходишь к горизонту 
своей мечты, тем дальше он от тебя отдаляется. Так 
и в этом случае, когда спортсмен вплотную прибли-
зился к «большим соревнованиям», у него начались 
проблемы со здоровьем. К болям в спине парень при-
вык уже давно, но когда нога онемела и «перестала 
слушаться» он был вынужден обратиться к специали-
стам в нейрохирургию. После обследования у него 
диагностировали грыжу межпозвонкового диска 
в сегменте L

V
–S

І 
и, естественно, в срочном порядке 

прооперировали.
После операции стало легче, но боли полностью 

не прошли и онемение в ноге частично осталось. Не об-
ращая на это внимания, парень продолжал упорно 
тренироваться, пытаясь одновременно «убить двух 
зайцев»: восстановиться после операции и подгото-
виться к очередным, но очень важным (для него на тот 
момент) соревнованиям. Однако здоровье подвело 
в самый неподходящий момент, соревнования он про-
валил. Дальше хуже — личные показатели упали, 
боли усилились. Опять обратился в нейрохирургию, 
где диагностировали секвестрированную грыжу в сег-
менте L

ІV
–L

V
 (МРТ №190) и врачи снова предложили 

ему операцию. Ко всем прочим бедам от него отказался 
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ещё и тренер, решив «не тратить попусту время» на та-
кого спортсмена.

Когда парень пришёл по рекомендации своего друга 
ко мне в клинику вертеброревитологии, я заметил, 
беседуя с ним, что несмотря на все перипетии (греч. 
peripeteia — внезапная перемена, поворот) судьбы, 
он не сдался и всё ещё «горел» надеждой осуществить 
мечту и покорить свой Олимп. Причём, что приме-
чательно, парень не винил в своём положении всех 
и вся, как обычно бывает с людьми в его ситуации, 
не жаловался на тренера. Наоборот, даже пытался по-
ставить себя на место окружающих его в спорте лю-
дей, как-то по своему оправдать и без обид простить 
в общем-то даже не совсем этичные их поступки. Это 
и правильно, как говорится, чем кому-то смерти же-
лать, пожелай себе жизни. Такое человеческое отноше-
ние к людям в нашем обществе — большая редкость. 
Признаюсь, меня это подкупило и конечно же я взялся 
ему помочь.

МРТ №190 МРТ №191
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На МРТ №190 наблюдается состояние поясничного 
отдела позвоночника после хирургического вмешатель-
ства в сегменте L

V
–S

І
, протрузии межпозвонковых дис-

ков в сегментах L
ІІІ

–L
ІV

 и L
V
–S

І
, грыжа межпозвонкового 

диска, осложнённая секвестром с краниальной миграцией 
в сегменте L

ІV
–L

V
, стеноз спинномозгового канала.

На МРТ №191 наблюдается состояние поясничного 
отдела позвоночника после лечения методом вертебро-
ревитологии: отсутствие секвестрированной грыжи 
межпозвонкового диска, отсутствие стеноза спинно-
мозгового канала.

Должен отметить, что это был на редкость дисципли-
нированный пациент, он строго выполнял все предписа-
ния и назначения. И, конечно же, результат не заставил 
себя ждать — между МРТ №190 и МРТ №191 раз-
ница всего три месяца! А буквально через полтора года 
он взошёл на пьедестал почёта. Это была настоящая 
его победа, в первую очередь над обстоятельствами, 
своими болезнями, недоверием окружающих и глав-
ное — над самим собой!

Спортсмены — это вообще особый контингент 
людей. Самодисциплина, как правило, у них на высо-
ком уровне, поэтому и результатов они добиваются 
довольно высоких, причём в разных сферах жизни. 
Это же касается и лечения: несмотря на довольно 
сложную работу с такими позвоночниками, радует 
оптимистический настрой и позитивный комплаенс 
данных пациентов, что непременно сказывается на ре-
зультатах лечения. Кстати говоря, благодаря именно 
таким работам с позвоночниками профессиональных 
спортсменов, на практике был обнаружен и подтверж-
дён удивительный факт: если методом вертеброреви-
тологии «поддерживать» позвоночник в максимально 
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«рабочем» состоянии, то допинг спортсмену прак-

тически не нужен! Тренеры с изумлением отмечают, 
что многие показатели, результативность спортсмена 
во время и после лечения в значительной степени 
улучшаются, что, соответственно, увеличивает воз-
можности спортсменов. В чём же причина такого стре-
мительного роста показателей? А причина кроется как 
раз в механизмах работы тех естественных химиче-
ских и физиологических процессов, которые приводят 
к регенерации межпозвонкового диска при создании 
искусственных оптимальных условий методом верте-
броревитологии. До недавнего времени об этом было 
неизвестно, да и обнаружено было случайно, благо-
даря практике и результатам.

Несмотря на весь объём современных знаний, орга-
низм человека для учёных до сих пор остаётся нераз-
гаданной загадкой. Изучением человека занимаются 
многие специалисты по целому ряду научных дисци-
плин, что подчёркивает сложную взаимосвязь и взаи-
мозависимость происходящих процессов в живом 
организме. Ещё очень многое неизвестно, в том числе 
и о биохимических процессах, связанных с такой 
важной опорной структурой организма, как позвоноч-
ник — вместилище спинного мозга (часть центральной 
нервной системы). И тем не менее наука не стоит на ме-
сте. Объективные результаты вертеброревитологии — 
это свидетельство того, что в спорте можно улучшать 
показатели спортсмена гораздо более эффективными 
и полезными для здоровья методами, чем травить его 
организм различной химией.

Напомню, что в большом спорте есть большая про-
блема — это допинги. Допинг в переводе с анг лийского 
слова «doping» (от dope) означает «давать наркотики». 
По сути, это в основном химические препараты (фар-
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макологические и другие средства), способствующие 
стимуляции физической и нервной деятельности 
на непродолжительное время. Иногда ими пытаются 
искусственно усилить физическую активность и вы-
носливость спортсмена на время спортивных сорев-
нований. В зависимости от специфики спортивной 
деятельности в качестве допинга могут использоваться, 
например, симпато-миметические амины (эфедрин, 
амфетамин, метиламфетамин и т. д.), стимуляторы 
центральной нервной системы и восстанавливающие, 
укрепляющие аналептики (трансамин, стрихнин, леп-
тамин и т. д.), общестимулирующие средства (препа-
раты лимонника китайского, женьшеня, левзеи и т. д.), 
этиловый алкоголь, наркотики, боле утоляющие сред-
ства (морфин, его производные, опиум) и другие препа-
раты. Многие специалисты, не понаслышке знакомые 
с проблемами большого спорта, отмечают, что совре-
менный большой спорт — это уже не старый добрый 
спорт, где люди показывали свои физические дости-
жения, а это уже во многом соревнование биохимиков 
по созданию лучшего допинга. Хотя с данной про-
блемой постоянно борется на международном уровне 
Всемирное антидопинговое агентство (ВАДА) — не-
зависимая организация, созданная при поддержке 
Международного олимпийского комитета (МОК), каж-
дый год ужесточая антидопинговый контроль, однако 
всё равно каждый год фарминдустрия выдаёт новые 
«сюрпризы»-препараты.

Печально то, что все эти химические допинги, кото-
рые тайно принимает спортсмен для одномоментного 
улучшения результата, неизменно отражаются на его 
здоровье, нанося ему ущерб. Ведь весь этот процесс 
носит экспериментальный характер, а это значит, что 
последствия для организма вполне могут стать необра-
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тимыми, а в некоторых случаях дело может закончиться 
и летальным исходом, что неоднократно случалось 
в практике большого спорта. Однако мало кто из спор-
тсменов задумывается в момент приёма допинга о его 
отдалённых последствиях для своего организма.

Многие спортсмены находятся в плену ошибоч-
ных стереотипов, которые гласят, что «если не будешь 
принимать допинг, не сможешь победить». Однако 
не зря говорится: «Познай себя и ты познаешь весь 
мир». Возможности человеческого организма много-
кратно превышают возможности искусственной 
химии. Свидетельством тому является множество 
известных науке случаев, связанных как со спортом, 
так и с жизненными обстоятельствами, когда человек 
в экстремальных, чрезвычайных ситуациях способен 
проявить такие феноменальные способности и возмож-
ности, которые не всякий чемпион сможет повторить. 
Человеческий мозг — это далеко не изученная, слож-
ная система центрального управления организмом, 
которая может функционировать в разных режимах, 
о чём неоднократно упоминается, например, в рабо-
тах академика Натальи Петровны Бехтеревой. Так что 
не стоит искать обманчивых путей для достижения вы-
сот, ведь ничто не проходит в этой жизни бесследно. 
Как писал Омар Хайям:

«Нищим дервишем ставши — достигнешь высот.

Сердце в кровь разорвавши — достигнешь высот.

Прочь, пустые мечты о великих свершеньях!

Лишь с собой совладавши — достигнешь высот».

Так что в любом деле важна внутренняя составляю-
щая человека. Ради справедливости должен заметить, 
что среди моих пациентов, помимо спортсменов, не-
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мало просто самодисциплинированных людей, которые 
в полной мере ответственно, целеустремлённо подхо-
дят к вопросам своего здоровья. Это радует, поскольку 
понимаешь, что твой труд не пропадёт даром. Ведь если 
пациент столь тщательно будет следить и беречь своё 
здоровье и дальше, то организм ещё долго послужит 
ему верной службой. А это в свою очередь означает, 
что в жизни данного человека станет намного меньше 
проблем и он получит полноценную возможность для 
самореализации. Как говорится в пословице: «Жизнь 
дана на добрые дела».

А тем читателям, кто на сегодняшний день обре-
менён проблемой заболевания позвоночника, хочу 
сказать, что не стоит отчаиваться. Люди справлялись 
ещё и с худшими ситуациями. Доказательством тому 
служат как вышеизложенные, так и нижеприведённые 
случаи, которые даже высокопрофессиональным спе-
циалистам когда-то казались безнадёжными. Думаю, 
комментарии здесь излишни.

Пример №1.

МРТ №192 МРТ №193
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На МРТ №192 наблюдается состояние поясничного 
отдела позвоночника: рецидив после операции — секве-
стрированная грыжа межпозвонкового диска в сегменте 
L

IV
–L

V
, абсолютный стеноз спинномозгового канала.

На МРТ №193 — состояние поясничного отдела позво-

ночника после лечения методом вертеброревитологии.

Пример №2.

МРТ №194 МРТ №195

На МРТ №194 наблюдается состояние поясничного 
отдела позвоночника после трёх операций: рецидив — 
грыжа межпозвонкового диска в сегменте L

V
–S

I
, стеноз 

спинномозгового канала.

На МРТ №195 — состояние поясничного отдела 
позвоночника после лечения методом 
вертеброревитологии.
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Пример №3.

Пример №4.

МРТ №196 МРТ №197

На МРТ №196 наблюдается состояние поясничного 
отдела позвоночника после операций: рецидив грыжи меж-
поз вонкового диска в сегменте L

V
–S

I
 с формированием 

секвестра с миграцией в краниальном направлении, 
абсолютный стеноз спинномозгового канала.

На МРТ №197 — состояние поясничного отдела 
позвоночника после лечения методом 
вертеброревитологии.

МРТ №198 МРТ №199
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На МРТ №198 наблюдается состояние поясничного 
отдела позвоночника: секвестрированная грыжа меж-
позвонкового диска в сегменте L

V
–S

I
, абсолютный стеноз 

спинномозгового канала.

На МРТ №199 — состояние поясничного отдела позво-
ночника после лечения методом вертеброревитологии.

Пример №5.

Это всего лишь незначительная часть из моего рабо-
чего медицинского архива, в котором на сегодняшний 
день накопилось уже более пяти тысяч снимков с резуль-
татами лечения методом вертеброревитологии и каждый 
случай задокументирован, за каждым стоит конкретный 
пациент со своей историей болезни. Если вы заметили, 

МРТ №200 МРТ №201

На МРТ №200 наблюдается состояние поясничного 
отдела позвоночника после операции: рецидив — 
секвестрированная грыжа межпозвонкового диска 
в сегменте L

IV
–L

V
, абсолютный стеноз спинномозгового 

канала.

На МРТ №201 — состояние поясничного отдела
 позвоночника после лечения методом 
вертеброревитологии.
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то все вышеупомянутые примеры были связаны в основ-
ном с поясничным отделом позвоночника. Согласно 
статистике, по уязвимости поражения дегенеративно-
дистрофическими процессами он стоит на первом ме-
сте. Второе место занимает шейный отдел позвоночника 
и третье место (наиболее редкие случаи) — грудной отдел 
позвоночника. Безусловно, можно с таким же размахом 
расписать случаи, связанные и с шейным отделом позво-
ночника. Однако я счёл более правильным действием, 
дабы не утомлять внимание читателя, проиллюстриро-
вать лишь один пример из серии снимков-результатов 
соответствующего раздела своего медицинского архива, 
который достаточно наглядно, в полной мере отображает 
возможности вертеброревитологии при лечении даже та-
ких сложных патологий шейного отдела позвоночника.

МРТ №202 МРТ №203
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На МРТ №202 наблюдается состояние шейного отдела 
позвоночника: секвестрированная грыжа межпозвонко-
вого диска в сегменте С

III
–С

IV
 с миграцией секвестра, как 

в каудальном (вниз), так и в краниальном (вверх) направ-
лении, с экскавацией дурального мешка (сдавлением спин-
ного мозга) в сегменте С

III
–С

IV
, сглаженность лордоза, 

стеноз и так далее.

На МРТ №203 наблюдается состояние шейного от-
дела позвоночника после двух курсов лечения методом 
вертеброревитологии: отсутствие грыжи межпозвон-
кового диска в сегменте С

III
–С

IV
, отсутствие стеноза, 

и самое главное, восстановлена биомеханика, то есть 
восстановлен естественный, физиологический лордоз 

до состояния нормы.

На этом, пожалуй, и завершу обзор результатов ле-
чения методом вертеброревитологии. Конечно, я пре-
красно понимаю и отдаю себе отчёт в том, что подобная 
работа может вызвать серьёзную ломку стереотипов 
мышления, прижившихся в области вертебрологии. 
Естественно, это повлечёт за собой неконструктивную 
критику данного метода и различных нападок со сто-
роны людей, которые являются приверженцами старых 
методов лечения остеохондроза или чиновников меди-
цины, которые лишь имитируют полезную деятель-
ность, тем самым окончательно добивая науку. Однако 
за последние двадцать лет я научился относиться 
к этому процессу с юмором и воспринимать подобную 
«критику» не более как действия, описанные в одной 
из восточных древних притч. Она гласит, что как-то 
раз один молодой чёрт, увидев на Земле человека, от-
крывшего Истину, испугавшись, побежал к главному 
чёрту на доклад: «Что же делать?! Там, на Земле, один 
человек нашёл Истину! Это же опасно для нашей про-
фессии. Надо срочно что-то предпринять!» Главный 
чёрт рассмеялся ему в ответ и сказал: «Успокойся, 
юнец, я уже подвёл под этим делом черт-у. Главное 
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в нашем деле организовать порядок и этим сейчас уже 
занимаются наши люди: учёные, педанты, священ-
ники. Организованная истина — это их профессия 
и удел. Сейчас они окружат этого человека и станут 
непробиваемой стеной между Истиной и людьми!» Так 
вот, руководствуясь мудростью этой притчи, я решил 
сразу довести истину до сведения людей, дабы потом 
не пришлось биться о каменные стены.

А что касательно оппонентов в этом их «вечном 
споре», то я могу сказать лишь следующее. Безусловно, 
любой человек может поддаться на провокации самых 
худших своих качеств, быть безропотным исполните-
лем чьей-то чужой разрушительной воли и до конца 
своей жизни тайно сетовать на пустые хлопоты прожи-
тых лет. Но ведь эти оковы стоят в его сознании. Никто 
не мешает ему от них избавиться и поступить в своей 
жизни так, как он руководствуется своими доминирую-
щими мыслями, пребывая в самом лучшем расположе-
нии духа, проявляя свои самые лучшие человеческие 
качества. Этот выбор позволяет ему взглянуть на мир 
и его процессы совершенно по-иному, а следовательно, 
значительно расширить свой кругозор и способство-
вать созидательному прогрессу, а не процессам, раз-
рушающим человеческую суть. Как писал Фёдор 
Михайлович Достоевский: «Никакой наукой не со-
ставите общества, если нет благородного материала, 
живой и доброй воли, чтобы жить честно и любовно. 
Наука укажет выгоды и докажет только, что выгоднее 
всего быть честным».

Как бы там ни было, но со своей стороны могу одно-
значно сказать, что вертеброревитология, как наука, 
неизбежно будет развиваться и далее. Этому способ-
ствуют естественные причины. Развитие современного 
общества характеризуется значительным возрастанием 
нагрузок на опорно-двигательный аппарат человека, 
воздействием негативных антропогенных факторов, 
к которым относятся также и механические поврежде-
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ния различной этиологии. Соответственно, это требует 
от науки фундаментального подхода в области исследо-
ваний репаративного гистогенеза, поисков новых путей 
развития этого направления. Для того чтобы активизи-
ровать регенераторные возможности конкретной ткани, 
в данном случае имеется в виду ткани межпозвонко-
вого диска, необходимо создать оптимальные условия. 
В этой связи вертеброревитология несомненно имеет 
большие перспективы в плане дальнейшего научно-
экспериментального развития. Основным и бесспорным 
преимуществом метода вертеброревитологии является 
тот факт, что он позволяет без ущерба для организма 
восстановить биомеханику позвоночника и создать иде-
альные условия для репаративной регенерации тканей 
межпозвонкового диска. Результаты лечения данным 
методом свидетельствуют о высокой жизнеспособности 
клеток и тканей межпозвонкового диска и их регене-
рационных возможностях в зонах повреждения диска 
дегенеративно-дистрофическим процессом, а также 
репаративной активности остаточных клеток данной 
ткани даже при тотальной дискэктомии. Это позво-
ляет совершенно по-новому взглянуть на процессы 
патогенеза остеохондроза и существенно обогатить экс-
периментальные практические знания в области патоло-
гической физиологии, определить более перспективные 
направления развития науки вертебрологии. Всё это, 
несомненно, отразится на качестве оказания медицин-
ской помощи населению.

На сегодняшний день продолжается совершенство-
вание и развитие метода вертеброревитологии. Но дол-
жен заметить, что это в свою очередь приводит только 
к его значительному усложнению. Пожалуй, последнее 
относится к основным недостаткам данного метода, так 
как существенно затрудняет процесс подготовки соот-
ветствующих специалистов. В отдалённой перспективе 
своей научно-исследовательской деятельности я, безу-
словно, планирую адаптировать данный метод для 
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массового внедрения в клиническую практику, то есть 
разработать его упрощённую модель (при сохранении 
эффективности метода) для подготовки соответствую-
щих специалистов в области профилактики, реабили-
тации и лечения заболеваний опорно-двигательного 
аппарата. Кроме того, учитывая полученные резуль-
таты, эффективность и бесспорную перспективность 
данного метода в спортивной медицине, также плани-
рую адаптировать его и для специалистов, работающих 
со спортсменами. Однако всё вышеперечисленное — 
это серьёзная работа, которая требует достаточно много 
времени и усилий на разработку научно-обоснованных 
решений, позволяющих проводить гарантирован-
ные лечебные мероприятия с анализом клинико-
диагностических критериев, оценку эффективности 
всех этапов лечебного процесса. Другими словами, 
это потребует формирования полноценной научно-
методической и экспериментальной базы по данным 
вопросам. Безусловно, такая большая работа не реша-
ется только силами исследователя и требует комплекс-
ного и всестороннего подхода, участия в этом проекте 
всех заинтересованных организаций и соответствую-
щих специалистов. Но зато и результат такой работы 
может привести к существенному прорыву сразу 
в нескольких областях науки, связанных с регенера-
цией человеческих клеток и тканей, что, безус ловно, 
позволит лучше изучить организм человека, узнать 
о его резервных возможностях и адаптации в разных 
условиях. В свою очередь это даст соответствующее 
понимание, как можно наиболее эффективнее жить 
человеку на Земле.

В заключение хочу выразить свою искреннюю бла-
годарность вам, уважаемый читатель, за интерес, про-
явленный к данной работе. Надеюсь, что эта книга 
поможет отчаявшимся приобрести надежду, нуж-
дающимся — обогатиться необходимыми знаниями, 
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что пройдя все ступени-разделы книги и получив ак-
туальную информацию, основанную на практическом 
опыте, вы, уважаемый читатель, как и всякий умный 
человек, непременно пополните багаж своих знаний 
и будете профессиональнее разбираться в вопросах сво-
его здоровья. А последнее даёт надежду, что людей, от-
ветственно и грамотно относящихся не только к свое му 
здоровью, но и здоровью своих близких людей, станет 
намного больше. Следовательно, такой возросший про-
фессионализм пациентов неизменно повлечёт за собой 
профессиональный рост врачей и качество предостав-
ляемых ими услуг. В конце концов, от этого выиграет 
всё общество, поскольку повышение качества в сфере 
медицинских услуг неизменно скажется на здоровье 
нации в целом. Так что ваше приобретённое знание 
и его передача тем, кто в этом нуждается, вполне могут 
поспособствовать ускорению этого важного для обще-
ства процесса. Как говорится в латинском выражении: 
«Предусмотрительность одного человека иног да бывает 
причиной счастья целого народа».

Как человек, отвечающий за качество
 всего вышеизложенного материала, 

оставляю свои координаты:
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Словарь медицинских терминов

Аваскулярный (греч. а — приставка, означающая не, без; лат. vas-
culum — сосуд) — без кровеносных сосудов или имеющий плохое 
кровоснабжение. Термин, как правило, используется по отношению 
к хрящам.

Аксиальный (лат. axialis — осевой, от axis — ось) — осевой.

Анатомия (лат. anatomia, от греч. anatome — расчленение, 
рассечение) — наука о строении организмов и их отдельных органов, 
раздел морфологии. Основными разделами науки об анатомии человека 
являются нормальная анатомия и патологическая анатомия.

Аневризма (греч. aneurysma — расширение) — это расширение 
просвета кровеносного сосуда, выпячивание его стенки, вследствие 
истончения или растяжения. 

Апоптоз (греч. apoptosis — отпадающий; листопад) — механизм 
программированной и регулируемой гибели клеток в процессе 
дифференцировки и преобразования тканей. 

Арахноидальный (лат. arachnoidea — паутинная оболочка) — 
относящийся к паутинной оболочке головного или спинного мозга.

Арахноидит (греч. araсhne — паук, паутина; eidos — вид; -itis — 
воспаление) — воспаление паутинной оболочки головного или 
спинного мозга.

Арахноидит спинальный  — арахноидит спинного мозга, 
проявляющийся корешковыми и проводниковыми симптомами, 
нарушениями циркуляции цереброспинальной жидкости.

Артерия (греч. arteria происходит от aer — воздух, атмосфера и 
tereo — содержу, храню) — это кровеносный сосуд, несущий кровь 
от сердца к органам и тканям.

Артроз (лат. arthros; от греч. arthron — сустав, лат. -ŏsis — 
заболевание) — хроническое заболевание суставов, вызванное 
дегенеративно-дистрофическими процессами в суставе. 

Артрология (от греч. arthron — сустав; logos — слово, учение) — 
раздел медицины, изучающий суставы и их заболевания.

Аутоиммунные заболевания (аутоиммунный от греч. autos — сам 
и лат. immunis — свободный от чего-либо) — это такие заболевания, 
в основе которых лежат реакции иммунитета, направленные против 
собственных органов или тканей организма. 
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Аутопсия (греч. autos — сам, opsis — видение) — 
патологоанатомическая или судебно-медицинская процедура вскры-
тия и исследования трупа с целью установления причин смерти или 
заболевания, повлекшего за собой смерть.

Васкуляризация (лат. vasculum — сосуд) — формирование новых 
сосудов (как правило, капилляров) внутри ткани. 

Вентральный (ventralis; лат. venter — живот) — обращённый к 
брюшной поверхности или относящийся к животу, брюшной. 

Выйная связка или затылочная (ligamentum nuchae) — прочная, 
упругая пластинка треугольной формы. Прикреплена одним концом к 
наружному гребню затылочной кости, а другим концом — к остистому 
отростку VІІ шейного позвонка.

Вывих (luxatio) — смещение суставных концов сочленяющихся 
костей за пределы их физиологической подвижности, вызывающее 
нарушение функции сустава.

Вытяжение (extension) — метод лечения повреждений (при 
переломах, вывихах), заключающийся в приложении силы по оси 
конечности или туловища с целью устранения смещения костных 
отломков, исправления контрактур, удлинения конечности и т. п.

Гиалиновые пластинки (греч. hyalos означает «стекло», hyal-
ios — «прозрачный, стекловидный») — замыкательные пластинки, 
состоящие из микроскопических пластинчатых стекловидных 
структур. В структуре позвоночно-двигательного сегмента отделяют 
губчатую кость тела позвонка от межпозвонкового диска.

Гиперпатия (от греч. hyper — сверх, pathos — страдание) — 
значительное повышение, извращение чувствительности, которая 
характеризуется повышением порога восприятия, отсутствием точной 
локализации ощущений, наклонностью к иррадиации, длительным 
последействием.

Гиперестезия (от греч. hyper — сверх и aisthesis — ощущение, 
чувство) — повышенная чувствительность к раздражителям, 
действующим на органы чувств.

Гематоэнцефалический барьер (греч. haima — кровь, enkepha-
los — мозг) физиологический механизм, регулирующий обмен 
веществ между кровью, ликвором и мозгом. Барьер между кровью, 
с одной стороны, цереброспинальной жидкостью и нервной тканью, 
с другой стороны.

Гемоглобин (греч. haima — кровь, лат. globus — шар) — вещество, 
состоящее из белка глобина и пигмента гемма (железосодержащего 
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порфирина), находящееся в красных клетках крови (эритроцитах), 
непосредственно выполняющее функцию переноса в крови кислорода 
от органов дыхания к тканям и диоксида углерода от тканей к органам 
дыхания.

Гемартроз (греч. haima — кровь, arthron — сустав) — кровоизлияние 
в полость суставов при травме.

Гематома (греч. haima — кровь, oma (onk) — опухоль) — 
ограниченное скопление крови в тканях с образованием в них 
полости, содержащей жидкую или свернувшуюся кровь. Образуется 
при закрытых или открытых повреждениях с разрывом (ранением) 
сосудов и излиянием крови в окружающие ткани.

Грыжа межпозвонкового диска  — это патологическое состояние, 
при котором происходит прорыв и выход (экструзия, лат. extrudo — 
выталкивать; пролапс, лат. prolapsus — выпадение) фрагментов 
дегенерированного пульпозного ядра за границы фиброзного кольца. 

Грыжа Шморля (хрящевой узелок Шморля, узелок Шморля) — это 
медицинский термин, который означает грыжевидное выпячивание, 
внедрение хрящевой ткани из межпозвонкового диска в губчатую 
кость тела позвонка.

Дегенерация (лат. degenerare — вырождаться, переставать развива-
ться, исчезать) — ослабление и утрата специальных функций клетками 
ткани или органом, разрушение клеток или органов живых организмов.

Деструкция (лат. destructio — разрушение) — в патоморфологии 
это разрушение тканевых, клеточных и субклеточных структур.

Дискэктомия (discectomia; лат. discus intervertebralis — 
межпозвонковый диск; ectomia от греч. ektome — вырезание, 
иссечение, удаление) — хирургическая операция удаления 
межпозвонкового диска.

Дистальный (лат. distalis — удалённый) — самый отдалённый, 
расположенный дальше от центра или срединной линии тела.

Дистрофия (приставка дис- (лат. dis-, греч. dys-) — раз-, не-, 
обозначающая нарушение, утрату; греч. trophe — питание) — 
патологический процесс (дегенерация, перерождение), заключа-
ющийся в замещении нормальных компонентов клетки продуктами 
нарушения обмена веществ или в отложении их в межклеточном 
пространстве. Нарушение питания тканей и внутренних органов, 
организма в целом, ведущее к истощению. 

Дисцит (греч. diskos — диск, лат. окончание -itis — воспаление) — 
воспаление, поражение межпозвонкового диска.
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Дорсальный или дорзальный (от лат. dorsum — спина) — обращен-
ный к спине или расположенный на спинной стороне тела, спинной.

Дуга позвонка (arcus vertebrae) — дугообразная часть позвонка, от 
которой отходят остистый, поперечные и суставные отростки. Дуга 
расположена кзади от тела позвонка.

Дугоотростчатые суставы (фасеточные суставы или межпоз-
вонковые суставы) — суставы между суставными отростками 
позвонков; плоские комбинированные суставы, образованные 
верхними и нижними суставными отростками смежных позвонков. 

Дуральный (лат. durus — твёрдый) — относящийся к твёрдой 
мозговой оболочке; дуральный мешок — это герметичный 
соединительнотканный мешок, формируемый твёрдой мозговой 
оболочкой, в котором расположен спинной мозг. 

Жёлтые связки (ligamenta flava) — связки, соединяющие дуги 
двух смежных позвонков и вместе с дужкой позвонка формирующие 
боковые и заднюю стенки позвоночного канала. 

Задняя продольная связка (lig. longitudinale posterius) — 
связка, относящаяся к группе длинных связок позвоночного столба; 
тянется на всём протяжении позвоночника по задней (дорсальной) 
поверхности тел позвонков и межпозвонковых дисков. 

Иммунитет (лат. immunitas — освобождение от чего-либо) — 
способность организма защищать свою целостность и биологическую 
индивидуальность; невосприимчивость организма к каким-либо 
инфекционным агентам и чужеродным веществам.

Иммуноглобулины (лат. immunis — свободный от чего-либо, лат. 
globus — шар) — основные защитные белки организма, обладающие 
активностью антител, участвующие в создании иммунитета. 
Содержатся в плазме крови и других жидкостях организма.

Имплантат (лат. префикс им- (in-, im-) — не, в, до, на — обозначает 
отсутствие чего-либо или проникновение во что-либо; лат. plan-
tare — сажать) в хирургии — трансплантат из чуждых организму 
искусственных материалов (например, пластмасса, металл и т. п.).

Ишемия (от греч. ischo — задерживаю, останавливаю и haima — 
кровь) — нарушение кровоснабжения участка тела, органа или 
ткани вследствие ослабления или прекращения притока к нему 
артериальной крови или сужения, вследствие непроходимости 
снабжающих её кровеносных сосудов.

Ишиас (лат. ischias; от греч. ischion — седалище, бедро) — невралгия 
седалищного нерва. 
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Капилляр (лат. capillaris — волосной, от capillus волос) — в 
анатомии тончайший сосуд, стенка которого состоит из слоя 
эндотелиальных клеток.

Каудальный (лат. cauda — хвост) — располагающийся по 
продольной оси тела ближе к заднему концу тела (у человека к 
крестцово-копчиковому отделу), хвостовой, относящийся к хвосту.

Кинезитерапия (греч. kineo — двигаю, therapeia) — лечение 
движением (физ.упражнениями) заболеваний позвоночника.

Кифоз (греч. kyphos — согнувшийся, горб) — изгиб (искривление) 
позвоночника в сагиттальной плоскости с образованием выпуклости, 
обращенной кзади.

Кифосколиоз (kyphoscoliosis) — деформация позвоночника в виде 
сочетания кифоза со сколиозом. 

Коллагеновые волокна (гр. kolla — клей, genos — рождающий, род, 
происхождение) — волокна внеклеточного вещества соединительной 
ткани животных и человека, состоящие главным образом из 
волокнистого белка коллагена, образующегося в фибробластах.

Комплекс Гольджи (аппарат Гольджи) — пластинчатый комплекс, 
клеточный органоид, выполняющий ряд важных функций. 

Компрессионные переломы (лат. compressio — сжатие) — это 
переломы, при которых под воздействием травмирующей силы 
возникает компрессия тела позвонка, что приводит к уменьшению 
его высоты.

Компримировать (лат. сomprimere — сжимать, сдавить) — 
подвергать сжатию.

Консервативный (лат. conservativus, от conservare — охранять, 
сохранять) — в медицине метод лечения, не связанный с 
хирургическим вмешательством.

Копчик (лат. os coccygis — кость копчика, vertebrae coccygeae — 
позвонки копчиковые) — концевая (нижняя) часть позвоночника 
человека, состоящая из 3-5 сросшихся в одну кость рудиментарных 
позвонков.

Корешок спинномозгового нерва (radix nervi spinalis) — пучок 
нервных волокон, входящих и выходящих из какого-либо сегмента 
спинного мозга и образующих спинномозговой нерв.

Краниальный (греч. kranion — череп) — расположенный по 
продольной оси тела животного в направлении к голове, черепной, 
относящийся к черепу.
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Крестец (sacrum) — массивная, закругленная треугольная струк-
тура, входящая в состав позвоночника. Образована пятью сросшимися 
между собой крестцовыми позвонками (vertebrae sacrales).

Ламинэктомия (лат. lamina — пластинка, греч. ektome — 
иссечение) — хирургическая операция: вскрытие позвоночного 
канала путём удаления дуг позвонков. 

Латеральный (лат. lateralis — боковой) — боковой, расположенный 
сбоку, удалённый от средней линии.

Ликвор или цереброспинальная жидкость, спинномозговая 
жидкость (лат. liquor — жидкость) — бесцветная, прозрачная 
жидкость, заполняющая полости спинного и головного мозга.

Локомоция (лат. locus — место, motio — движение) — совокупность 
сог ласованных движений, посредством которых человек или жи-
вотное активно перемещается в пространстве. 

Лордоз (греч. lordos — выгнутый) — изгиб (искривление) 
позвоночника в сагиттальной плоскости, обращенное выпуклостью 
кпереди.

Люмбалгия (лат. lumbus — поясница, греч. algos — боль) — общее 
название продолжительных болей в пояснично-крестцовой области, 
обусловленных раздражением нервов, нервных корешков или мышц.

Люмбальный (лат. lumbus — поясница) — относящийся к 
поясничной области, к поясничному отделу позвоночника или 
спинного мозга.

Люмбоишиалгия  — боль в пояснице, отдающая (иррадирующая) в 
одну или две ноги. 

Медиальный (позднелат. medialis, от лат. mediana — средняя) — 
рас по ложенный ближе к медианной (срединной, продольной) плос-
кости тела или по направлению к ней.

Медианный (лат. mediana — средняя) — срединный, находящийся 
посередине, расположенный в срединной плоскости тела, идущей 
спереди назад по его центру.

Медицина (лат. medicina — врачебная, лечебная наука; medica — 
целительница, исцеление, а также целебные травы, лекарственные 
растения) — область науки и практическая деятельность, 
направленные на сохранение и укрепление здоровья людей, 
предупреждение и лечение болезней.

Межклеточный матрикс (лат. matrix, от mater — основа, 
мать) — неклеточные структуры ткани; матрикс составляет 
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основу соединительной ткани и образуется её клетками. В состав 
межклеточного вещества входят самые разнообразные структуры: 
коллаген, эластин, гликозамингликаны (мукополисахариды), к 
примеру такие как гиалуроновая кислота, протеогликаны хондро-
итинсульфаты, кератансульфаты и т.д.

Межостистые связки (lig. interspinale) — связки, соединяющие 
остистые отростки смежных позвонков. Относятся к коротким 
связкам позвоночника.

Межпоперечные связки (lig. intertransversarium) — связки, 
соединяющие поперечные отростки соседних позвонков. Относятся 
к коротким связкам позвоночника.

Межпозвонковый диск (discus intervertebralis) — прочный 
волокнистый хрящ, состоящий из фиброзного кольца и студёнистого 
ядра, соединяющий тела соседних позвонков; полусустав (симфиз 
межпозвонковый), обеспечивающий подвижность тела одного 
позвонка относительно тела смежного позвонка.

Межпозвонковое отверстие или фораминальное отверстие  (fora-
men intervertebrale; от лат. foramen — отверстие) — отверстие, образован-
ное верхней и нижней позвоночными вырезками соседних позвонков, че рез 
которое проходит корешок спинномозгового нерва, а также кровенос ные 
сосуды (спинномозговая артериальная ветвь и межпозвонковая ве на). 
Расположено на боковой поверхности позвоночника.

Межпозвонковые суставы  — см. дугоотростчатые суставы.

Менингит (от греч. meningos — мозговая оболочка; лат. –itis — 
воспаление) — воспаление оболочек головного и (или) спинного мозга.

Менингеальный (от греч. meningos — мозговая оболочка) — 
относящийся к мозговым оболочкам.

Метаплазия (от греч. metaplasis — преобразование) — это 
превращение одной разновидности ткани в другую, отличную от 
первой морфологически и функционально при сохранении её основной 
видовой принадлежности. 

Механорецепторы (от греч. mechane — машина, лат. receptor — 
принимающий) — рецепторы, воспринимающие механические 
раздражения извне.

Миелит (от греческого myelos — мозг; лат. -itis — воспаление) — 
воспаление спинного мозга.

Миелопатия (греч. myelos — мозг; -pathos — страдание, болезнь) — 
невоспалительные, дистрофические поражения спинного мозга 
различной этиологии.
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Митоз (греч. mitos — нить) — способ деления клетки, при котором 
происходит равномерное распределение удвоенного наследственного 
материала между двумя дочерними клетками, что обеспечивает 
образование генетически равноценных клеток.

Мозговая оболочка (мн. ч. meninges) — общее название 
соединительнотканных оболочек головного и спинного мозга.

Надостистая связка (ligamentum supraspinale) — связка, 
относящаяся к группе длинных связок позвоночного столба; 
тянется вдоль верхушки остистых отростков на всём протяжении 
позвоночника, от VІІ шейного позвонка и до самого крестца. Кверху 
от VІІ шейного позвонка надостистая связка переходит в выйную 
связку. 

Нейроинфекция (греч. neuron — жила, нерв; лат. infec-
tio — заражение) — общее название инфекционных болезней, 
характеризующихся преимущественной локализацией возбудите-
ля инфекции в центральной нервной системе и клиническими приз-
наками поражения каких-либо её отделов.

Некроз (греч. nekros — мёртвый, омертвение) — патологический 
процесс, выражающийся в местной гибели клеток, ткани или органа 
в живом организме, под влиянием нарушения кровообращения, 
химического или термического воздействия, травмы и др. 

Нервный корешок (radix) — пучок нервных волокон, выходящий 
из головного или спинного мозга; образует периферические нервы.

Нервы (греч. neuron — жила, нерв) — тяжи, состоящие из пучков 
нервных волокон, окружённых соединительнотканными оболочками; 
обеспечивают проведение нервных импульсов. Нервы связывают 
мозг и нервные узлы с другими органами и тканями тела, образуют 
разветвлённую систему.

Нервы спинномозговые (n. spinales) — парные смешанные 
нервы, образованные передними и задними корешками спинного 
мозга; иннервируют кожу, мышцы туловища и конечностей, а также 
(частично) шеи и головы. 31 пара отходящих от спинного мозга нервов 
выходят из межпозвонковых отверстий между дугами позвонков 
и распределяются по всему телу человека. Каждый нерв имеет два 
корешка: передний, содержащий двигательные нервные волокна, 
и задний, содержащий чувствительные нервные волокна. Сразу же 
после выхода из спинного мозга они соединяются, образуя смешанный 
спинномозговой нерв, выходящий с обеих сторон позвоночника.

Ноцицепторы или ноцирецепторы (лат. noceo — повреждение, 
боль, nocens — вредный, лат. receptor — принимающий) — рецепторы, 
раздражение которых вызывает ощущение боли. Они стимулируются 
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химическими веществами, выделяющимися при повреждении или 
воспалении клетки.

Облитерация (от лат. obliteratio — забвение, изглаживание) — 
заращение полости или просвета какого-либо сосуда, трубчатого 
органа.

Онтогенез (греч. on, ontos — сущее, genesis — происхождение, 
возникновение) — индивидуальное развитие организма, совокуп-
ность морфологических, физиологических и биохимических преобра-
зований, претерпеваемых организмом от зарождения до конца 
жизни.

Оссификат (лат. os, ossis — кость, facio — делать; окостенение), 
костные наросты растут навстречу друг другу, а затем сращиваются 
вместе, образуя единый оссификат, блокирующий движение в 
соответствующем позвоночно-двигательном сегменте. То есть, 
образуется своеобразная мощная костная скоба, которая соединяет 
тела смежных позвонков и жёстко фиксирует сегмент.

Оссификация или окостенение (лат. os, ossis — кость, fa-
cio — делать) — процесс образования кости (окостенение); 
физиологический процесс наполнения межклеточного вещества 
хрящевой или соединительной ткани минеральными солями.

Остеобласты (греч. osteon — кость, blastos — зародыш, росток) — 
молодые клетки, участвующие в построении костной ткани, в про-
цессах развития, перестройки костей. Синтезируют материал во-
локон и основного вещества костной ткани (межклеточный матрикс), 
ре гулируют поток ионов кальция в очагах костеобразования.

Остеокласты (греч. osteon — кость, clao — раздроблять, разбивать) — 
клетки, разрушающие костную ткань при её перестройках, участвуют 
в рассасывании основного вещества кости.

Остеология (греч. osteon — кость, logos — слово, учение) — раздел 
анатомии, изучающий строение, развитие и изменение костного 
скелета.

Остеопатология (греч. osteon — кость, медицинская приставка 
-patho — относящийся к болезни, logos — слово; учение) — раздел 
медицины, изучающий болезни костей. 

Остеопороз (греч. osteon — кость, poros — пора, отверстие, -ŏsis — 
заболевание) — после переломов, при различных заболеваниях 
дистрофия костной ткани с перестройкой её структуры, 
характеризующаяся уменьшением числа костных перекладин 
в единице объёма кости, истончением, искривлением и полным 
рассасыванием части этих элементов. 
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Остеофит (от греч. оsteon — кость, phyton — отросток) — это 
краевое костное разрастание на поверхности кости, костный нарост 
небольшого размера, чаще всего по виду напоминает шип, может иметь 
неправильную форму; может быть единичным или множественным 
(остеофитоз).

Остеохондроз позвоночника (греч. osteon — «кость», chodros — 
хрящ; медицинское окончание «оз» (лат. -ŏsis) — заболевание) — 
это дегенеративно-дистрофический процесс, который, как правило, 
начинается в межпозвонковом диске с постепенным (поэтапным) 
вовлечением в него элементов и структур как данного позвоночно-
двигательного сегмента, так и всего позвоночника в целом. 

Остистый отросток (processus spinosus) — непарный отросток 
позвонка, отходящий от задней поверхности его дуги по срединной 
линии.

Паренхима (греч. parechyma, от para — возле, enchyma — влитое, 
разлитое) — основная специфическая ткань какого-либо органа, 
выполняющая основную функцию этого органа. 

Патоморфология (греч. pathos — боль, страдание, греч. morphe — 
форма, genesis — происхождение, возникновение) — медицинская 
наука, изучающая патологические процессы и болезни с помощью 
морфологических методов исследования.

Патогенез (греч. pathos — боль, страдание, греч. genesis — 
происхождение, развитие) — 1) учение об общих закономерностях 
развития, течения и исхода болезней; 2) механизм развития 
конкретной болезни, патологического процесса или состояния.

Позвоночно-двигательный сегмент (ПДС) (лат. segmen-
tum — «отрезок») — анатомический комплекс, состоящий из од-
ного межпозвонкового диска, двух смежных позвонков с соот вет-
ствующими суставами, связочным аппаратом на данном уровне.

Передняя продольная связка (ligamentum longitudinale ante-
rius) — широкий соединительнотканный тяж, который проходит 
по передней и отчасти по боковым поверхностям тел позвонков и 
межпозвонковых дисков на всём протяжении позвоночника от нижней 
поверхности тела затылочной кости, глоточного бугорка и переднего 
бугорка атланта до первого крестцового позвонка. Относится к группе 
длинных связок позвоночного столба.

Позвоночный канал (canalis vertebralis) — канал, образованный 
совокупностью позвоночных отверстий при наложении ряда поз-
вонков друг на друга. Является вместилищем спинного мозга, его 
оболочек и корешков. 
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Проприоцепторы (лат. proprius — собственный, лат. recep-
tor — принимающий) — рецепторы, расположенные в тканях 
мышечно-суставного аппарата, воспринимающие их растяжение или 
сокращение.

Протрузия межпозвонкового диска (лат. pro — вперёд, truso — 
толкать) — это этап дегенеративно-дистрофического процесса, при 
котором происходит выпячивание за пределы края тел позвонков 
содержимого межпозвонкового диска (пульпозного ядра) с 
сохранением целостности его оболочки (фиброзного кольца). 

Пульпозные ядро (nucleus pulposus) — центральная часть 
межпозвонкового диска, представленная желеобразным округлым 
ядром. Является остатком хорды, состоит из межклеточного вещества 
и хрящевых клеток (хондроцитов, хондробластов).

Радикулит (лат. radicula — корешок, -itis — воспаление) — 
воспаление корешков спинномозговых нервов.

Регенерация (позднелат. regeneratio — возрождение, возоб нов-
ление; лат. приставки re- — опять, вновь, и generatio — рождение) — 
способность организма к обновлению, восстановлению утраченных 
или повреждённых тканей, органов. 

Ретроспондилолистез (лат. retro — обратно, назад, греч. spondy-
los — позвонок, olisthesis — соскальзывание, смещение) — смещение 
позвонка относительно нижележащего позвонка кзади в результате 
травмы или патологического процесса в межпозвонковом диске.

Ретрузия (лат. retro — обратно, назад, truso — толкать) — обратное 
движение.

Рецепторы (лат. receptor — принимающий) — анатомическое 
образование (чувствительное нервное окончание или специа лизи-
рованная клетка), преобразующее воспринимаемое раздражение из 
внешней и внутренней среды в нервные импульсы.

Ротация (от лат. rotatio — кругообразное движение, вращение) — в 
физиологии это движение конечности или её части вокруг продоль-
ной оси, круговое движение в каком-либо суставе. 

Рудимент (лат. rudimentum — зачаток, первооснова) — остаточный, 
недоразвитый орган, бывший полноценным на предшествующих 
стадиях существования организма.

Сагиттальный (лат. sagitta — стрела) — в анатомии расположение 
в переднезаднем (дорсовентральном) направлении; сагиттальная 
плоскость — условная плоскость, делящая тело продольно на правую 
и левую половину.
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Сакрализация (анат. лат. sacralis — крестцовый) — медицинский 
термин, означающий аномальное слияние пятого поясничного 
позвонка с крестцом.

Связки позвоночника (лат. ligamenta — перевязь) — тяжи, пучки 
или пластины плотной волокнистой соединительной ткани различной 
формы, способствующие соединению костей скелета.

Сегментарная нестабильность  — чрезмерная патологическая 
подвижность в сегментах позвоночника.

Секвестр (лат. sequestro — ставлю вне, отделяю) — омертвевший в 
результате нарушения кровоснабжения участок ткани, отделившийся 
от окружающей здоровой ткани организма.

Синдесмология (греч. syndesmos — связка; logos — слово, 
учение) — раздел анатомии, изучающий соединения костей между 
собой.

Синовиальные суставы  — см. дугоотростчатые суставы.

Симфиз межпозвонковый (symphysis — переходные соединения, 
срастания) — см. межпозвонковые диски.

Склероз (греч. sklerosis — затвердение, уплотнение, лат. -ŏsis — 
заболевание) — уплотнение ткани или органа, вызванное старением 
и отмиранием функциональных клеток и заменой их плотной 
соединительной тканью.

Сколиоз (греч. skoliosis — искривление, лат. -ŏsis — заболевание) — 
заболевание опорно-двигательного аппарата: дугообразное искрив-
ление позвоночника во фронтальной плоскости. 

Спаечные патологические процессы  — это процессы, проис-
ходящие на участке воспаления или повреждения (в том числе и после 
хирургического вмешательства), в результате которых образуются 
спайки — фиброзные тяжи (тонкие тяжи, плёнки и сращения) между 
смежными поверхностями (тканей, органов).

Спинной мозг  — важный отдел центральной нервной системы, 
расположенный в позвоночном канале.

Спинномозговая жидкость  — см. ликвор.

Спондилёз (греч. spodylos — позвонок) — костные разрастания 
на теле позвонка — костный нарост (чаще всего клювовидной 
формы; шпора), вырастающий над выпятившимся межпозвонковым 
диском; хроническое заболевание позвоночника, связанное с 
дистрофическими изменениями в межпозвонковых дисках.
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Спондилит (греч. spondylos — позвонок; лат. –itis — воспаление) — 
воспалительное заболевание позвоночника; характерный признак — 
первичное разрушение тел позвонков с последующей деформацией 
позвоночника.

Спондилоартроз (греч. spondylos — позвонок, греч. arthron — 
сустав) — хроническое невоспалительное заболевание межпоз-
вонковых суставов.

Спондилодез (греч. spodylos — позвонок, desis — связывание) — 
операция, направленная на обездвижение какого-либо сегмента или 
отдела позвоночника (сращения) с помощью установки между ними 
костного трансплантата или имплантата различных конструкций.

Спондилолистез (греч. spondylos — позвонок, olisthesis — 
соскальзывание, смещение) — смещение позвонка относительно 
нижележащего позвонка кпереди в результате травмы или 
патологического процесса в межпозвонковом диске.

Стеноз (греч. steosis — узкий, сужение) — врождённое или 
приобретённое аномальное сужение просвета какого-либо полого 
органа (пищевода, кишечника, кровеносного сосуда и др.) или 
отверстия между полостями, затрудняющее их функционирование 
(например при пороках сердца). 

Томография компьютерная (греч. tomos — часть, слой; grapho — 
пишу) — диагностический метод путём послойного исследования 
внутренней структуры объекта тонким пучком рентгеновского 
излучения с последующим построением изображения этого 
слоя с помощью компьютера, что позволяет дифференцировать 
ткани, незначительно различающиеся по степени поглощения 
рентгеновского излучения.

Транспозиция спинного мозга (лат. transpositio — пере-
становка) — перемещение дурального мешка с его содержимым 
(спинным мозгом) в новое, более короткое по протяжённости ложе, 
что приводит к расслаблению растянутых структур спинного мозга, а 
вместе с ним и кровеносных сосудов и вследствие этого улучшению 
его кровоснабжения.

Трофика (греч. trophe — питание) — совокупность процессов, 
лежащих в основе клеточного питания, которые обеспечивают 
сохранение структуры и функции тканей и органа. 

Фиброзное кольцо (лат. fibra — волокно) — прочный волокнистый 
хрящ — наружная оболочка межпозвонкового диска.
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Фибротизация межпозвонкового диска (лат. fibrosis — 
уплотнение) — перерождение и уплотнение ткани диска.

Фораминальное отверстие  — см. межпозвонковое отверстие

Фронтальный (лат. frons, frontis — лоб, передняя сторона) в 
медицине относящийся к вертикальной плоскости, перпендикулярной 
к сагиттальной плоскости; лобный, относящийся ко лбу.

Хондробласты (греч. chondros — хрящ, blastos — росток, зародыш, 
побег (растущая клетка, ткань)) — это молодые клетки хрящевой 
ткани, активно образующие межклеточное вещество, участвующие 
в росте хряща.

Хондроциты (греч. chondros — хрящ, kytos — вместилище, сосуд, 
клетка) — это зрелые клетки хрящевой ткани, которые образуются 
из хондробластов. 

Цереброспинальная жидкость или ликвор (лат. cere-
brum — головной мозг; spinalis — спинной мозг) — жидкая среда, 
заполняющая полости спинного и головного мозга.

Экструзия межпозвонкового диска (лат. extrudere — 
выталкивать) — выход содержимого межпозвонкового диска 
(пульпозного ядра) за пределы фиброзного кольца.

Эмбриогенез (греч. embryon — зародыш, зарождение, genesis — 
происхождение, развитие) — процесс эмбрионального развития 
организма.

Эпидуральное пространство (греч. epi- — на, над, поверх чего-
либо; лат. durus — твёрдый) — это пространство между твёрдой 
оболочкой спинного мозга и надкостницей позвонков; содержит 
рыхлую соединительную ткань, которая окружает венозные 
сплетения, а также корешки спинномозговых нервов.

Эпидурит (от греч. ерǐ — на, над, при, после; лат. durus — твёрдый; 
-itis — воспаление) — это воспалительный процесс в эпидуральном 
пространстве и на наружной поверхности твёрдой мозговой оболочки 
спинного мозга с возможным вовлечением в воспалительный процесс 
спинномозговых корешков. 

Этиология (груч. aitia — причина, logos — учение, наука) — раздел 
патологии, изучающий причины и условия возникновения болезней 
или патологического состояния.
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