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Резюме
Нами было проведено исследование 300 пациентов на предмет взаимосвязи невропатического компонента 
боли и синдрома падений. Невропатический компонент хронического болевого синдрома (ХБС) выявлен 
у  трети пациентов. Среди пациентов с  клиническими паттернами невропатии падения были выявлены 
у 73 человек (76,8 %), а среди пациентов без них — у 99 пациентов (46,8 %) (p = 0,034). В группе пациентов 
с невропатической болью высокий риск падений по шкале самооценки риска падений (ШСРП) и 2 и более 
падений за  предшествующий год встречались чаще (p  =  0,009 и  p  =  0,006 соответственно), чем в  группе 
сравнения. Таким образом, наличие невропатии у пациентов с ХБС связано с большей частотой и риском 
падений.
АКТУАЛЬНОСТЬ. Для пожилых пациентов характерно сохранение ХБС десятилетиями, что приводит к по-
явлению невропатической боли, которая имеет распространенность от 10 до 52 %. Стоит отметить, что в ли-
тературных источниках недостаточно данных о взаимосвязи невропатического компонента ХБС с частотой 
и риском падений. В то время как мы предполагаем, что между ними присутствует взаимосвязь за счет на-
рушения нервной проводимости, которое ведет к снижению всех видов чувствительности.
ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ. Изучить частоту и клиническое значение невропатического компонента хрониче-
ской скелетно-мышечной боли и его взаимосвязь с риском падений у пациентов старше 60 лет.
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ. В исследование были включены 300 пациентов с ХБС в возрасте старше 60 лет 
(средний возраст (75,10  ±  7,75)  года). Им  проведена диагностика невропатической боли с  помощью кли-
нических данных и шкал DN4 и LANSS с последующей оценкой частоты и риска падений по шкале Морсе  
и ШСРП.
РЕЗУЛЬТАТЫ. Среди пациентов с ХБС невропатический компонент боли по шкале DN4 выявлен у 95 паци-
ентов (31,7 %). Среди пациентов с клиническими паттернами невропатии падения были выявлены у 73 че-
ловек (76,8 %), а среди пациентов без них — у 99 пациентов (46,8 %) (p = 0,034). Количество падений в те-
чение предшествующего года в группе пациентов с невропатией составило 2,64 ± 1,64, против 2,22 ± 1,58 
в  группе пациентов без таковой (p  <  0,001). В  группе пациентов с  невропатической болью высокий риск 
падений по ШСРП и 2 и более падений за предшествующий год встречались чаще (p = 0,009 и p = 0,006 соот-
ветственно), чем в группе сравнения. Риск по шкале Морсе в обеих группах не различался. У пациентов с не-
вропатической болью шансы на падение составили 3,359 (95 % ДИ 1,961–5,752, p < 0,005), что подтверждает 
взаимосвязь невропатического компонента боли и частоты падений у пациентов старше 60 лет.
ЗАКЛЮЧЕНИЕ. Было показано, что каждый третий пациент с ХБС имел невропатический компонент. Была 
выявлена взаимосвязь невропатического компонента боли с более высоким риском падений и более высо-
кой их частотой у пациентов пожилого возраста.
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Summary. 
We included 300 patients in the study. The neuropathic component of chronic pain syndrome was detected in one third 
of patients. Falls were detected in 73 patients (76.8 %) with clinical patterns of neuropathy, and in 99 patients (46.8 %) 
without them (p = 0.034). In the group of patients with neuropathic pain, a high risk of falls according to the fall risk 
self-assessment scale and 2 or more falls in the previous year were more common (p = 0.009 and p = 0.006, respectively) 
than in the comparison group. Thus, the presence of neuropathy in a patient with chronic pain syndrome is associated 
with a higher frequency and risk of falls.
ACTUALITY. Elderly patients are characterized by the persistence of chronic pain syndrome for decades, which leads 
to the appearance of neuropathic pain, which has a prevalence of 10 to 52 %. It is worth noting that there is insufficient 
data in the literature on the relationship of the neuropathic component of chronic pain syndrome with the frequency 
and risk of falls. While we assume that there is a relationship between them due to impaired nerve conduction, which 
leads to a decrease in all types of sensitivity.
OBJECTIVE. To study the frequency and clinical significance of the neuropathic component of chronic musculoskeletal 
pain and its relationship with the risk of falls in patients over 60 years of age.
MATERIALS AND METHODS. The study included 300 patients with chronic pain syndrome over the age of 60 (average 
age (75.1 ± 7.75) year). He performed a diagnosis of neuropathic pain using clinical data and the DN4 and LANSS scales, 
followed by an assessment of the frequency and risk of falls on the Morse scale and the fall risk self-assessment scale.
RESULTS. Among patients with chronic pain syndrome, the neuropathic component of pain on the DN4 scale was 
detected in 95 patients (31.7 %). Falls were detected in 73 patients (76.8 %) with clinical patterns of neuropathy, and 
in 99 patients (46.8 %) without them (p = 0.034). The number of falls during the previous year in the group of patients 
with neuropathy was 2.64 ± 1.64, compared to 2.22 ± 1.58 in the group of patients without it (p < 0.001). In the group 
of patients with neuropathic pain, a high risk of falls according to the fall risk self-assessment scale and 2 or more 
falls in the previous year were more common (p = 0.009 and p = 0.006, respectively) than in the comparison group. 
The Morse scale risk did not differ in both groups. In patients with neuropathic pain, the chances of falling were 3.359 
(95 % CI 1.961–5.752, p < 0.005), which confirms the relationship between the neuropathic component of pain and the 
frequency of falls in patients over 60 years of age.
CONCLUSION. It was shown that every third patient with chronic pain syndrome had a neuropathic component. The 
neuropathic component of pain was correlated with a higher risk of falls and a higher incidence in elderly patients. 
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