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Клинические рекомендации





Головная боль напряжения (ГБН) 
Кодирование по Международной статистической
классификации болезней и проблем, связанных со здоровьем: G44.2






Краткая информация по заболеванию или состоянию (группы заболеваний или состояний)
Определение заболевания или состояния (группы заболеваний или состояний)
Головная боль напряжения (ГБН) — одна из наиболее распространенных форм первичной головной боли (ГБ), проявляющаяся двухсторонней ГБ давящего или стягивающего характера, слабой или умеренной интенсивности продолжительностью от 30 минут до нескольких суток. ГБ не усиливается при обычной физической активности и не сопровождается тошнотой, но могут наблюдаться снижение аппетита, фото- или фонофобия [1].
Особенности кодирования заболевания или состояния (группы заболеваний или состояний) по Международной статической класификации болезней и проблем, связанных со здоровьем
Головная боль напряженного типа (эпизодическая и хроническая) (G44.2) [9].
Комментарии: ГБН может сочетаться с мигренью (G44.2 и G43.0/1); хроническая головная боль напряжения (ХГБН) может сочетаться с лекарственно-индуцированной головной болью (ЛИГБ) (G44.2 и G44.4) [9].
 Классификация заболевания или состояния (группы заболеваний или состояний)
В соответствии с последней версией Международной классификаций расстройств, сопровождающихся головной и лицевой болью (МКГБ-3, 2018), ГБН относится к первичным (доброкачественным) цефалгиям (часть I, МКГБ-3), которые не связаны с органическим поражением головного мозга, мозговых сосудов и других структур, расположенных в области головы и шеи, а также системными заболеваниями (таб.1) [1].
Таблица 1. Оглавление Международной Классификации Головной Боли-3 (2018) [1]
	Часть I. Первичные головные боли

	1. Мигрень

	2. Головная боль напряжения

	3. Тригеминальные вегетативные цефалгии

	4. Другие первичные ГБ

	Часть II. Вторичные головные боли

	5. ГБ, связанные с травмой или повреждением головы и/или шеи

	6. ГБ, связанные с поражением сосудов головного мозга и шеи.

	7. ГБ, связанные с не сосудистыми внутричерепными поражениями

	8. ГБ, связанные с различными веществами или их отменой

	9. ГБ, связанные с инфекциями

	10. ГБ, связанные с нарушениями гомеостаза

	11. Головные и лицевые боли, связанные с патологией структур черепа, шеи, глаз, ушей, носовой полости, пазух, зубов, ротовой полости или других структур черепа и лица

	12. ГБ, связанные с психическими расстройствами

	Часть III. Болевые краниальные невропатии, другие лицевые и головные боли

	13. Болевые краниальные невропатии и другие лицевые боли

	14. Другие ГБ


В соответствии с МКГБ-3 выделяют две основные формы ГБН: эпизодическую (ЭГБН), возникающую не более 15 дней в месяц (или 180 дней в течение года) и хроническую (ХГБН) - более 15 дней в месяц (или более 180 дней в течение года). ЭГБН в свою очередь подразделяют на частую и нечастую ЭГБН (с последней формой пациенты как правило не обращаются за медицинской помощью).
В зависимости от наличия или отсутствия мышечной дисфункции различают ЭГБН и ХГБН «без напряжения» и значительно чаще встречаемую - «с напряжением перикраниальных мышц» [4]. При невыполнении одного из критериев ГБН может быть поставлен диагноз «Возможная головная боль напряжения» (таб. 2) [1].
Таблица 2. Классификация головной боли напряжения (согласно Международной классификации головной боли-3, 2018) [1]
	2. Головная боль напряжения

	2.1. Нечастая эпизодическая головная боль напряжения (ЭГБН)

	2.1.1. Нечастая ЭГБН, сочетающаяся с напряжением перикраниальных мышц

	2.1.2. Нечастая ЭГБН, не сочетающаяся с напряжением перикраниальных мышц

	2.2.Частая эпизодическая головная боль напряжения (ЭГБН)

	2.2.1. Частая ЭГБН, сочетающаяся с напряжением перикраниальных мышц

	2.2.2. Частая ЭГБН, не сочетающаяся с напряжением перикраниальных мышц

	2.3. Хроническая головная боль напряжения (ХГБН)

	2.3.1. ХГБН, сочетающаяся с напряжением перикраниальных мышц

	2.3.2. ХГБН, не сочетающаяся с напряжением перикраниальных мышц

	2.4. Возможная головная боль напряжения

	2.4.1. Возможная нечастая ЭГБН

	2.4.2. Возможная частая ЭГБН

	2.4.3. Возможная ХГБН


Медицинская реабилитация, медицинские показания и противопоказания к применению методов реабилитации
Реабилитационные мероприятия у пациентов с ГБН не разработаны.
· Рекомендуются пациентам с эпизодической и хронической формами ГБН в дополнение к перечисленным нелекарственным методам релаксационный тренинг, аутогенная тренировка, аэробные физические упражнения, медицинский массаж, кинезиотерапия, остеопатия, спинальные манипуляции, мануальная терапия [2, 8, 55, 69].
Уровень убедительности рекомендаций – C(уровень достоверности доказательств – 5).
Санаторно-курортное лечение
Не разработано.
Организация оказания медицинской помощи
Показания для экстренной госпитализации пациента в неврологическое отделение:
1. Головная боль, сопровождающаяся изменением сознания
2. Головная боль, сопровождающаяся лихорадкой и менингеальными симптомами
3. Головная боль с нарастающей очаговой неврологической симптоматикой
4. Головная боль с нарастающей общемозговой симптоматикой
5. «Громоподобная» головная боль
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