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რატომ არის მნიშვნელოვანი ტკივილის კვლევა 
 
შესავალი: რა არის პრობლემა? 
ტკივილი ევროპაში ყველაზე ხშირად არის მიზეზი, რის გამოც ადამიანები მიმართავენ 
სამედიცინო დახმარებას. მოკლევადიანი ტკივილი (მაგალითად, ტრავმის შედეგად) იცავს 
ორგანიზმს, მაგრამ ხანგრძლივი ან ქრონიკული ტკივილი (რომელიც გრძელდება 3 თვეზე 
მეტს) შესაძლოა მნიშვნელოვანი გავლენა მოახდინოს ცხოვრებაზე. იგი არა მხოლოდ ფიზიკურ 
და ფსიქიკურ ჯანმრთელობაზე ახდენს გავლენას, არამედ სამუშაო, განათლება და 
ურთიერთობების ხარისხზეც ზიანდება. ტკივილი არ არის მხოლოდ სიმპტომი — ეს არის 
სერიოზული ჯანმრთელობის პრობლემა თავისთავად. 
 
ქრონიკული ტკივილი არ არის მხოლოდ პირადი პრობლემა — ეს არის სტრუქტურული 
გამოწვევა, რომელიც ამცირებს ეკონომიკურ პროდუქტიულობას, იტვირთავს ჯანდაცვის 
სისტემებს და ზრდის სოციალური უთანასწოროებებს ევროკავშირში. 150 მილიონზე მეტი 
ევროპელი უკვე ებრძვის ქრონიკულ ტკივილს — ამიტომ საჭიროა საგანგებო პოლიტიკურ 
ყურადღებას და კოორდინირებულ სამოქმედო პოლიტიკას. 
 
ეკონომიკური ხარჯები შთამბეჭდავია: შეფასებით, ქრონიკული ტკივილის საერთო ბარია 
ევროკავშირის მრავალი წევრი ქვეყნის შემთხვევაში 1.5–4% GDP–ს ფარგლებში. ეს ხარჯები 
განპირობებულია მუშაობის დაკარგვით, ხანგრძლივი ავადმყოფობით, წინსვლით პენსიაზე 
გადასვლით და ჯანმრთელობის და სოციალური სერვისების უფრო გაზრდილი მოთხოვნით. 
პრაქტიკულად ეს ეხმარება წლიურად მილიარდობით ევროს დაკარგვას — ჩუმი წვეთი 
ეროვნული ბიუჯეტებისთვის და ევროკავშირის კონკურენტუნარით. 
 
თუმცა ეს ხარჯები იძულებით არაა მხოლოდ ფინანსური. ქრონიკული ტკივილი მაღალი 
გავლენის ქვეშ დგას ქალებზე, მოხუცებულებზე და დაბალშემოსავლიან თემებზე, რაც 
ციკლური გაღარიბების, უმუშევრობის და ცუდი ჯანმრთელობის არსებულ კავშირებს 
აძლიერებს. გარეშე ჩარევის, ეს დინამიკა გააგრძელებს სოციალური გამორიცხვის გამწვავებას, 
ჯანმრთელობის უთანასწორობის გაღრმავებას და ევროკავშირის სოციალურ უფლებათა 
სვეტის და ჯანმრთელობის თანასწორობის მიზნების ახდენის შეფერხებას. 
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მიუხედავად ამისა, ტკივილი კვლავ რჩება EU-ს კვლევით და პოლიტიკის ჩარჩოებში ნაკლებად 
პრიორიტეტულ თემად. ამ მიდგომაში საჭიროა ძირეული ცვლილება — არამხოლოდ იმაში, 
თუ როგორ ვმკურნალობთ ტკივილს, არამედ იმაშიც, თუ როგორ ვიგებთ, ვიკვლევთ და 
ვაფინანსებთ მას. არსებული ძალისხმევა ფრაგმენტულია, არასაკმარისად დაფინანსებული და 
კლინიკური რეალობებიდან მოწყვეტილი. ინოვაცია შეფერხებულია კოორდინაციის 
ნაკლებობის, არათანმიმდევრული მონაცემებისა და ევროკავშირის დონეზე სტრატეგიული 
კვლევითი დღის წესრიგის არარსებობის გამო. 
 
პირობითი სასიცოცხლოდ ცვლილებები საჭირო არიან — არა მხოლოდ როგორ მკურნალობენ 
ტკივილს, არამედ როგორ ვაცნობიერებთ, ვკვლევთ და ვაფინანსებთ მას. ევროკავშირმა უნდა 
აღიაროს ქრონიკული ტკივილი როგორც საზოგადოებრივი ჯანმრთელობისა და ეკონომიკის 
პრიორიტეტი. ეს მოითხოვს კოორდინირებულ კვლევით პოლიტიკას, რომელიც შეესაბამება 
Horizon Europe–ის პროგრამას, აჩქარებს მეცნიერულ აღმოჩენასა და კლინიკურ პრაქტიკას 
შორის დიაპაზონს და უზრუნველყოფს, რომ ინოვაციით ისარგებლონ ყველა ევროპელმა — 
შემოსავლების, ასაკისა და გეოგრაფიული მდებარეობის მიუხედავად. 
 
დაგეგმვის მოწოდება: კოორდინირებული ევროპული სტრატეგია ტკივილის კვლევისთვის 

ამ გამოწვევებზე პასუხად, ევროპის ტკივილის ფედერაციამ (EFIC) შექმნა დეტალური 
ტკივილის კვლევითი სტრატეგია ევროპისთვის (PRiSE). ეს სტრატეგია სთავაზობს სუფთა, 
ფაქტებზე დამყარებულ გზას არსებული ხარვეზების აღმოსაფხვრელად. 
 
PRiSE–ს შექმნაში ჩართული არიან კლინიკოსები, მკვლევრები და ტკივილით დაავადებული 
ადამიანები; იგი წარმოადგენს ერთიან ევროპულ ხედვას ტკივილის კვლევის შესახებ. იგი 
ებრძვის დუბლიკაციას, არასწორ პრიორიტეტებსა და წყაროების გაფლანგვას. საზღვრებს 
მიღმა კოორდინაციის შედეგად, PRiSE–ს შეუძლია გაძლიერდეს ჯანდაცვის სისტემები, 
მართოს დაფინანსებები და უზრუნველყოს რეალური სარგებელი პაციენტებისთვის — მხარს 
უჭერს ევროკავშირი ინოვაციებს, ციფრულ ჯანდაცვასა და ხარისხიან ცხოვრებას. 
 
სტრატეგიული პრიორიტეტები 

PRiSE–მ განსაზღვრა ხუთი ძირითადი კვლევითი მიზანი: 
• უფრო უკეთ გააგებინოს ტკივილი, განაახლოს მისი ბიოლოგიური, ფსიქოლოგიური და 

სოციალური ფაქტორების შეფასება; 
• შეისწავლოს მდგომარეობები, რომლებიც გავლენას ახდენს ან აქვს კავშირი ტკივილს 

(მაგ: დეპრესიას, ძილის პრობლემებს, ჭარბ წონას), და გაარკვიოს, როგორ ლამის 
დამოკიდებულ კავშირები მკურნალობის შედეგებზე; 

• შეაფასოს არსებული და ახალი მკურნალობის მეთოდები (მათ შორის მედიკამენტები, 
ფიზიოთერაპია და ქცევითი მეთოდები), რათა დაადგინდეს, რა არის ყველაზე 
ეფექტური; 

• განავითაროს ახალი, ინდივიდუალური მკურნალობის მოდელები, რომლებიც 
შეეფერება თითოეული პაციენტის მოთხოვნებს თანამედროვე ტექნოლოგიების 
გამოყენებით; 
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• შეისწავლოს, თუ როგორ მოქმედებს ტკივილი საზოგადოებასა და ეკონომიკაზე, რაც 
ხელს შეუწყობს უკეთ ჯანდაცვის დაგეგმვასა და ფინანსურ გადაწყვეტილებებს. 
 

 
 

 

 

 

სტრატეგიიდან შედეგამდე 

PRiSE–ს პრიორიტეტია, რათა კვლევები რეალურ შედეგამდე მიგვიყვანოს. ეს ნიშნავს, რომ 
ნაშრომები უნდა იყოს სასარგებლო კლინიკოსებისთვის, პოლიტიკის შემქმნელებისთვის და 
პაციენტებისთვის. კვლევები უნდა იყოს შედარებადი სტანდარტული შედეგების გამოყენებით 
და პაციენტების ჩართულობით კვლევის დიზაინში. 
 
ახალი კვლევები მიუთითებს, რომ სხვადასხვა ტიპის ინფორმაციის (მაგ: კლინიკური 
მონაცემები, ფსიქიკური ჯანმრთელობის მაჩვენებლები, ტვინის გამოსახულებები) 
კომბინირება შესაძლებელია ტკივილის პროგნოზის დახმარებით. ამისათვის საჭიროა ძლიერი 
მონაცემოვანი სისტემები და კავშირები კვლევასა და კლინიკურ პრაქტიკას შორის. 
 
PRiSE ამის მხარდასაჭერად გირჩევს: 

• გამოიყენოს საერთო სტანდარტები ტკივილის შესაფასებლად; 
• პაციენტებს ჩართეთ კვლევითი დაგეგმვის პროცესში; 
• კვლევები დაარეგულიროს საერთაშორისო სისტემებთან, როგორიცაა ICD-11. 

 
 
დასკვნა: სტრატეგიისგან ქმედებამდე 

ტკივილი მოქმედებს მილიონობით ადამიანზე ევროპაში და იწვევს მნიშვნელოვან პირადულ, 
სოციალურ და ეკონომიკურ გამოწვევებს. ახლა თუ დავลงทุน стრატეგიული, ინკლუზიური და 
რყევებზე დაფუძნებული კვლევითი მიმდებარეობისკენ, როგორც განსაზღვრავს PRiSE–ის 
სტრატეგია, ევროკავშირი შეძლებს ქრონიკული ტკივილის ხანგრძლივი ხარჯების შემცირებას, 
ჯანდაცვის სისტემების გაძლიერებას და მზარდი მიზნების ახდენას სოციალური 
სამართლიანობის, ეკონომიკური გამძლეობისა და მდგრადი საზოგადოებრივი 
ჯანმრთელობის მიმართულებით. 
 
PRiSE წარმოადგენს გზამკვლევს ამ მიზნების მისაღწევად. სრული კვლევითი სტრატეგიის 

სასწავლვ 자세 galite წაიკითხოთ European Journal of Pain ჟურნალში:  
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/ejp.4767  
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