Лечение шейного позвоночника
Самыми частыми заболеваниями шейных позвонков являются: остеохондроз шейного позвоночника, перелом или вывих в области шеи, грыжа шейного отдела позвоночника.

Основная причина проявления остеохондроза в шейном позвоночнике, то есть проявление боли в области шеи (цервикалгия), - это костные разрастания с боков позвонков, раздражающие расположенные рядом  оболочки спинного мозга, связки, мышцы. Полностью вылечить остеохондроза нереально, можно лишь  улучшить и предотвратить обострения заболевания. К примеру, врач может назначить ношение специального полужесткого воротника для сокращения движений шеей. При переходе остеохондроза шейного отдела позвоночника в стадию обострения, врач пропишет постельный режим. Лечение шейного отдела позвоночника включает следующие методы лечения:
- медикаментозное лечение обезболивающими и нестероидными противовоспалительными препаратами, и еще сосудорегулирующими и мочегонными препаратами;
- физиотерапевтическое лечение;
- ежедневные занятия лечебной физкультурой; 
- санаторно-курортное лечение. 
Грыжа шейных позвонков - выпадение или выдавливание фрагментов межпозвоночного диска в позвоночный канал, вследствие, чего нервные волокна сдавливаются. Первым симптомом грыжи является наличие периодической ноющей боли по поверхности шеи сзади, а при поворотах головы, наклонах вперед, при кашле и чихании, она обостряется. Из-за грыжи может нарушиться кровоток мозга, и в результате кровь к некоторым отделам головного мозга перестает поступать. Это влечет приступы головокружения и головных болей, память становится хуже, шатающаяся походка.

Лечение шейного отдела позвоночника бывает консервативным и хирургическим. При консервативном лечении необходимо избегать неудобных поз и резких движений головой. Желательно носить мягкий шейный корсет. Прием нестероидных противовоспалительных препаратов, действующих обезболивающе и противовоспалительно, также способствует выздоровлению. Применяется физиотерапевтичекие методы, лечебная физкультура, вытяжение шеи, мануальная терапия, массаж. Если консервативное лечение шейного позвоночника не дает положительной динамики, проводится хирургическое вмешательство, при котором ликвидируется очаг сдавливания спинного мозга, нормализуется кровообращение в нем и удаляются причины компрессии спинного мозга.

Для травматических повреждений наиболее уязвимой частью является шейный отдел позвоночника, поскольку мышечный корсет в области шеи слабый, небольшие шейные позвонки и не очень прочные.
При вероятности наличия перелома шейных позвонков, пострадавшего укладывают на носилки, подкладывают ватно-марлевый круг под голову, или фиксируют шейный отдел позвоночника в  неподвижном положении полужестким воротником.

При повреждении связок, врач может прописать носить шейный воротник около месяца, затем необходимо пройти курс лечебной физкультуры и физиотерапии.
На шею накладывают жесткий воротник либо корсет из гипса до 4 месяцев, при лечении неосложненного перелома шейного отдела позвоночника. Вытяжение петлей Глиссона или аппаратное вытяжение за череп эффективно при серьезных переломах. Если происходит сдавливание или повреждение спинного мозга,  хирургическое лечение будет самым оптимальным решением.

