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Streszczenie

Coxarthrosis to przewlekte schorzenie powodujace destrukcje w obrebie
stawu biodrowego i tkanek okotostawowych. Choroba zwyrodnieniowa stawow jest
jednym z najcze¢sciej spotykanych schorzen ortopedycznych i drugim po chorobach
uktadu krazenia powodujace niepelnosprawnos¢. Pacjenci najczesciej borykaja sie
z bolem 1 sztywnos$cia, ktore wpltywaja na spadek mozliwosci lokomocji,
samoobstugi 1 jakos$ci zycia. Stanowi to wyzwanie dla zespolu medycznego, ktéry
ma zadanie utrzymywaé sprawnos$¢ pacjenta jak najdiuze;j.
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Abstract

Coxarthrosis is a chronic illness which makes destruction in the area of joint
and tissues surrounding it. The hip joint Osteoarthritis is one of the most popular
orthopaedic disease and second after cardiovascular disease causing disability.
Patients generally feel pain and stiffness which causes decrease the possibility of
locomotion, self-servive and quality of life. It is challenge for medical team to
maintain efficiency as long as it is possible.

Stowa kluczowe: coxarthrosis, choroba zwyrodnieniowa stawu biodrowego,

bol, problemy funkcjonalne.

Key word: coxarthrosis, hip joint osteoarthrosis, pain, functional problems.

WSTEP

Zmiany zwyrodnieniowe stawu biodrowego stanowig jedng z najczestszych
przyczyn dolegliwosci bolowych u pacjentow w $rednim 1 starszym wieku. Ponadto
dochodzi do spadku aktywnosci oraz obnizenia jakosci zycia w sferze psychicznej,
spotecznej 1 fizycznej. [2] Coxarthrosis definiowane jako stale postepujace
uszkodzenie stawu biodrowego otrzymato miano choroby cywilizacyjnej poniewaz
stanowi drugg po chorobach uktadu krazenia chorobe przyczyniajaca sie do
niepetnosprawnos$ci wsrod populacji Europejskiej. [4,10,27] Wedlug statystyk w
Polsce na choroby zwyrodnieniowe cierpi okoto 8 milionow ludzi z czego 40%
dotyczy stawu biodrowego. Bardziej narazone sg osoby pracujace fizycznie oraz

pte¢ zenska. [4,30,31]

ETIOLOGIA | PATOGENEZA
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Coxarthrosis jest okreslane jako powolna i postepujgca destrukcja chrzgstki
stawowej. Na zniszczenie tej tkanki prowadzi do tworzenia si¢ przemian i
procesoOw odbudowy w warstwie podchrzestnej. Skutkiem tego sa powstajace
wyro$la kostne - osteofity oraz zwigckszona masa tkanki kostnej. Powolna utrata
kolagneu i proteoglikanéw spowodowana zwigkszong ekspansja enzymow, ktore
odpowiadaja za degradacje tkanek co powoduje rozrastanie si¢ chondrocytow.
Poczatkowo dochodzi do zniszczenia i ubytkéw powierzchownej a pozniej w
glebszych warstwach tkanki chrzestnej, prowadzac ostatecznie do calkowitego

ubytku. [4,5]

Do czynnikow ryzyka zalicza si¢ przede wszystkim wiek, pte¢ (zenska), otytose,
obcigzenia genetyczne, zaburzenia hormonalne i metaboliczne, urazy, uzywki oraz
zte nawyki zywieniowe. Cecha charakterystyczna jest gestos¢ kosci, ktoéra jest

proporcjonalna do wystapienia choroby zwyrodnieniowej. [4,16, 15,35]

OBRAZ KLINICZNY

Proces tworzenia si¢ zmian zwyrodnieniowych poczatkowo dotyczy miesni
oraz ich S$ciggien, ktore inicjuja ruch. Nieprawidlowo dziatajace wektory sit
prowadza do patologicznego obcigzania struktur chrzgstnych w stawie co z kolei
zapoczatkowuje pgkanie wiokien kolagenowych budujacych staw powodujac stan
zapalny obejmujacy pochewki $ciegniste, torebke maziowa 1 wigzadta. [5,13, 14,33,
35]

Gléwnym objawem jaki towarzyszy pacjentom z chorobg zwyrodnieniowg
stawow biodrowych jest bol. Posiada on rozleglta lokalizacje jednak najczgsciej w
okolicy pachwiny, bocznej i przysrodkowej czesci uda, kolana posladkow i
kregostupa lgdzwiowego. Poczatkowo bol pojawia si¢ podczas obcigzania chorej
konczyny a zmniejsza si¢ lub ustaje w spoczynku. Z czasem staje si¢ coraz bardziej
intensywny. Ostatecznie ci$nienie w torebce stawowej wzrasta 1 pojawia si¢ bol
spoczynkowy wynikajacy z napigcia struktur stawowych i podraznienia receptorow
bolowych. Charakterystyczne bole migsniowe dotycza gldwnie rotacji zewnetrznej
i odwiedzenia w stawie biodrowym. Utrudnione jest wstawanie z niskich pozycji i

chodzenie po schodach. [4,35]
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Kolejnym problemem z jakim borykaja si¢ pacjenci z coxarthrosis jest sztywnos$¢,
zaréwno poranna jak i po dluzszych okresach bez ruchu. Dodatkowo wystepuja
trzeszczenie podczas ruchéw w stawie oraz znaczne ograniczenia ruchomosci, ktore
utrudniajg lokomocje. Ponadto obserwuje si¢ zwiekszenie temperatury skory i
znaczng tkliwos¢ w okolicy stawu. W zdjeciu RTG zauwazy¢ mozna
charakterystyczne zwegzenie szpary stawowej czy deformacje glowy kosci udowe;.
Dochodzi do utrwalenia wzorca torebkowego - w zgieciu, przywiedzeniu i rotacji
zewnetrznej. [5,13,14,33,35]

PROBLEMY FUNKCJONALNE
Bol

Chroniczny bdél jako dominujacy problem pacjentow ze zmianami
zwyrodnieniowymi stawow biodrowych przybiera tu szczegdlng posta¢ poniewaz
wplywa on zaréwno na aspekt fizyczny, spoteczny 1 psychiczny. Funkcjonowanie
z bolem przewleklym znacznie obniza jako$¢ zycia, ogranicza samodzielnos¢.
[1,8,11]

Poczatkowo wystepuje bol powysitkowy manifestuje si¢ objawami wokot stawu
biodrowego, jednak bardzo czgsto odleglte dolegliwosci bolowe stanowia trudnos¢
w prawidtowym rozpoznaniu zmian zwyrodnieniowych. Dalsza destrukcja tkanek
prowadzi do bolu spoczynkowego, ktéry skutkuje ograniczeniem aktywnosci
fizycznej 1 mozliwosci lokomocji. Pacjenci z zaawansowang choroba maja bole
nocne pochodzenia S$rodstawowego co jest najczgsciej wskazaniem do

endoprotezoplastyki stawu. [8,11,12,34,38,22,23]
Chod

Zauwazalna jest zmiana sylwetki chorych podyktowana objawami bolowymi oraz
zmniejszajagcymi si¢ zakresami ruchu. Charakterystyczne ustawienie stopy z
palcami skierowanymi do zewnatrz po stronie chorej. Chorzy przyjmuja pozycje
antalgiczng - zgigcie, przywiedzenie i rotacja zewngtrzna co z kolei moze wptywaé
na wytworzenie kompensacyjnych wzorcéw - przodopochylenie miednicy,

zwigkszenie ruchomosci w stawie krzyzowo - biodrowym i biodrowym po stronie
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zdrowej. Zdarza sig, ze struktury stabilizujgce staw kolanowy ulegaja rozciggnigciu
aby zapewni¢ plynno$¢ lokomocji przez co pojawia si¢ tam przykurcz w zgigciu i
rotacji zewngtrznej. Skutkowac to moze pojawieniem si¢ zmian zwyrodnieniowych

w stawie kolanowym. [14,35]

W rozwinigtej postaci choroby zauwazalny jest mato efektywny chdd patologiczny,
ktory wymusza uzywanie pomocy takich jak laski, kule czy balkonika
rehabilitacyjnego. Przy obustronnej coxarthrosis wystepuje chod kaczkowaty [9,14]

Problemy dnia codziennego

Ograniczenia ruchomosci, sztywno$¢ oraz bdl sprawiaja, ze juz we wczesnym
stadium choroby czgstym problem jest chod po ptaskiej powierzchni, wchodzenie
po schodach, zakladaniem nogi na nog¢ czy siedzeniem. Utrudnia to znacznie
wykonywanie podstawowych czynnosci samoobstugi jak dbanie o higieng,

przygotowywanie positkow, ubieranie sig. [2,12,16]

Problemy psychiczne

Znaczne pogorszenie sprawnosci fizyczne] wplywa na obnizenie jakosci Zzycia.
Zdarzaja si¢ stany obniZzonego nastroju, niska samoocena a nawet depresje
wynikajace z braku akceptacji schorzenia. Postepujacy charakter choroby ma
wplyw na poczucie izolacji w spoteczenstwie czy ograniczenia w petnieniu rol
rodzinnych lub zawodowych. Dlatego tez bardzo wazna jest akceptacja ze strony
chorego 1 ciagle przystosowywanie si¢ do nowej sytuacji a takze wsparcie

najblizszych. [12,16,19,22,23,25,28]

ZAKONCZENIE

Ztozono$¢ probleméw z jakimi spotykaja si¢ pacjenci ze zmianami
zwyrodnieniowymi stawdéw biodrowych stanowi istotne wyzwanie dla stuzby
zdrowia oraz zespotu medycznego sprawujacego opieke nad chorymi. Dziatania

powinny by¢ nakierowane na walkg¢ z bolem oraz adaptacje do postepujacego
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charakteru choroby tak aby jak najdtuzej utrzymac sprawnos¢ fizyczng , spoteczng i

Zawodowa. [12,19,22,23,28]
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