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Streszczenie

Tytul: Ocena stawu biodrowego metodg rezonansu magnetycznego u pacjentéw z choroba

zwyrodnieniowg stawow biodrowych poddanych rehabilitacji

Postepowanie rehabilitacyjne jest uwazane za skutecznie zmniejszajace wplyw
obcigzenia chorobg u pacjentdow z objawowa chorobg zwyrodnieniowa stawoéw biodrowych
(hip osteoarthritis, HOA) i stanowi oficjalnie rekomendowane podejs$cie terapeutyczne.
W literaturze dostepnych jest jednak relatywnie niewiele doniesien skupiajacych si¢ na tej
formie leczenia pacjentéw z HOA, a wigkszo$¢ przyjetych zatozen jest rezultatem ekstrapolacji
wnioskow wyplywajacych z badan dotyczacych choroby zwyrodnieniowej stawow
kolanowych. Ponadto narzedzia pomiarowe wykorzystywane w ocenie wplywu rehabilitacji,
bazuja glownie na wynikach raportowanych przez pacjentow w  badaniach
kwestionariuszowych, zwigzanych z objawami 1 jako$cig zycia, oraz testach aktywnos$ci
fizyczne;j.

W zwigzku z powyzszym, aby rozszerzy¢ wiedz¢ na temat znaczenia leczenia
rehabilitacyjnego w HOA, przeprowadzono 12-miesi¢gczne postgpowanie fizjoterapeutyczne
z udzialem prezentujacych typowe objawy pacjentéw i1 przeanalizowano wyniki dokonanej
u nich oceny strukturalnej oraz funkcjonalnej. W sklad stworzonego na tej podstawie cyklu
publikacji wchodza dwie prace oryginalne, opisujace wyniki przeprowadzonego prospektywnie
badania, oraz uzupetniajaca cykl praca przegladowa dotyczaca diagnostyki obrazowej stawu
biodrowego, stanowigca wprowadzenie.

Publikacja pod tytutem Advances in Imaging of Hip Osteoarthritis przedstawia przeglad
mozliwosci metod obrazowych w ocenie choroby zwyrodnieniowej stawéw biodrowych.
Omowione zostaly w niej techniki rentgenowskie, diagnostyka ultrasonograficzna i
obrazowanie rezonansu magnetycznego (Magnetic Resonance Imaging, MRI), majace swoje
zastosowanie w diagnostyce 1 monitorowaniu HOA. Przedstawiono ograniczenia i korzysci
ptynace z zastosowania poszczegdlnych metod oraz zwrocono uwage na potencjat ich
wykorzystania w praktyce klinicznej oraz badaniach naukowych. Charakterystyka opisanych
metod uzasadnia wybor narzedzia oceny wykorzystanego

w prowadzonym badaniu.



Artykul zatytutowany The Use of Scoring Hip Osteoarthritis with MRI
as an Assessment Tool for Physiotherapeutic Treatment in Patients with Osteoarthritis
of the Hip opisuje mozliwos¢ wykorzystania potilosciowej skali oceny stawu biodrowego
opartej] na obrazowaniu metodg rezonansu magnetycznego (Scoring Hip Osteoarthritis
with MRI, SHOMRI) w ocenie interwencji fizjoterapeutycznej. W pracy opisano wyniki oceny
strukturalnej stawu biodrowego, przeprowadzonej w okresie rocznego programu rehabilitacji.
Omowione zostaly takze zalezno$ci migdzy oceng obrazowa a oceng funkcjonalng. Ponadto
ocenie zostaly poddane parametry rzetelnosci SHOMRI.

W pracy pod tytutem The impact of a long-term physiotherapy program on hip function
in patients with hip osteoarthritis omoéwiono wpltyw prowadzonego postepowania
fizjoterapeutycznego na mozliwosci funkcjonalne pacjentow. Omoéwione zostalty zaleznoS$ci
migdzy oceng kwestionariuszowg, dokonang z wykorzystaniem skali oceny dysfunkcji stawu
biodrowego i zaawansowania choroby zwyrodnieniowej (Hip dysfunction and Osteoarthritis
Outcome Score, HOOS), a bazujaca na testach funkcjonalnych. Przy analizie wynikow
uwzgledniono kwestie wystgpowania progresji zmian zwyrodnieniowych lub jej braku.

Na przestrzeni rocznego okresu obserwacji w grupie badanej w skali SHOMRI
nie zostaly wykazane zmiany strukturalne, jednak w grupie osob wykonujacych prace
o charakterze fizycznym zauwazalny byl trend progresji choroby. Wykazano poprawe
mozliwosci funkcjonalnych, obiektywna Iub subiektywna, zaleznie od stanu progresji
strukturalnej. Zaobserwowano zalezno$ci pomiedzy SHOMRI 1 HOOS oraz ich niektoérymi
podskalami a takze pomiedzy testami aktywnosci 1 niektérymi podskalami HOOS.
Na podstawie przeprowadzonego badania mozna uznaé, ze skalg SHOMRI charakteryzuja
bardzo dobre parametry rzetelnosci, jednak jej zdolno$¢ identyfikacji subtelnych zmian
strukturalnych ~ ogranicza  mozliwosci  zastosowania W  ocenie  postepowania

fizjoterapeutycznego.



