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W praktyce klinicznej w celu oceny pacjenta z osteoartrozg stawu biodrowego lub kolanowego
(OA)w odniesieniu do bélu i czynnosci stawow wykorzystywane sg zaréwno kwestionariusze
samooceny (Patient-reported questionnaires-PRO), jak rdowniez ocena zakresu sprawnosci
(ruchomosci) stawu. PRO pozwalajg oceni¢ bdl i funkcjonowanie z perspektywy pacjenta,
natomiast ocena sprawnosci stawu, jak na przyktad mozliwos¢ chodzenia lub innych
standardowych czynnosci odbywajg sie w kontrolowanych warunkach. Standaryzowana ocena
pacjenta pozwala lekarzowi oceni¢ skuteczno$¢ (lub jej brak) podjetych procedur
diagnostycznych i terapeutycznych u pacjenta z OA.

Bdle stawdw —typowo obejmujace biodra i kolana —s3 dominujgcym objawem u pacjentéw z
OA. B4l jest powodem, ktdry sktania pacjenta do poszukiwania pomocy medycznej. Badania
wykazujg, ze osoby z OA kolan lub bioder bardziej cierpig z powodu bdlu, zaréwno jego
natezenia jak i rodzaju (ktujgcy, palacy, przeszywajacy), przewidywalnosci bélu, a takze jego
wptywu na sprawnosc fizyczng, sen, zmeczenie, nastrdj. Dostepne sg walidowane i wiarygodne
PRO oraz testy stuzgce do oceny sprawnosci, umozliwiajgce ocene wszystkich wymienionych
aspektow boélu stawow.

W praktyce klinicznej do oceny nasilenia bdélu u pacjenta z OA sg przydatne ogdlne
kwestionariusze, jak na przyktad skala numeryczna (NRS). Jednak coraz wiecej danych
wskazuje ,ze u pewnej grupy pacjentéw z OA w mechanizmie powstawania bdlu moze miec
znaczenie sensytyzacja osrodkowa, co objawia sie cechami bélu neuropatycznego (BN). Dlatego
tez w przewlektym bélu w przebiegu OA moze by¢ przydatna takze ocena jakosciowa bdlu.
Dostepne narzedzia, ktére pozwalajg oceni¢ wielowymiarowy charakter bolu, to McGill Pain
Questionnaire (MPQ), ktéry ocenia czuciowy i emocjonalny aspekt bélu oraz nasilenie bdlu
przewlektego u dorostych, a takze kwestionariusz painDETECT (PD-Q), przeznaczony do oceny
przesiewowej deskryptorow BN w celu wyrdznienia pacjentéw z bdélem dolnego odcinka
kregostupa z i bez komponentu BN

Sposrdd specyficznych narzedzi do pomiaru bdlu u pacjentdw z OA najczesciej stosowana jest
skala Western Ontario McMaster Universities OA Index (WOMAC). Przy jej pomocy mozna ocenié
natezenie bdlu w przebiegu OA kolan lub bioder podczas wykonywania pieciu rodzajéw
aktywnosci- stania, chodzenia, wchodzenia po schodach, w spoczynku, w ciggu nocy. Do oceny
bélu w przebiegu OA niezaleznie od funkcjonowania fizycznego wprowadzono skale
wielowymiarowa Intermittent and Constant Osteoarthritis Pain (ICOAP—biodro i kolano). ICOAP
ocenia bdl w OA z uwzglednieniem natezenia bdlu, czestosci wystepowania, wptywu na nastrdj,
sen, jakosé zycia. Jest przeznaczona do zastosowania réwnolegle z oceng funkcjonowania
fizycznego.

Skala WOMAC oceniajgca funkcjonowanie fizyczne jest powszechnie stosowana u pacjentéow z
OA w celu wykazania ograniczenia czynnosci w zakresie stawéw biodrowych i kolanowych.
Jednak stosujgc jg mozna nie doszacowaé ograniczen funkcjonowania u aktywnych miodych
ludzi. Z tego powodu wprowadzono do uzycia skale Hip Disability and Osteoarthritis Outcome
Score (HOQS),a takze Knee Injury and Osteoarthritis Outcome Score (KOOS). Skale zostaty
wzbogacone w dodatkowe elementy (podskale), w skali WOMAC jest to podskala
funkcjonowania codziennego, HOOS i KOOS zawierajg podskale dla wiekszych wysitkdw, sportu,



aktywnosci rekreacyjnych. Zaréwno podskale funkcjonowania fizycznego dla HOQS, jak i KOOS
sg dostepne w skréconej formie.

Ograniczenia PRO w ocenie zmniejszenia aktywnosci wynikajg z faktu, ze oparte sg na
samoocenie pacjenta dotyczacej jego zdolnosci funkcjonowania. Gdy pacjent nie angazuje sie w
aktywnos¢ bez wzgledu na powdd, jego samoocena zdolnosci do wykonywania aktywnosci moze
by¢ przeszacowana lub niedoszacowana. Z tego powodu moga by¢ przydatne pomiary oparte na
wydolnosci. Dla OA biodra lub kolana najczesciej wykorzystywane s3: czas przejscia odlegtosci 50
stop (lub inny dystans),test Timed Chair Stand Test, lub test Timed Up and Go (TUG). Test Timed
Chair Stand (oceniony pod katem wiarygodnosci i rzetelnosci) ocenia site konczyny dolnej jako
wskaznik stanu czynnosciowego. Test TUG ocenia podstawowe umiejetnosci ruchowe i zostat
zatwierdzony do stosowania u pacjentéw z OA kolan i bioder oczekujgcych na zabiegi operacyjne
wymiany stawu.
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