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MAZIOWA STAWU
BIODROWEGO

Chondromatoza stawu biodrowego i barwnikowe
kosmkowo-guzkowe zapalenie btony maziowej
stawéw (PVNS) to stosunkowo rzadkie schorzenia
wystepujace w stawie biodrowym, dotyczace btony
maziowej (warstwa wewnetrzna torebki stawowej
wysécielajgca staw). Nierozpoznane i nieleczone
moga skutkowa¢ dalszym uszkodzeniem stawu.

CHONDROMATOZA

Moze by¢ rowniez okreslana jako
osteochondromatoza lub  chrzestniakowatosc¢
maziowkowa btony maziowej. Obraz z artroskopii
stawu biodrowego przedstawiajacy guzki
chondromatozy. (Mazek, J. 2024)
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DEFINICJA

Chondromatoza jest rzadkim, tagodnym
(nienowotworowym) schorzeniem wplywajacym na
wysciodtke stawu (maziowke), najczesciej w kolanie, ale
moze wystepowac¢ w stawie biodrowym. Zwykle rozwija
sie miedzy 30 a 50 rokiem zycia i cze$ciej wystepuje u
mezczyzn. W miare postepu choroby, wysciotka
dotknietego stawu rozrasta sie nieprawidlowo z
wytworzeniem guzkéw chrzestnych. Ich liczba moze
waha¢ sie od kilku do kilkuset. Istniejag dwa rodzaje
chondromatozy:

Chondromatoza pierwotna (zespot Reichela)
e Zwykle dotyczy tylko jednego stawu
e Przyczyna jest nieznana
e Guzki zwykle pozostaja mate, co powoduje mniej
dolegliwosci niz chondromatoza wtérna

Chondromatoza wtdrna

e Oznacza tworzenie sie ciat wolnych na skutek
uszkodzenia stawu wynikajagcego z urazu lub
choroby zwyrodnieniowej stawow.
Rozmiar ciat wolnych moze waha¢ sie od kilku
milimetrow do kilku centymetrow
Guzki moga sie odrywac i przemieszcza¢ w jamie
stawowej, coraz bardziej uszkadzajac powierzchnie
stawowe, co prowadzi do choroby zwyrodnieniowej
stawow.

Obraz z artroskopii stawu biodrowego przedstawiajacy
duze luzne ciato chondromatozy (Carulli,C. 2024)
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OBJAWY

Bol i tkliwosc¢ stawu

Obrzek, czasami znaczny

Zmniejszony zakres ruchu

Zablokowanie stawu

Podczas ruchu moze by¢ styszalne skrzypienie,
zgrzytanie lub trzaskanie.

ROZPOZNANIE

Czesto jest trudne i zajmuje wiele lat. Oprocz badania
fizykalnego wykonuje sie diagnostyke obrazowa, ale
jesli guzki nie ulegly zwapnieniu, moga by¢ nadal
trudne lub nawet niemozliwe do zwizualizowania na
zdjeciu rentgenowskim lub w innych badaniach
obrazowych. Przyktad chondromatozy w badaniach
obrazowych przedstawiono ponizej:

Obraz MRI biodra pokazujacy chondromatoze
(RNOH/Pressney, |1 2024)
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LECZENIE NIEOPERACYJNE

Po postawieniu rozpoznania moze zosta¢ podjeta
decyzja o obserwacji objawow lub zmian przez
pewien okres czasu, aby upewni¢ sig, ze nie dojdzie
do uszkodzenia lub pogorszenia stanu stawu. U
niektorych pacjentéw chondromatoza moze ustapic
samoistnie i przy modyfikacji aktywnosci oraz
stosowaniu lekow przeciwzapalnych i krioterapii
leczenie chirurgiczne moze okaza¢ sie zbedne. W
przypadku, gdy schorzenie postepuje, powodujac
powazniejsze objawy lub uszkodzenia, leczenie
operacyjne moze by¢ jedyna opcja.
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LECZENIE NIEOPERACYJNE

Polega na usunieciu wszelkich ciat wolnych wraz z lub
bez usuniecia wysciotki stawu. Usunigecie blony
maziowej jest nazywane synowe ktomia. Operacja ta
moze byc¢ wykonywana artroskopowo lub metoda
otwarta przy uzyciu wiekszego naciecia.
Chondromatoza stawu biodrowego moze nawréci¢ u
20% pacjentow.

Large
chondromatosis
loose body

(Carulli C. 2024)

POSTEPOWANIE POOPERACYJNE

Powrot do zdrowia po zabiegu artroskopowym
zazwyczaj jest szybszy niz po zabiegu otwartym, a
dzieki temu powrot do aktywnosci rowniez jest
tatwiejszy. Ewentualny powrot do sportu bedzie
uzalezniony od rozlegtosci zastanych uszkodzen,
podobnie jak zalecenia pooperacyjne operatora i
fizjoterapeuty.

Obcigzanie operowanej konczyny i aktywnos¢ moga
zosta¢ ograniczone przez pierwsze dwa do trzech
miesiecy. Decyduja o tym preferencje operatora,
zastosowane techniki operacyjne i stan biodra zastany
w trakcie operacii.

Fizjoterapia powinna rozpocza¢ sie po operacji,
poprzez stopniowe zwiekszanie zakresu ruchuy,
¢wiczenia poprawiajace stabilnos¢, site, mobilnosc i
funkcje. Czas powrotu do petnej aktywnosci zazwyczaj
zajmuje do 6 miesiecy i uzalezniony jest od
przeprowadzonej operacji i indywidualnych celow
pacjenta.

For further information about ISHA - The
Hip Preservation Society, how to find an
experienced hip preservation surgeon or
physiotherapist, or to make a donation,
visit www.ishasoc.net. Charity registered in
England and Wales, humber 199165.
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