CHOROBA PERTHESA -
LECZENIE NASTEPSTW U
OSOB DOROSLYCH

DEFINICJA

Zdjecie rentgenowskie miednicy pokazujace
chorobe Perthesa prawego biodra (Blakey, luty
2024) Choroba Perthesa jest dziecieca postacia
jalowej martwicy (AVN), w ktorej tymczasowe
przerwanie doptywu krwi do gtowy kosci udowej
moze skutkowac roznym stopniem uszkodzenia. W
przeciwienstwie do dorostych, przerwanie doptywu
krwi u dzieci z choroba Perthesa ostatecznie
ustepuje samoistnie, a proces ten trwa od dwoch
do pieciu lat. Znieksztatcona, sptaszczona gtowa
kosci udowej znana jako coxa plana moze
powodowa¢ pewien stopien wtornej dysplazji
(nieprawidtowe ustawienie gtowy kosci udowej w
panewce). Moze to wptywac na funkcje i stabilnos¢
stawu, powodujac rozwoj choroby zwyrodnieniowej
stawoéw i innych schorzen o réznym nasileniu
wymagajacych leczenia w pézniejszych latach.
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U oso6b dorostych, ktore doswiadczyty choroby
Perthesa w dziecinstwie, moze wystepowaé szereg
deformacji w okolicy stawu biodrowego, w tym konflikt
udowo-panewkowy (FAI) lub uszkodzenie obrabka
stawowego, chrzastki czy wiezadel. Moga one
przyczynia¢ sie do niestabilnosci i zwigzanej z nig
utraty ruchu i funkcji. W przypadku zdiagnozowania
przed wystagpieniem zmian zwyrodnieniowych stawu,
leczenie zachowawcze stawu ma wieksze szanse na
skutecznos¢, a tym samym opozni wystapienie lub
progresje choroby zwyrodnieniowej stawu biodrowego
i wynikajaca z niej potrzebe wymiany stawu
biodrowego.
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ROZPOZNANIE

Przed uzgodnieniem planu leczenia, konsultacja z
chirurgiem

zajmujacym sie chirurgia zachowujaca stawu
biodrowego

obejmie dokladne badanie kliniczne.
Prawdopodobnie przed

ustaleniem przyczyn obecnych dolegliwosci
konieczne bedzie

wykonanie badan obrazowych, w tym serii zdje¢
rentgenowskich, rezonansu magnetycznego i
tomografii

komputerowe;j.

LECZENIE OPERACYJNE

Operacja zachowujgca staw biodrowy moze by¢
artroskopowa (zaktadajac, ze obszar wymagajacy
interwencji jest osiggalny przy uzyciu tego dostepu)
lub otwarta. Ogolnym celem kazdej procedury
bedzie poprawa pokrycia gtowy kosci udowej przez
panewke, przywrocenie stabilnosci, usuniecie
wszelkich konfliktéw oraz zmniejszenie bolu i
poprawa funkcji. Leczenie wszelkich innych
schorzen, w tym naprawa uszkodzen obrabka
stawowego i oraz uszkodzen chrzastki, moze zosta¢
wykonana w trakcie jednego zabiegu. W razie
potrzeby pokrycie glowy kosci udowej mozna
poprawi¢ poprzez operacje zmiany orientacji
panewki (osteotomia okotopanewkowa - PAO) lub
osteotomie kos$ci udowej. W przypadku konfliktu,
leczenie moze by¢ artroskopowe lub

otwarte poprzez &quot;chirurgiczne zwichniecie
stawu biodrowego&quot;, ktore umozliwia peilny
dostep do stawu. Bedzie to preferowana opcja, jesli
konieczna jest zmiana kata kosci udowej. Catkowita
wymiana stawu biodrowego moze byc¢
zaproponowana, gdy zmiany zwyrodnieniowe
chrzastki stawowej wynikajace z deformacji stawu
spowodowanych choroba Perthesa sag zbyt rozlegte,
aby operacje zachowujgce staw mogly by¢
skuteczne.

LECZENIE NIECHIRURGICZNE
Fizjoterapia moze by¢ pomocna, w tym modyfikacja

aktywnosci, leczenie bolu, poprawa postawy oraz
¢wiczenia wzmacniajgce miesnie i wyrownujace
dysbalans  migs$niowy. Inne metody leczenia

zachowawczego moga obejmowaé¢ kontrole masy
ciala, wsparcie dietetyka, zaprzestanie palenia tytoniu
i ogolne porady dotyczace stylu zycia. Radiologia
interwencyjna czyli podanie lekow przeciwboélowych,
sterydowych lub lekow biologicznych do i w okolice
stawu biodrowego pod kontrolg usg lub rtg moze by¢
stosowana w potaczeniu z innymi terapiami
nieoperacyjnymi.

POSTEPOWANIE POOPERACYJNE

Zalecenia pooperacyjne beda uzaleznione od wieku
pacjenta, rodzaju przeprowadzonej operacji i
preferencji chirurgaprowadzacego. Po wiekszosci z
tych zabiegéw prawdopodobnie konieczny bedzie
diugi okres rehabilitacji. 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 operaciji.
Fizjoterapia powinna zosta¢ rozpoczeta po operacji,
poprzez stopniowe zwiekszanie zakresu ruchu,
¢wiczenia poprawiajace stabilnos¢, site, mobilnos¢ i
funkcje. Czas powrotu do petnej aktywnosci zazwyczaj
zajmuje do 6 do 12 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, nhumber 199165.
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