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Rezumat

Premize. Gonartroza este prezentd la aproximativ 10% din populatia generala, iar
prevalenta sa este Tncd si mai mare la fostii sportivi. Scorurile clinice utilizate Tn gonartroza
pun accent pe amplitudinea articulara, stabilitate si durere si nu includ evaluarea fortei
musculare. S-a demonstrat Tnsa ca dezechilibrul muscular si mai ales deficitul de extensori
este responsabil pentru multe simptome, inclusiv durerea si instabilitatea si astfel influenteaza
puternic calitatea vietii.

Obiective. Prezentul studiu si-a propus evaluarea izocineticd a musculaturii coapsei la
pacientii cu gonartroza avansatd §i corelarea acestor parametri cu scorurile clinice si de
calitate a vietii.

Metoda. 20 de pacienti cu gonartroza in stadiu chirurgical, reprezentand lotul pacientilor
(LP), au fost comparati cu 14 subiecti sanatosi cu varsta comparabild (lotul control, LC).
Examenul clinic a inclus scorurile HSS, KS si patelar. Calitatea vietii a fost evaluatd prin
chestionarul SF 36. Evaluarea izocineticd pe muschii extensori si flexori ai genunchiului a
fost efectuata pe un dinamometru Gymnex Iso 2, la vitezele unghiulare de 60°/s si 120%s.

Rezultate. Diferentele dintre pacienti si lotul control au fost statistic semnificative
privind scorurile clinice (HSS, KS, patelar). Calitatea vietii a fost semnificativ mai scizuta la
LP sub 3 aspecte: functia fizica, limitarea rolului fizic si durerea corporala. Momentul maxim
al fortei la 60°s si 120°/s a fost semnificativ mai scazut la LP decat in LC, atat pentru
extensori, cat si pentru flexori. La analiza corelatiilor dintre valorile izocinetice, clinice si,
respectiv, scorurile de calitate a vietii s-a inregistrat un nivel scazut de corelatie, dar cu
semnificatie statistica prezenta.

Concluzii. Inainte de artroplastia de genunchi, testarea musculara trebuie realizati in
paralel cu evaluarile clinice si de calitate a vietii, urmata de tonizare musclara adecvata.

Cuvinte cheie: artroplastie totald de genunchi, fortd musculard, izocinetic, calitatea
vietii, gonartroza.



