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Ztamanie zmeczeniowe panewki stawu biodrowego
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Streszczenie

Ztamania zmeczeniowe miednicy najczesciej dotycza kosci krzyzowej i kosci biodrowej. Ich przyczyng sg powta-
rzalne mikrourazy, na ktdre narazone sg osoby uprawiajace regularnie statg aktywnos¢ fizyczna. Jedna z najrzad-
szych lokalizacji ztamania zmeczeniowego jest panewka stawu biodrowego.

Prezentujemy przypadek ztamania zmeczeniowego panewki stawu biodrowego u 42-letniej aktywnej fizycznie
kobiety. Pacjentka zgtaszata utrzymujgce sie przez kilka miesiecy dolegliwosci bolowe spojenia tonowego i stawu
biodrowego lewego.

Ztamania zmeczeniowe panewki stawu biodrowego u 0osé6b mtodych zdarzajg sie niezwykle rzadko. Ze wzgledu
na niejednoznaczny charakter zdje¢ rentgenowskich w diagnostyce ztaman zmeczeniowych stawu biodrowego
najwieksze zastosowanie w procesie diagnostycznym znajduja badania rezonansu magnetycznego i tomografii
komputerowe;j.
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Abstract

Acetabular stress fracture are typical for elderly people. If they appear in younger patients they are usually the
consequence of repetitive injuries in this region, especially in athletes. Pelvic fractures occurs usually in sacrum,
fractures of acetabulum are very rare.

We present a case of 42 year old female with hip pain and stress fracture of the acetabulum.

Stress fracture of the acetabulum in young patients are rare. This diagnosis should be considered with patients
with severe pain. As of the diagnosis the most valuable are MRI and CT. Plain radiography in the early stage may
be insufficient for diagnosis.

stress fracture, breaking overload, hip-joint
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Wstep

Ztamania panewki stawu biodrowego zazwyczaj dotyczg ludzi
starszych. Ztamania w tej grupie pacjentéw spowodowane s3
urazem i niewydolnoscig mechaniczna kosci [1]. Wéréd oséb
mtodych ztamania panewki najczesciej sg wynikiem urazéw wy-
sokoenergetycznych.

Rzadkim typem ztamania panewki stawu biodrowego
u mtodych pacjentéw jest ztamanie zmeczeniowe. Do grupy
ryzyka nalezg osoby aktywne fizyczne. W tej grupie pacjen-
téw ztamania zmeczeniowe miednicy stanowig 1.6% do 7.1%
wszystkich ztaman zmeczeniowych, obejmuja gtéwnie kosci to-
nowe i kos$¢ krzyzowa [2—4]. Zmiany dotyczace panewki zdarza-
ja sie niezwykle rzadko i najczesciej sg zwigzane z niewydolno-
$cig mechaniczng kosci spowodowang osteoporozg, radiotera-
pig, sterydoterapig lub zmianami ogniskowymi [3-7].

Diagnostyka tego schorzenia jest niezwykle trudna, a suk-
ces terapeutyczny w duzej mierze uzalezniony od wczesnie po-
stawionej diagnozy. Kluczowg role odgrywa szczegétowy wy-
wiad uwzgledniajgcy analize czynnikdéw ryzyka [2]. Wright i in-
ni przeanalizowali dostepne piSmiennictwo na temat ztaman
zmeczeniowych koriczyny dolnej i na tej podstawie zapropono-
% wali algorytm diagnostyczny (rys. 1), [8].
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Rysunek 1: Algorytm diagnostyki ztamania zmeczeniowego zaproponowany przez Wrigh-
taiin. [8]

PrzypadkilVied

Zgodnie z powyzszg pracg rezonans magnetyczny cechuje
sie najwyzsza czutoscig i swoistoscig w rozpoznawaniu ztaman
zmeczeniowych. W przypadku watpliwych wynikéw badania
MR autorzy sugerujg wykonanie badania TK. Nalezy jednak
pamietac, ze jest to metoda diagnostyczna narazajaca pacjen-
ta na promieniowanie jonizujgce. W cytowanej pracy badacze
odradzajg wykonywanie badan scyntygrafii ze wzgledu na duzg
dawke promieniowania jak i brak mozliwosci przestrzennego
zobrazowania ztamania. Dodatkowo zwracajg uwage na pro-
blem czestych fatszywie ujemnych wynikéw klasycznych zdjeé
rentgenowskich. Problem ten dotyczy gtéwnie przypadkow zta-
mania zmeczeniowego w wczesnym jego etapie [8].

Uzyte skroty:

artro-MR  Artrografia bezposrednia rezonansu magnetycz-
nego

artro-TK Artrografia bezposrednia tomografii kompute-
rowej

BMI Wskaznik masy ciata (ang. Body Mass Index)

MR Rezonans magnetyczny (ang. Magnetic Reso-
nance)

NLPZ Niesterydowy lek przeciwzapalny

PD Sekwencja rezonansu magnetycznego pozwala-
jaca uzyskac obraz PD zalezny

T1 Sekwencja rezonansu magnetycznego pozwala-
jaca uzyskac obraz T1 zalezny

T2 Sekwencja rezonansu magnetycznego pozwala-
jaca uzyskac obraz T2 zalezny

TK Tomografia komputerowa

Vibe Objetosciowe badanie interpolowane na
wstrzymanym oddechu (ang. Volumetric
interpolated breath-hold examination)

Opis przypadku

42 letnia pacjentka zgtosita sie do lekarza Podstawowej Opie-
ki Zdrowotnej z powodu trwajgcych od kilku miesiecy dolegli-
wosci bélowych zlokalizowanych w okolicy spojenia tonowego.
Oprécz spojeniatonowego bdl odczuwany byt rowniez przez pa-
cjentke w okolicy lewego stawu biodrowego oraz promieniowat
wzdtuz bocznej powierzchni uda, az do kostki bocznej. Dolegli-
wosci nasilaty sie w trakcie wysitku fizycznego oraz przy zmianie
pozycji z siedzgcej na stojaca.

Rysunek 2: Zdjecia rentgenowskie stawéw biodrowych w projekcji AP wykonane dnia: (a)
— 19.09.2013, (b) — 24.04.2014

Wywiad w kierunku przebytego urazu i choréb towarzysza-
cych byt negatywny. Pacjentka prowadzi aktywny tryb Zzycia,
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od okoto 10 lat uprawia jezdziectwo. Wskaznik BMI pacjentki
wskazywat na prawidtowa mase ciata.

Zalecono leczenie zachowawcze obejmujace leki z grupy
NLPZ, odcigzenie koriczyny oraz wykonano zdjecie rentgenow-
skie, ktére uwidocznito zmiany zwyrodnieniowe spojenia tono-
wego oraz niewielkiego stopnia protruzje panewki stawu bio-
drowego po stronie lewej (rys. 2). Pacjentke skierowano na-
stepnie do Poradni Ortopedycznej celem kontynuacji leczenia
i pogtebienia diagnostyki. W badaniu fizykalnym stwierdzono
bolesnos¢ uciskowa spojenia tonowego, koriczyny réwnej dtu-
gosci, ruchomos$é stawdw biodrowych symetryczna: zgiecie 120
stopni, rotacja wewnetrzna 30 stopni, zewnetrzna 40 stopni,
odwodzenie 40 stopni, przywodzenie 30 stopni. W badaniu fi-
zykalnym uwage zwracaty dodatnie testy obrgbkowe po stronie
lewej.

Rysunek 3: Rezonans magnetyczny sekwencja PD z saturacjg ttuszczu w przekroju czo-
towym. Strzatki wskazuja strop panewki stawu biodrowego o nieréwnych obrysach
i obnizonych sygnatach

Rysunek 4: Rezonans magnetyczny sekwencja PD z saturacja ttuszczu w przekroju po-
przecznym. Strzatka wskazujg strop panewki stawu biodrowego obnizonych sygnatach

Powtdrnie wykonano zdjecie rentgenowskie (rys. 2), ktére
nie réznito sie zasadniczo od poprzedniego.

Rysunek 5: Dokumentacja rentgenowska wykonana w trakcie dostawowego podania
mieszaniny kontrastu pod kontrolg fluoroskopii

Rysunek 6: Fragment sekwencji lokalizujacej tomografii komputerowej w projekcji czoto-
wej po dostawowym podaniu kontrastu. Strzatka wskazuje szczeling ztamania

Rysunek 7: Tomografia komputerowa przekréj poprzeczy po dostawowym podaniu
kontrastu. Strzatka wskazuje szczeling ztamania stropu panewki oraz jej przebudowane
krawedzie

Biorgc pod uwage catoksztatt obrazu klinicznego oraz po-
dejrzenie uszkodzenia obragbka stawowego pacjentka zostata
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skierowana na badanie artro-MR. Chora zgtosita sie do Zakta-
du Diagnostyki Obrazowej z dotychczas wykonang diagnostyka
obrazowa (rys. 2).

Rysunek 10: Rezonans magnetyczny sekwencja PD z saturacjg ttuszczu w przekroju po-
przecznym po dostawowym podaniu kontrastu. Strzatka wskazuje zakontrastowang
szczeling ztamania

Nastepnie pod kontrolg fluoroskopii podano dostawo-
wo mieszanke kontrastujgcych srodkéw jodowych i gadoliny

Rysunek 8: Tomografia komputerowa przekréj czotowy po dostawowym podaniu kon- (rys. 5). W obrazach piIotaiowych badania TK uwage zwrdci-
trastu. Strzatka wskazuje szczeling ztamania stropu panewki oraz jej przebudowane ta szczelina ztamania w obrebie stropu panewki Iewego stawu
krawedzie

biodrowego (rys. 6).

Zgodnie z protokotem badania artro-MR naszej pracowni
przed podaniem kontrastu wykonano zwiadowcze sekwencje
PD z saturacjq ttuszczu w ptaszczyznie czotowej (rys. 3) oraz po-
przecznej (rys. 4). Uwidoczniono ostabienie sygnatéw w obre-
bie stropu panewki oraz nieréwny jej obrys sugerujace proble-
my w obrebie struktur kostnych. Na tej podstawie podjeto de-
cyzje o poszerzeniu diagnostyki o badanie artro-TK celem do-
@ ktadnej oceny struktur kostnych.
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Rysunek 11: Rezonans magnetyczny sekwencja T1 Vibe w przekroju czotowym po dosta-
wowym podaniu kontrastu

Dokoriczono badanie uzyskujgc objetosciowe dane, kto-
re nastepnie poddano rekonstrukcji wieloptaszczyznowej. Uwi-
doczniono linijng przezstawowa szczeling ztamania przebiega-
jaca przez centralng czes¢ stropu panewki ku przodowi, jak
réwniez wzmozong sklerotyzacje brzegdw ztamania oraz liczne
drobne torbiele kostne (rys. 7,8,9).

Nastepnie pacjentka udata sie do pracowni MR gdzie wyko-
nano sekwencje T1,T1 Vibe, T2, PD z saturacjg ttuszczu w ptasz-

Rysunek 9: Tomografia komputerowa przekrdj strzatkowy po dostawowym podaniu czyznach poprzecznych, strza{kowych, czofowych oraz celowa-
kontrastu. Strzatka wskazuje szczeling ztamania stropu panewki oraz jej przebudowane

krawedzie

nych na szyjke kosci udowej. Uzyskane obrazy ujawnity za-
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kontrastowang szczeline ztamania stropu panewki oraz nie-
wielki zaciek kontrastu widoczny w obrebie miednicy matej
(rys. 10,11,12).

Ponadto uwidoczniono niejednorodny obrgbek stawowy
w czesci gérnej i przedniej z widoczng szczeling pekniecia oraz
odwarstwieniem od kostnej czesci panewki (rys. 13,14,15).

Obraz TK i MR odpowiadat zastarzatemu ztamaniu stro-
pu panewki lewego stawu biodrowego z wytworzeniem stawu
rzekomego oraz protruzjg panewki. Ze wzgledu na brak urazu
w wywiadzie rozpoznano ztamanie przewlekte. Ponadto rozpo-
znano zmiany zwyrodnieniowe spojenia tonowego — najpew-
niej wtérne do ztamania panewki, uszkodzenie obrabka stawo-
wego w czesci gérnej i przedniej ze szczeling pekniecia w czesci
przedniej oraz odwarstwieniem okostnej na wysokosci ztama-
nia.

Rysunek 12: Rezonans magnetyczny sekwencja T1 z saturacjg ttuszczu w przekroju po-
przecznym po dostawowym podaniu kontrastu

Pacjentka po przeprowadzeniu diagnostyki zostata zakwa-
lifikowana do zabiegu endoprotezoplastyki lewego stawu bio-
drowego. Obecnie jest leczona zachowawczo, zalecono zabiegi
fizykoterapii obejmujgce krioterapie, magnetoterapie, lasero-
terapie, ultradzwieki oraz doraznie leki o dziataniu przeciwbé-
lowym i przeciwzapalnym.

Dyskusja

Ztamania zmeczeniowe panewki stawu biodrowego w populacji
oséb mtodych zdarzajg sie rzadko [2, 9, 10]. Ztamania te zwig-
zane sg z powtarzajgcymi sie mikrourazami konkretnej okolicy.
Dotyczg oséb o duzej aktywnosci ruchowej, czesto wystepujg
przy uprawianiu okreslonych sportéw takich jak koszykéwka,
bieganie czy fitness. Do czynnikéw ryzyka zaliczy¢ mozna réw-
niez pte¢ zenska. Typowo wigza sie z wystepowaniem dolegli-
wosci bélowych okolicy stawu biodrowego, natomiast zakres
ruchu w tej grupie pacjentéw zazwyczaj nie odbiega od nor-
my [10].

Rysunek 13: Rezonans magnetyczny sekwencja PD z saturacja ttuszczu w przekroju strzat-
kowym po dostawowym podaniu kontrastu. Strzatka wskazuje przednia czes¢ obrabka
stawowego o niejednorodnych sygnatach z widoczng petnoscienng szczeling peknigcia

Rysunek 14: Tomografia komputerowa rekonstrukcja wieloptaszczyznowa (strzatkowa
celowana na szyjke kosci udowej) po dostawowym podaniu kontrastu. Strzatka wska-
zuje przebudowany przedni brzeg panewki stawu biodrowego oraz szczeline peknigcia
obragbka stawowego

W procesie diagnostycznym, w szczegdlnosci we wczesnej
fazie patologii, obraz moze by¢ niejednoznaczny moggc imito-
wac inne jednostki chorobowe takie jak choroby kregostupa le-
dzwiowego, konflikt panewkowo-udowy czy zapalenia nerwéw
[9,10].

W razie watpliwosci klinicznych lub braku poprawy po
wdrozonym leczeniu, badanie tomografii komputerowej lub re-
zonansu magnetycznego sg jedynymi metodami umozliwiajg-
cymi postawienia prawidtowej diagnozy [10].

Zazwyczaj po postawieniu rozpoznania zaleca sie kilkutygo-
dniowy okres odpoczynku, aby odcigzy¢ okreslong okolice i wy-
eliminowac dolegliwosci bdlowe [1, 10]. Czesto jest to podsta-
wowa terapia wystarczajgca do wyleczenia ztamania i pozwala-
jaca na stopniowy powrdt do normalnej aktywnosci sportowej.
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Rysunek 15: Tomografia komputerowa rekonstrukcja wieloptaszczyznowa (strzatkowa
celowana na szyjke kosci udowej) po dostawowym podaniu kontrastu. Strzatka wskazuje
szczeling ztamania stropu panewki

Podsumowujac, w sytuacjach, w ktérych pacjenci zgtasza-
ja przewlekte dolegliwosci bélowe okolicy stawu biodrowego,
warto wzigé¢ pod uwage w rozpoznaniu réznicowym ztamanie
zmeczeniowe (szczegdlnie u 0séb aktywnych sportowo). Nie-
rozpoznane ztamanie zmeczeniowe panewki stawu biodrowe-
go moze skutkowaé szybkim rozwojem zmian zwyrodnienio-
wych [11].

Whnioski

Woczesne rozpoznanie ztamania zmeczeniowego panewki sta-
wu biodrowego stanowi duzy problem diagnostyczny. Niejed-
noznaczny obraz badania fizykalnego oraz niska czutos¢ klasycz-
nych zdjeé rentgenowskich we wczesnym okresie choroby po-
wodujg opdZnienie postawienia ostatecznej diagnozy. U mto-
dych pacjentéw z nietypowym bdlem biodra oraz duzg aktyw-
noscig fizyczng warto rozwazyé wykonanie badania rezonan-
su magnetycznego umozliwiajgcego wychwycenia subtelnych
zmian we wczesnym okresie choroby. Ze wzgledu na wieksza

dostepnos¢, TK moze stanowic alternatywe dla badania MR
jednak nalezy pamietac o nizszej czutosci i swoistosci tej meto-
dy wzgledem MR oraz niekorzystnym wptywie promieniowania
jonizujacego.
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Komentarz:

Artykut podejmuje istotny z punktu widzenia praktyki lekarskiej problem diagnostyki przewlektych dolegliwosci bélo-
wych stawu biodrowego. Wspotczesnie ztamania przecigzeniowe dotyczg w duzej mierze oséb amatorsko uprawiajgcych
sport, ktére nadmiernie przecigzaja uktad kostno-stawowy. Niewielkie obcigzenia, dtugo trwajace i czesto powtarzane, z cza-

sem moga prowadzi¢ do przerwania ciggtosci tkanki kostnej. Dolegliwosci bélowe narastajg stopniowo, niejednokrotnie sa
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lekcewazone, co odwleka diagnoze. Powyzsza praca przedstawia istotne zagadnienie kliniczne, posiada wysoki walor dy-
daktyczny, szczegdlnie w zakresie diagnostyki tego schorzenia. Przedstawiony przypadek naswietla trudnosci w identyfikacji
ztaman w oparciu tylko o badanie rentgenowskie, ktérego czutosé w szczegdélnosci we wczesnym stadium choroby jest cze-
sto niewystarczajaca do postawienia jednoznacznej diagnozy. Autorzy wykazali umiejetnos¢ wyboru aktualnego i bardzo
rzadkiego zagadnienia, z ktérym w najblizszej przysztosci coraz czesciej moga zmagac sie lekarze w swojej praktyce. Jest to
zwigzane z szeroka popularyzacja amatorskiej aktywnosci sportowej, ktéra uprawiana w sposéb niewtasciwy, moze powo-
dowac wzrost czestosci wystepowania ztaman zmeczeniowych, w tym ztaman zmeczeniowych panewki stawu biodrowego.
Powyzsze opracowanie uwazam za wazne i wartosciowe.

dr n. med. Grzegorz Hajduk
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