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1. Bevezetés

A fajdalom definiciéjat 1979-ben az International
Association for the Study of Pain (IASP) hatdrozta meg, amely
alapjan a fajdalom ,,egy olyan kellemetlen érzékelési és érzelmi
¢lmény, amely valos, vagy potencidlis szoveti karosodassal all
Osszefliggésben™.

A legtobb ember élete soran legalabb egy alkalommal
tapasztal akut deréktaji fajdalmat. Amennyiben el6fordult, a
fajdalom gyakran valik kronikussd. Lumbalis radiculopathia
egyszeri manifesztacioja esetén 15-40% eséllyel alakul ki idiilt
fajdalom, vagy rendszeres relapszus. Kronikusnak akkor tekintjiik
a fajdalmat, amennyiben az minimum 12 héten keresztiil fennall. A
derékfajdalom prevalencidja novekvd tendencidt mutat az életkor
elérehaladtaval, a 40 és 69 év kozotti populacioban kiemelkedden
28-42%-0s gyakorisaggal fordul el6.

Az idiilt fajdalom a beteg testi, pszichés és szocialis
kozérzetére egyarant komplex modon gyakorol hatést, ezért
sziikség van egy kezelési forma holisztikus szemléletére és atfogod
vizsgalatara. A patient-reported outcome (PRO) kozvetleniil a
pacienstdl szarmazo informaciot jelenti sajat egészségi
allapotukkal, vagy azok kezelésével kapcsolatos érzéseikrdl,

valaszaiknak a klinikus vagy barki mas értelmezésétdl mentesen.



A PRO tag fogalomkorrel bir, beletartozik a betegtél szarmazo
értékelés a kezelés eredményérdl, interju, onkitdltds kérddiv, vagy
naplo. A PRO-k felvétele és rogzitése mérdeszkozokkel torténik,
ezek egylittes clnevezése a patient-reported outcome measure
(PROM).

Jelen értekezésben a tanulmény targyat képezé Patient-
Reported Outcomes Measurement Information System (PROMIS)
altalanos ¢életmindség felmérd kérddiv all a kozéppontban. A
PROMIS 40 nyelvre leforditott eszkdztarral alkalmazhat6 kezdo-,
¢s végpontként olyan klinikai kutatdsokban, amelyek a kezelések
hatékonysagat tanulmanyozzak. Kutatasunkban a PROMIS 29
kérdéses profiljat alkalmaztuk, amely hét életmindség aldomént
tartalmaz: ,,Fizikai funkci6¢”, ,,Szorongds”, ,,Depresszio”,
HFaradtsadg”, ,Kozosségi feladatok és tarsas tevékenység”,
»Alvaszavar”, ,,)Fajdalom zavar6 hatasa”. A kérddivet egy fajdalom
intenzitas skala egésziti ki. A PROMIS-29 teszteléséhez tovabbi
alkalmazott kérd6ivek a Research and Development (RAND) 36
kérdéses, szintén altalanos életmindség kérddiv, a specifikus
eszk6zok koziil az Oswestry Disability Index (ODI), Vizualis
Analég Skala (VAS), a Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7)
¢és Patient Health Questionnaire-9 voltak. Az 6sszehasonlitasban

hasznalt PROM-ok valid méroeszkozok, kivalasztasuk feltétele



volt a magyar nyelvii elérhetdség, valamint az irodalomban korabbi

alkalmazasuk gerincbetegek korében.

2. Célkitiizés

A tanulmanyban a magyar nyelvii PROMIS-29 kérddivet a
kozéppontba allitva annak pszichometriai elemzését végeztiik. A
kérdések érvényességét, megbizhatdsagat kimutatva
meghatarozhatjuk, hogy az eszkdz megfelelé pontossaggal és
érzékenységgel képes mérni az 4gyéki  gerincbetegek
¢letmindségének kiilonbozo aspektusait magyar populacidban.

Kutatasunk célja tovabba, hogy a PROMIS-29 Profilt
felhasznalva Osszefiiggést talaljunk betegek életmindsége,
valamint a fajdalom intenzitast méré skalak kozott. Mivel a
fajdalom intenzitasanak felvétele az egyik kulcspontja a
fajdalomkutatasnak, célunk, hogy az ismert és rendszeresen
alkalmazott mérdeszkozok koziil meghatarozzuk azt a PROM-ot,
amely jobban képes tlikrozni a paciens jelenlegi fizikai és mentalis
allapotat, igy a klinikust pontosabban t4jékoztatja a beteg jelenlegi

altalanos életmindségével kapcsolatban.

3. Modszerek



3.1. Adatfelvétel

A paciensek a kutatasba irasos beleegyezésiiket adtak. A
résztvevok kivalasztasa 2019 aprilis és 2021 decembere kozott az
Orszagos Mentalis, Ideggyogyaszati és Idegsebészeti Intézet
gerincsebészeti jarobeteg- és fekvobeteg ellatas keretein beliil
tortént. A bevalogatas kritériumai koz¢ tartoztak az akut szakaszt
meghalado agyéki gerinctdji fajdalom, kisugarz6 fajdalommal
vagy anélkill, magyar anyanyelv és a 18. életév betoltése. A
végleges betegcsoport meghatarozasa soran kizarasra keriiltek,
avagy bevalogatasra sem keriiltek azok a személyek, akik
beleegyezésiiket nem adtak a kutatashoz, hidnyosan toltotték ki a
PROMIS-29 kérddivet, valamint a varandos, kozelmultbeli

trauman vagy fertdzéses korfolyamaton atesett betegek.

3.2. Pszcihometriai tesztelés

Tesztelés soran meghataroztuk a padlo és plafonhatast, az
egyes doménekre adott Osszpontszam alakulasat. Megvizsgaltuk,
hogy a mért valtozoban milyen mértékii a variabilitds, vagyis az
Osszpontszamok mennyire kozelitenek az alsé vagy a felsd
értékhatarhoz. A pszcihometriai teszetlés soran tovabba
meghataroztuk a PROMIS-29 kérdéiv megbizhatosagat, amely

megmutatja, hogy a tételek mennyire konzisztensen mérik az adott



valtozot. Ezen feliil kifejezi, hogy az eszkoz egyes kérdései miképp
viszonyulnak egymashoz. A tesztelés soran vizsgaltuk az
érvényességet, azaz validitast, amely a mérdeszkéz azon
pszichometriai kritériumia, mely arrél ad informéciot, hogy a
kérd6iv valoban azt a valtozot méri-e, melynek &abrazolasara

létrehoztak.

4, Eredmények

A PROMIS-29 2.0 verziészamu Profil magyar nyelvii
verzidjanak pszichometriai tesztelése soran a domének
reliabilitasat tekintve a belsd konzisztencia jo és kitlind eremdényt
adott (o >0,89). A teszt-reteszt megbizhatosagot kizarolag a
PROMIS-29 T-pontszamok esetében vizsgaltuk. A résztvevok
koziil 40 beteg (31%) az els6 felvételt kovetéen 3-5 nappal
ismételten kitoltotte a kérddivet. Az ICC (intraclass correlation
coefficient) értékek kitlind teszt-reteszt megbizhatdsagot mutattak
minden vizsgalt PROMIS pontszam esetében (1CC>0,90). Ezaltal

megerdsitettiik a teszt megbizhatosagat.



1. tablazat - A PROMIS-29 domének pontszamainak eloszlasa, belsé konzisztencia és teszt-reteszt

megbizhatosag
PROMIS- | | | Alag | SD | Medidn | 25% | 75% | Min | Max | Cronbach | oo
29 alfa
Fizikal 131 | 39,11 | 863 | 37,9 | 321 | 453 | 229 | 56,9 0,93 0,97
funkcid
Szorongds | 131 | 56,10 | 9,19 | 558 | 51,2 | 634 | 403 | 816 0,89 0,98
Depresszi6 | 131 | 52,16 | 962 | 51,8 | 410 | 589 | 41 | 794 0,90 0,98
Féradtsag | 131 | 53,65 | 10,33 | 53,1 | 486 | 62,7 | 337 | 758 0,95 0,99
Ko6zosségi
thi;‘g:“’k ¢ | 131 | 4478 | 956 | 442 | 373 | 519 | 275 | 642 | 093 | 098
tevékenység
Fajdalom
zavard 131 | 6454 | 825 | 652 | 61,2 | 697 | 416 | 756 0,95 0,99
hatasa

Az 0Osszes domént Osszevetettiik

kordabban alkalmazott

PROM-okkal, ezaltal a konvergens ¢és diszkriminacios validitast

szamoltunk Spearman-féle rang korrelaciot alkalmazva.

A

Spearman-féle

korrelacios

egyiitthato

(r)

értéktartomanyai eltérd Osszefiiggést jeldlnek a mért eszkdzok

kozott:

r < 0,20 : nincs asszociacio;

r=0,20 - 0,39 : gyenge korrelacio;

r=0,40 — 0,59 : mérsékelt korrelacio;

r=0,60-0,79 : er6s korrelacio;

r > 0,80 : nagyon erds asszociacio.




Hipotéziseinknek  megfeleléen erds asszociaciokat
talaltunk a hasonlé konstruktumot vizsgaldé és gyengébb
Osszefliggést az eltérd tulajdonsagot vizsgalo tesztek kozott, igy a

konvergens ¢és diszkriminacios validitas kritériumai teljesiiltek.
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1. abra - A PROMIS “Szorongas”, “Depresszi6” és “Faradtsag” domének
pontszamainak korrelacidja mas PROM-okkal. Az els6 oszlop a konvergens

validitast, a masodik a diszkriminacios validitast szemlélteti
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2. abra - A PROMIS “Fizikai funkcio”, “Fajdalom zavard hatasa” és “Kozosségi
feladatok és tarsas tevékenység” domének pontszamainak korrelacidja mas PROM-
okkal. Az els6 oszlop a konvergens validitast, a masodik a diszkriminacids validitast

szemlélteti



Az ismert csoport validitadst szemléltetve a PROMIS-29
domének tobb csoport kozott is kiilonbséget tudnak tenni, igy a
fogalmi érvényességet megerdsitettiik.

Konfirméciés faktoranalizissel a szerkezeti validitast
vizsgaltuk, a hipotézisnek megfelelden az illeszkedési mutatok jo
modell struktirat igazoltak.

Az ,,Alvaszavar” domén nem teljesitette az érvényesség és
megbizhatosdg kritériumait, igy a javitott 2.1 verzidban
hasznélatos ,,Alvaszavar” rovid formula hasznalatat javasoljuk.

A fajdalom intenzitas skaldkat Gsszevetve informaciot
nyertlink a betegek ¢letmindsége, valamint a VAS és NRS
(Numeric Rating Scale) altal mutatott fajdalom intenzitasat jelz6
szintek kozott. az NRS magasabb szintli korrelaciot ért el a vizsgalt
PROMIS aldoménekkel. Ez megerdsiti azokat a tanulmanyokat,
amelyek azt feltételezik, hogy a VAS skalaval ellentétben az NRS
konnyebben interpretdlhatd, a késdbbiekben komputerizalt
formaban konnyedén bevezetheté a klinikai gyakorlatba és
vizsgadlatok alapjaul vehet6 Az agyéki  gerincbetegek

crcr

javasoljuk.



5. Kovetkeztetések

A PROMIS-29 wvalidaldsi munkajanak kdoszonhetden
rendelkezésiinkre 4ll egy tobb nyelvre leforditott, ezaltal
nemzetkozileg is jol interpretdlhatd, preciz, valid és megbizhatd
onkitoltos kérddiv az agyéki gerincbeteg populacioban.

Az eszkOz hasznalataval a kontroll vizsgalatok soran felvett
¢letmindség adatok tobblet infomacidként szolgalnak. A kérddiv
altal keziinkben van egy mérdeszkdz, amely segitségével a beteg
allapotat relevans informaciok felhasznaldsaval szamszeriien
osszefoglalhatjuk.

Az ¢életmindség adatok rutinszerli felmérésével adatbazist
hozhatunk létre, amely az agyéki gerincmiitétek tobb szempontbdl
elemezhetéek. Az életmindség adatokat prognosztikai tényezok
kimutatdsara hasznalhatjuk, vagy egyes mitéti tipusok
Osszehasonlitasat  végezhetjik az alapjan, hogy milyen
tendenciaval, vagy milyen mértékben érhetd el valtozas a beteg
fizikai funkcioja vagy a fajdalom erdssége tekintetében.

A PROMIS hasznalataval a késdbbiekben
rendelkezésiinkre all tobb olyan szamithato érték, amelyek segitik
az egészségiigyil tevékenységet. A PROMIS-29 pontszamaibol

hatékonysagi index szamithatom amely lehetévé teszi
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¢letmindséggel korrigalt életévek (“Quality Adjusted Life Years™)
szamolasat a koltséghatékonysagot vizsgald elemzésekben.

A jovOben a papir alapt Onkitoltds kérddivek hasznélatat
feltehetden felvaltja a szamitdogépes adatfelvétel, amely nagyobb
adatbazisok, és regiszterek 1étrehozasat segiti eld. Ennek beépitése
a klinikumba javithatja az orvos-beteg kommunikéciot é&s
hozzajarul az optimalis terapias dontéshozd  folyamat
megalkotasahoz.

A késébbiekben tovabb tervezziik tanulmanyozni a
PROMIS tulajdonsagait hosszmetszeti vizsgalatban, illetve mas
betegpopulaciokban, ezaltal nemcsak a klinikumban hasznosithato
adatokat nyerlink, de a PROMIS-29 tovabbi pszichometriai
jellemzdit is feltdrhatjuk. A klinikumban validalt kérddiv
segitségével kiilonb6zo gerincsebészeti beavatkozasok
¢életmindségre gyakorolt hatdsa 6sszehasonlithato lesz. A jovOben
az objektiv pontszamokat alkalmazva koltséghatékonysagot és

egyénre szabott terapias eljarasokat tudunk meghatarozni.
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