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I. BEVEZETES

Az ortopéd sebészet — kiilondsen az olyan elektiv beavatkozasok, mint a térd- vagy
csipOprotézis-miitétek — teriiletén egyre nagyobb hangsulyt kap a betegkdzpontu ellatas.
Ebben a kontextusban a megkozelités Iényege, hogy az ellatds ne csupan a betegség
kezelésére, hanem a teljes emberre irdnyuljon, a terapids dontések sordn vegyék
figyelembe a betegek értékeit, preferenciait, valamint élethelyzetét annak érdekében,
hogy az ellatas kimenetele és eredménye a beteg szempontjabol is a legjobb legyen.

A térdprotézis-beiiltetés napjaink egyik leggyakrabban végzett ortopédiai beavatkozasa,
amelynek elsddleges indikacidja az elérehaladott osteoarthritis. A demografiai valtozasok
— kiilonosen a populécié dregedése — kovetkeztében a beavatkozasok szdma vildgszerte
folyamatosan emelkedik. A miitét célja a fajdalom csokkentése, a funkciondlis allapot
javitasa és az ¢letmindség ndvelése, azonban a klinikai sikeresség ¢és a beteg altal megélt
eredmény nem minden esetben egyezik.

A szakirodalom ramutat arra, hogy a térdprotézis-mutéten atesett betegek egy jelentds
hanyada — kiilonb6zd vizsgalatok szerint 12-22% — a beavatkozast kovetden is
elégedetlenségrdl szamol be, még komplikacidmentes miitét mellett is. Ez a jelenség
ravilagit arra, hogy az objektiv klinikai mutatok Onmagukban nem elegenddek a
kimenetek teljes kort értékeléséhez. A beteg altal megélt eredmények, percepciok és
kiilonosen a preoperativ elvardsok kulcsszerepet jatszanak a mitéti siker szubjektiv
megitélésében.

A pacienskdzpontu ellatas gyakorlati megvalositasanak egyik fontos eszkoze a betegek
percepcidinak mérése (patient-reported outcome measures, PROM). Ezek a
sztenderdizalt, validalt kérddivek lehetové teszik a betegek szubjektiv allapotanak,
funkcionalis képességeinek és életmindségének értékelését. A PROM-ok mellett egyre
nagyobb figyelem irdnyul a betegek miitéttel kapcsolatos elvardsainak vizsgalatara. A
preoperativ elvarasok komplex pszichoszocialis tényezot képviselnek, amelyek szoros
Osszefliggést mutathatnak a posztoperativ elégedettséggel, a funkcionalis eredményekkel
¢és az életmindség alakulasaval. A kutatdsok alapjan nem csupan az elvarasok szintje,
hanem azok teljesiilése meghatdrozo a beteg altal megélt sikeresség szempontjabol. Az
irredlis vagy nem megfelelden kezelt elvarasok novelhetik az elégedetlenség kockazatat,

mig a redlis, j6l kommunikalt varakozasok hozzdjarulhatnak a kedvezdbb kimenetekhez.



Az elvarasok strukturalt mérésére tobb eszkoz is rendelkezésre 4all, azonban ezek koziil
kiemelkedik a Hospital for Special Surgery Knee Replacement Expectations Survey
(HSS-KRES), amely kifejezetten a térdprotézis-miitétre vard betegek preoperativ
elvarasainak felmérésére késziilt. A kérdoiv lehetdséget biztosit arra, hogy a betegek
elvarasai sztenderdizalt formdban keriiljenek rogzitésre, és Osszevethetdk legyenek a
posztoperativ eredményekkel, az elvarasok teljesiilésével. Nemzetkozi alkalmazasa
sz¢les korl, ugyanakkor magyar nyelvii, validalt véltozata a kutatds megkezdése elott
nem allt rendelkezésre.

A betegelvarasok alakulasaban és értelmezésében meghatarozd szerepet jatszik az
egészségértés, amely befolydsolja a betegek informaciofeldolgozasi képességét,
dontéshozatalat és terapias egylittmiikodését. Az alacsonyabb egészségértés Osszefiiggést
mutathat a nem megfeleld elvarasok kialakuldsdval, valamint a kedvezdtlenebb
szubjektiv kimenetekkel, igy vizsgalata elengedhetetlen a pacienskozpontu ellatas
komplexitasaban.

Doktori kutatdsom célja, hogy atfogo képet adjon a térdprotézis-miitéti paciensek klinikai
eredményekkel kapcsolatos elvardsairdl, valamint ezek Osszefliggéseirdl a
szociodemografiai tényezokkel és az egészségértéssel. A kutatas kdzponti eleme a HSS-

KRES kérddiv magyar nyelvili adaptacioja és statisztikai validalasa.

II. CELKITUZES

A kutatas elsddleges célja a Hospital for Special Surgery Knee Replacement Expectations
Survey (HSS-KRES) magyar nyelvii valtozatanak kulturalis €s pszichometriai validalasa
térdprotézisre vard betegek korében, valamint a betegelvarasok alakulasanak vizsgalata

kiilonféle szociodemografiai, egészségértési és dontéshozatali tényezdk fiiggvényében.

Célkitiizések és hipotézisek

1. Hospital for Special Surgery Knee Replacement Expectations Survey (HSS-
KRES) adaptaldsa magyar nyelvre, valamint statisztikai validdldsa magyar,
térdprotézis-miitétre varo paciensek korében.

H1. A nyelvi és kulturdlis adaptaciéo sikeres, a kérddiv alkalmas a klinikai
gyakorlatban torténd bevezetésre, eredménye Osszhangban van a nemzetkdzi

validéléasi eredményekkel.



H2.

H3.a

A péaciensek egészségértési szintjének, valamint a paciensek mitét elotti
elvarasainak Osszefiiggésének vizsgalata magyar térdprotézis-mitétre vard
paciensek korében.

A magasabb egészségértéssel rendelkezd betegek magasabb elvarasokat

fogalmaznak meg.

A szociodemografiai valtozok, a preoperativ allapot, a finanszirozasi forma
(allami - vagy maganmiitét) és az elvarasok Osszefliggésének vizsgalata, magyar
térdprotézis-mitétre varo paciensek korében.

A betegek elvarasai eltérnek a szociodemografiai paraméterek és az ellatés

finanszirozasi tipusa szerint.

H3.b. A maganellatasban részesiil6 betegek magasabb elvarasokat fogalmaznak meg.

H4.a.

H4.b.

H5.a.

HS.b.

I11.

A mitéti helyszin, elsfsorban a maganfinanszirozasi helyszin vélasztasat
befolyasold tényezdk vizsgélata, magyar térdprotézis-miitétre vard paciensek
korében.

A paciensek dontésében meghataroz6 tényezOk a vardlista kikeriilése, a
beavatkozas felgyorsitasa, a sebész személye.

A péciensek dontésében kevésbé jelenik meg az arérzékenység.

Annak feltarasa, hogy milyen triggerek hatarozzdk meg a térdprotézis-miitéttel
kapcsolatos dontést, és mennyi id6 telik el a diagnozis és a miitét kozott.

A paciensek hosszi éveken keresztiil halogatjdk a protézis beliltetését. A
paciensek nagyobb része az aktiv csaladi €letbe, fajdalommentes munkavégzésbe
valo visszatérés miatt szanja rd magat a miitétre.

A miitéti dontésben szerepet kap egy jelentds életesemény teljesértékii megélése.

MODSZEREK

HSS-KRES nyelvi adaptacio

A Hospital for Special Surgery Knee Replacement Expectations Survey (HSS-KRES)

magyar nyelvi adaptacidja az ISPOR tizlépéses, kifejezetten PROM-kérddivek kulturalis



crer

tortént elézetes egyeztetés utan.

A kutatasban hasznalt eszkozok és kérdéskategoriak

= HSS-KRES: a térdprotézis-miitét klinikai eredményeivel kapcsolatos preoperativ
pacienselvarasok mérésére alkalmazott kérddiv.

= WOMAC: a betegek fajdalmat, a végtag merevségét €s funkcionalis allapotat
vizsgalo, osteoarthritis-specifikus mérdeszkoz, 1999 6ta magyar nyelven elérhetd
PROM eszkoz.

» BRIEF: rovid egészségértés-szird kérdoiv, amely a betegek egészségligyi
informéciok megértésével és hasznalataval kapcsolatos kompetencidit méri.

* Szociodemografiai kérdések: a minta tdrsadalmi és demografiai jellemzdinek
feltarasara szolgald kérdéscsoport.

* A miitét koriilményeivel kapcsolatos kérdések: a mitét tervezett idejére,
helyszinére, finanszirozasara, valamint a mitéti dontés iddbeli eldzményeire
vonatkoz6 kérdések.

* A miitéti dontést befolyasolé tényezokre vonatkozo kérdések: a protézismiitét
vallalasaban szerepet jatszd egyéni, csaladi vagy élethelyzeti triggerek feltarasara

szolgalo kérdésblokk.

Minta-1 mintavétel

A pilot adatfelvétel 2023 janiusaban tortént online kérdéives formdban, térd- és
csipOprotézis-miitétre varo betegek korében. A résztvevoket kozosségimédia-feliileteken,
relevans betegcsoportokban toboroztuk; bevalasztasi feltétel volt, hogy a valaszado
magyarorszagi intézményben, legfeljebb 6 hoénapon beliili protézismiitéti idéponttal
rendelkezzen. A mintavétel soran elsOsorban a kutatisban alkalmazott kérddiv sajat

kérdéseit kivantuk validalni.

Minta-2 mintavétel
A validalési vizsgalat mintdjanak adatfelvétele 2023. julius 1. és 2024. junius 30. kdzott
zajlott papiralapu és online formaban. A résztvevok toborzéasa allami és maganellatasban,

valamint online betegcsoportokban tortént; a bevalasztasi kritérium szerint azok a felnott



betegek keriilhettek be, akiknél ortopéd szakorvos térdprotézis-beiiltetést javasolt, és a
mitétre 6 honapon beliili id6ponttal rendelkeztek; a kutatds etikai engedéllyel zajlott

(ETT-TUKEB: BM/15434-1/2023).

IV. EREDMENYEK

A kutatas és a validalt eszkoz erdsségei

A HSS-KRES kérddiv egyedisége abban all, hogy nem altalanos betegelégedettséget mér,
hanem egyedi, preoperativ elvarasokat strukturalt modon képes vizsgalni térdprotézis-
mitéti paciensek korében. A mérés eredményei nem mutatnak érdemi, szisztematikus
torzulast a vizsgalt szociodemografiai ¢s egyéb valtozok mentén. Egyes valtozokkal
(nem, kor, iskolazottsag, foglalkoztatottsag, finanszirozas formdja, varakozasi idd)
jelentéktelen Osszefiiggések voltak kimutathatok, amik nem eredményeztek markéns,
strukturalis eltéréseket a skala miikodésében. Tehat a HSS-KRES esetében nem
azonosithaté olyan dominans hattérvaltozo, amely a skala miikodését érdemben torzitana,
a kimutatott Osszefiiggések gyenge erdsségiliek, a konstrukceio stabil és konzisztens. Ennek
alapjan az eszkoz a teljes vizsgalt betegpopulacié elvarasmintdzatat képes reprezentalni.
A magyar HSS-KRES esetében a felszini és tartalmi validitds megalapozottnak
tekinthet6, mivel a kérddiv tételei kozvetleniil a térdprotézis-miitéttel kapcsolatos
pécienselvarasokra iranyulnak, megalkotdsat multidiszciplinaris szakértdi munka,
valamint a paciensek kvantitativ és kvalitativ lekérdezése elézte meg. A Wild-féle
forditasi ¢és kulturalis adaptacids protokoll alkalmazisa biztositotta e tartalmi
megfeleloség megdrzését a magyar nyelvi és kulturdlis kornyezetben. A nemzetkozi
adaptacids tapasztalatok alapjan a kérddiv kulturdlisan stabil konstrukcionak tekinthetd.
A HSS-KRES kérdéiv a megbizhatosagi vizsgalatok alapjan kivalo belsd konzisztenciat
mutat, a skéla stabil és koherensen mér. A szerkezeti validitas vizsgalata soran az eredeti
egyfaktoros modell csak szakmailag indokolhatd modellmddositasok utdn mutatott
elfogadhat6 illeszkedést, ezért a konstruktumvaliditas jelenleg tamogato, de tovabbi
megerdsitést igényld bizonyitéknak tekinthetd.

A konvergens validitds igazoldsa a jelen vizsgalatban nem volt sikeres. Ennek
értelmezése azonban koriiltekintést igényel, mivel a HSS-KRES és a WOMAC eltérd
konstruktumokat mérnek. Mig a WOMAC els6sorban a fijdalmat, merevséget €s

funkcionalis allapotot vizsgélja, addig a HSS-KRES a miitéttel kapcsolatos jovObeni



elvarasokat méri. A WOMAC Expectations kérdéiv alkalmazasa lehetséges
alternativaként felmeriilt, azonban ezt nem tekintettem optimalis referenciaeszkoznek.
Egyrészt 6nalléan nem validalt méréeszkdzrol van sz6, masrészt a HSS-KRES korabbi
nemzetkdzi adaptacios vizsgalataiban sem szolgaltatott egyértelmii bizonyitékot a
konvergens validitds alatamasztasara. A konvergens validitas bizonyitdsdnak nehézsége
nemcsak a magyar adapticid sajatossaga, hanem a HSS-KRES teljes nemzetkdzi
validacios irodalmaban visszatéré modszertani kihivas, mivel jelenleg nem all
rendelkezésre olyan széles korben elfogadott és megfelelden validalt referenciaeszkoz,
amely ugyanazt a konstruktumot mérné. A konvergens validitds hidnya ezért nem
feltétlenil a HSS-KRES gyengeségét tiikrozi, hanem részben a megfeleld
referenciaeszkoz hidnyabol fakad. A magyar HSS-KRES jelenleg nem tekintheté minden
validitasi dimenzié tekintetében véglegesen igazolt mérdeszkoznek, ugyanakkor a
rendelkezésre allo bizonyitékok alapjan alkalmas és igéretes eszkdz a térdprotézis-

mitéttel kapcsolatos pacienselvarasok magyar nyelvi vizsgalatara.

A magyar térdprotézis-miitéti paciensek elvarasai

Az atlagos HSS-KRES érték alapjan a betegek tobbsége realisan optimista modon tekint
a mitét varhato eredményeire. A legfontosabb elvarasok kozé a fajdalomesillapitas és a
mobilitds javulésa tartozott. A legmagasabb atlagos érték a rovid tava jaras javulasahoz
kapcsolodott, ezt kovette a fijdalom enyhiilése, valamint a kozepes tavu gyaloglas
javulasa. Kiilondsen hangstlyos eredmény, hogy a betegek altal leggyakrabban
legfontosabbként megjeldlt cél a segédeszkoz elhagyasa volt. Ez a magyar ellatasi
kornyezet sajatossagaival is Osszefiigghet, mivel a hosszabb varakozési id0 miatt a
betegek a miitét idejére gyakran eldrehaladottabb funkcionalis romlassal és segédeszkdz-
hasznalattal élnek. A 1épcsézés javulasa szintén fontos elvarasként jelent meg,
ugyanakkor a térdelés, a guggolas, valamint a sport- és szabadidds aktivitasok
visszanyerésével kapcsolatban mar joval visszafogottabb vérakozasok voltak
megfigyelhetok. A mindennapi aktivitasok, a testhelyzet-valtoztatas, az interperszonalis
kapcsolatok ¢és a lelki jollét javulasa ugyanakkor egyértelmiien arra utal, hogy a betegek
nem pusztan fajdalomcsillapitdst varnak a mitéttdl, hanem komplex ¢életmindség-

javulast.



A magyar pacienselvarasok osszehasonlitasa nemzetkozi kutatasi eredményekkel

A magyar minta demografiai jellemzdi (atlagéletkor: 68,5 év; ndk aranya: 58%) jol
illeszkednek a nemzetk6zi vizsgalatokhoz, ahol hasonlo életkori és nemi megoszlas
figyelhetd meg. A HSS-KRES elvarasindexek nemzetkozi szinten széles tartomanyban
(60—85%) mozognak, amelyben a magyar minta (76,6%) a fels6 mezdnybe tartozik. Az
elvarasprofil tartalmilag nagymértékben megegyezik a nemzetkozi eredményekkel: a f6
prioritasok minden vizsgalatban a fajdalomcsillapitas, a mobilitas javitasa €s az 6nallosag
visszanyerése. Bizonyos kiilonbségek kulturalis ¢és ellatorendszeri sajatossagokkal
magyarazhatok (pl. segédeszkdz elhagydsa, munkaba vald visszatérés jelentdsége).
Osszességében megallapithato, hogy a magyar eredmények jol illeszkednek a nemzetkdzi
trendekhez, igy a HSS-KRES hazai adaptacioja alkalmas nemzetkdzi 6sszehasonlitdsokra

¢és klinikai alkalmazasra is.

A magyar paciensek egészségértése

A vizsgalatban mért egészségértési szint (BRIEF atlag: 14,04) alacsonyabb a nemzetkozi
(15,39) ¢és a korabbi hazai (15,00) értékeknél, ugyanakkor azokhoz hasonld mintazatot
mutat. A betegek jelentds része nem rendelkezik megfeleld egészségértéssel: a mintaban
az inadekvat (36,4%) és marginalis (35,4%) szintek domindlnak, mig a megfeleld
egeszségértés aranya alacsony (28,2%). Ez az eredmény megerdsiti a kordbbi hazai
trendeket, és klinikai szempontbol kedvezdtlen képet jelez a térdprotézisre vard populécid
egészségeértésérdl. A nemzetkdzi adatokkal ellentétben a nemek kozotti kiillonbséget nem
sikeriilt kimutatni, illetve az egészségértés nem mutatott Osszefiiggést a miitéti

elvarasokkal (HSS-KRES).

Limitaciok

A HSS-KRES kérddiv validalasa sordn limitaciot jelent, hogy egy allami korhdzban,
valamint két maganintézményben végeztiilk az adatfelvételt. A kaposvari magankorhaz
esetében torzitd tényezd, hogy a vezetd ortopéd sebész (akinek paciensei dontden részt
vettek a kutatdsban) valogatott, magas iskolai végzettségii pacienturaval rendelkezik.

A 173 f6s minta kozepes méretiinek tekinthetd, egyes pszichometriai vizsgalatokhoz a

validacios folyamat soran nem mutatkozott elegenddnek.



Az eredeti HSS-KRES kérdoiv faktorstrukturajat nem, vagy nem megfeleléen
dokumentalva vizsgaltak a korabbi tanulméanyok. Vizsgalatunkban a HSS-KRES kérd6éiv
egyfaktoros strukturaja nem illeszkedett, sziikség volt a modifikaciés indexek
alkalmazasara, modellfinomitasra. Egyéb, az elvarasokat mérni képes eszkdz hidnyaban
konkurens validitast nem tudtunk vizsgalni, a konvergens validitds pedig nem jart
szignifikans eredménnyel a WOMAC értékekkel. Ahogyan nem tudtunk a HSS-KRES
kérdbiv és a BRIEF egészségértés érték kozott statisztikailag szignifikans egylittjarast

bizonyitani.

V. KOVETKEZTETESEK

A térdprotézis-miitétre varo betegek elvarasai valtozatosak, am leggyakrabban a fajdalom
csillapitasat, a mozgasképesség visszanyerését €¢s a mindennapi funkciok helyreéllasat
emelik ki. Kutatdsunk soran egyrészrol elvégeztiik a Hospital for Special Surgery Knee
pszichometriai vizsgélatat, tovabba ennek részeként feltérképeztiik a hazai térdprotézis-
miitéti betegpopulacio elvarésait. A kérddiv lehetdvé teszi a paciens egyedi elvarasainak
strukturalt feltérképezését, és parhuzamosan méri azok pre- és posztoperativ teljestilését,
igy tamogatva a realis célkitlizést €s a személyre szabott betegedukaciot.

A hazai kutatasbol kideriilt, hogy az atlagéletkor, valamint a nék aranya illeszkedik a
nemzetk6zi adatokhoz. Mintank a lakohely tipusara reprezentativ volt, de regiondlisan az
adatfelvételbdl adodoan feliilreprezentalt volt a somogyi megyeszékhely. Mintankban
allami - és magankorhazi pacienseket kérdeztiink, ahol utobbi esetében tobbségben voltak
a felséfoku vegzettséggel rendelkezdk, illetve altalaban jellemzd volt, hogy inaktiv
nyugdijasok képezik a miitéti betegpopulaciot. A szociodemografiai tényezOk és az
elvarasok kapcsolatdban nem talaltunk jelentds Osszefliggést, tovabba a miitét
finanszirozési formaja sem volt hatassal a paciensek elvarasaira. A maganfinanszirozasu
miitétet valasztd paciensekrdl megallapitottuk, hogy dontésiikre a sebész személye van a
legnagyobb befolyassal, emellett az arérzékenység nem jellemz0. Az elsé diagndzistol a
mitéti dontésig terjedd betegiton nem tudtunk olyan életeseményeket azonositani, amik
a paciens miitéti dontésében triggerként mitkodnek.

A magyar HSS-KRES t6bb validitasi dimenzio mentén kedvezd bizonyitékokat mutat,

mig a konvergens és prediktiv validitas tovabbi vizsgalata indokolt. fgy a magyar HSS-



KRES jelenleg nem tekinthetd minden validitasi dimenzié tekintetében véglegesen
igazolt méréeszkdznek, ugyanakkor a rendelkezésre allé bizonyitékok alapjan alkalmas
¢és igéretes eszkoz a térdprotézis-miitéttel kapcsolatos pacienselvarasok magyar nyelvii
vizsgalatara, tigy klinikai, mint kutatési felhasznalas soran.

A HSS-KRES kérdéivet szamos, mas szerzok altal is detektalt diszkrepancia jellemzi,
gyors alkalmazésa korlatos, szamitdsa hibat rejt, illetve a tobb, egymassal ellentmond6
kérdbivvaltozat neheziti a nemzetkézi kutatdsok transzparens vizsgalatat. Mindezek
ellenére a leggyakrabban hasznalt, sztenderdizalt, validalt eszk6z, ami a legjellemzdbb,
nagyiziileti protetikai miitéttel kapcsolatos pacienselvarasokat képes lefedni.

Az egészségértés mérésére a gyorsan elvégezhetd, minddssze négy kérdésbdl all BRIEF
kérddivet alkalmaztuk, ami a kordbbi hazai tapasztalatokhoz illeszkedd eredményt hozott.
A kérddiv a magyar mintdn megbizhat6é volt, de az elvardskérddivvel nem tudtunk
szignifikans Osszefiiggést kimutatni. Ugyanakkor a nemzetkdzi tapasztalatokat
megerdsitettiik, az iskolazottak, jobb anyagi helyzetieck (kozvetetten a
maganfinanszirozasu beavatkozast igénybevevok) magasabb BRIEF

egészségértésértékkel rendelkeznek.

Uj eredmények

A betegkozpontu ellatas jelentds attribituma a paciens jobb megértése. A sikeres
térdprotézis-beiiltetéshez e torekvés mentén sziikséges megismerni a paciens miitét eldtti
allapotat, valamint elvarasait, illetve a m{itét utdn megélt klinikai eredményeket, tovabba
az elvarasok teljestilését.

Kutatasunk e torekvéseket a kovetkezd 1) eredményekkel tamogatta:

» Magyarorszagi gyakorlatban nincs alkalmazéasban olyan kérddiv, mely a betegek
miitét eldtti klinikai eredményekkel kapcsolatos elvarasait térképezi fel nagyiziileti
protetikai  miitéteket megel6zéen. Erre széllitottunk egy nemzetkozi
szakirodalomban széles korben alkalmazott, sztenderdizalt-validalt eszkozt, a
Hospital for Special Surgery Knee Expectation Survey-t.

» Elkészitettlink az eszkdzre — Hospital for Special Surgery Knee Expectation Survey
— egy Uj javaslatot, ami feloldja a kutatds soran a kérddivvel kapcsolatos

diszkrepancidkat, segiti a felmérést és feldolgozast.
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= Feltérképeztiik a magyarorszagi térdprotézis-miitéti betegek klinikai eredményekkel
kapcsolatos  elvarédsait, preoperativ  funkcionalis  allapotukat, valamint
egészségértésiiket.

= Mindezen eredményeket nem csak hazai, hanem ismereteink szerint nemzetkdzi
viszonylatban is els6ként hasonlitottuk 0Ossze mas orszdgok, vizsgalatok
eredményével, ravilagitva az egyiittjarasokra, illetve kiilonbségekre.

= Magyarorszagon  elsOként  vizsgaltuk  csipd-  és  térdprotézis-miitéti
betegpopulacidban a mitéti dontést befolyasold tényezoket, valamint a

magankorhdzat véalasztd paciensek preferenciait.

Javaslatok a klinikai gyakorlat szimara

Az elvarasokat és percepcioit mérd pdcienskérdoivek az ellatasban

Ahogy azt tobb szerzo is jelzi, illetve torekvésemben magam is megfogalmaztam, a
pacienskozpontu ellatasban napi gyakorlatban van sziikség a paciensek percepcionak,
fajdalmi- és funkciondlis értékeinek, illetve elvardsainak mérésére. A betegkdzpontl
gondolkodas egyik feltétele, hogy a kizarolag kutatdsi célu kérddivek és PROM
alkalmazasok mellett a hétkdznapi ellatasba is megérkezzenek ezek a mérések.
Természetesen tisztaban vagyok vele, hogy a jelenkor hazai egészségiigyi rendszerében
mire van, vagy épp nincs 1d0 és teljesitménykényszer, mégis a mérhetd, indikator- €s
adatalapu egészségiigy mellett teszek hitet.

A HSS-KRES eszkézt megalkoté Mancuso ¢€s szerzdtarsai klinikai hatterét ado
manhattani Hospital for Special Surgery (New York, Egyesiilt Allamok) intézményben a
napi gyakorlatban, rendszerszinten alkalmazzak az elvaras- €s egyeb, fejlesztésiikben
létrejott PROM  kérdéiveket térd- és csipdprotézis-miitét esetén. Igy a kutatisunk
fokuszaban all6 HSS-KRES mellett a Hip injury and Osteoarthritis Outcome Score
(HOOS), valamint a Knee injury and Osteoarthritis Outcome Score (KOOS) kérdbdiveket.
Az Egyesiilt Kirdlysagban elvaraskérdéiv nem, de térdprotézis-miitétek esetében az
Oxford Knee Score van hasznalatban. Mint a National Health Service (NHS) publikus
adatbazisabol kidertil, a térdprotézis-miitéti pacienseknél a preoperativ eredmény 68,3%-
nal, mig a posztoperativ mérés 36,2%-nal all rendelkezésre (NHS). Mint azt a nemzeti
protézisregisztereket vizsgald irodalomkutatasban feltartuk, az ellatdsi rutin része a

PROM kérddiv tovabba frorszagban, Hollandiaban és Svédorszagban.
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A PROM eszkozok lehetdséget teremtenek a paciensek bevonasara és az ellatas
javitasara, segitségiikkel altalanossagban felmérhetdek a tlinetek és azok sulyossaga,
tamogatjak a terapias dontést, illetve az orvos-beteg-kommunikaciot, biztositjak tovabba
az eredmények és egészségi allapot, jollét nyomon kdvetését. A PROM eszkozok a
nagyiziileti protetikai ellatadsban novelik a betegek bizalmat, egyiittmiikddését, valamint
tdmogatast nyljtanak az orvosnak az elvarasok kezelésében, a kdzos dontéshozatalban,
majd a mitétet kovetden a klinikai eredmények €és a kiinduld allapot Gsszevetésében.
Ugyanakkor a PROM kérddivek integralasa az ellatasba Osszetett folyamat, amely a
betegutat, tovabba technoldgiai és szervezeti tényezoket is érint. A PROM kérddivek az
egyén szintjén tal egyik legnagyobb elénye, hogy adott ortopéd sebésznél, ortopédiai
osztalyon beliil, de akar orszagos ¢€s vilagviszonylatban is képessé valunk az egyéni
eredmények ¢és sebészi teljesitményeket értékelni €s dsszehasonlitani. Ezeket sziikséges
kiegésziteni az elvarasok mutét elotti felmérésével (mint példaul a HSS-KRES), majd a
mitétet kovetd visszamérésekkel. Tobbek kozott ezen sztenderdizalt, validalt
mérdeszkozok teszik lehetdvé, hogy a betegkdzpontt elldtdsra torekvésben a paciens
percepcidi, elvarasai, valamint ezek valtozasai és utankovetése is helyet kapjon a terdpias

folyamatban, 0igy az egyén, mint a teljes betegpopulacié szintjén.

Egészségertés alapu betegedukdcio

Sztenderdizalt, validalt eszkozok hidnyaban az ortopéd sebész csak a rautald
magatartasbol tud kovetkeztetni a paciens alacsony egészségértési szintjére, ami nem
csak az elvarasokra hat negativan, hanem a pre- €s posztoperativ szakaszban is gatolja a
terapias egyiittmiikodést. Az egészségertés javitasa, a betegedukacio jelentds potencialt
kinal az ortopédiai ellatasban, a paciens altal megélt eredményesség javitasara, a paciens
elkotelezOdésének tdimogatasara. Az egészségértési szinthez igazitott edukacios anyagok
hozzajarulnak a jobb megértéshez és bevonddashoz. Az egészségértés alapu
betegedukacio és miitéti tjékoztatas tilmutat az elvarasok realis mederben tartasan vagy
a paciens altal megélt klinikai eredmények javitdsan, etikai és betegjogi kérdéseket is
felvet, hiszen megfeleld értés nélkiil nem beszélhetiink t4jékozott beleegyezésrdl sem.
Az irodalom tobb betegedukacios mddszert felsorakoztat, ilyenek a személyes tanacsadas
(konzultacid), a csoportos oktatas, valamint a digitalis és nyomtatott, irott tdjékoztatok.

A személyes, egyéni oktatas lehet a leghatékonyabb forma, hiszen lehetéséget ad a beteg
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kérdéseinek megvalaszoldsara €s a személyre szabott informdcidadasra. A csoportos
oktatés, kiilondsen, ha abban a betegut tobb szerepldje (ortopéd sebész, anesztezioldgus,
gyogytornasz, novér) is szot kap, konnyen kivitelezhetd betegedukacios modszer,
tamogatja a pacienst a sziikséges informaciok beszerzésében. A szisztematikus
attekintések meger6sitik, hogy a betegedukacid, a betegoktatd programok mérséklik a
mitét eldtti szorongast, roviditik a korhazi bennfekvést, tovabba csokkentik a
posztoperativ fajdalmat, valamint javithatjdk a funkcionalis eredményeket €és a paciens
altal megélt mutéti eredményeket, az elégedettséget. Végezetiill a PROM-kérddivek
beépitése a betegedukacidba segiti mind az edukacios folyamat nyomon kdvetését, mind

a beavatkozasok eredményének mérését.
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