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STRESZ�CZE�NIE

Wstęp. W pra cy przed sta wio no wpływ nad wa gi cia ła pa cjen tów na trwa łość ce men to wych sztucz nych sta wów bio dro -

wych Wel le ra.

Ma�te�riał�i me�to�dy. Ana li zie pod da no 71 osób (26 męż czyzn i 45 ko biet), u któ rych roz po zna no asep tycz ne ob lu zo wa nie

en do pro tez Wel le ra. Wiek cho rych za my kał się w gra ni cach od 62 – 87 lat ży cia (x = 74,3; s = 6,0), czas eks plo ata cji sta -

wów 1-20 lat (x = 10,8; s = 5,2), nad wa ga cia ła pa cjen tów 0-40% (x = 20,8; s = 7,5). Uwzględ nia jąc czas eks plo ata cji

en do pro tez, ba da nych po dzie lo no na czte ry gru py. Nad wa gę cia ła pa cjen tów (w pro cen tach) ob li czo no zmo dy fi ko wa ną for -

mu łą Bro ca. Ana li zo wa no za leż ność cza su eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra od wie ku ba da nych, za leż ność nad wa gi cia ła

pa cjen tów od cza su eks plo ata cji im plan tów oraz za leż ność nad wa gi cia ła od wie ku cho rych. Ob li czo no śred ni wiek pa cjen -

tów, śred nią nad wa gę cia ła oraz śred ni czas eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra dla każ dej gru py. 

Wy�ni�ki.Nad wa ga cia ła pa cjen tów zmniej sza ła się w mia rę wzro stu wie ku (R2 = 0,7328) oraz cza su eks plo ata cji en do -

pro tez Wel le ra (R2 = 0,798). Naj wyż szą war tość licz bo wą śred niej nad wa gi cia ła stwier dzo no w gru pie o naj krót szym okre -

sie ob ser wa cji (po nad 31%). W gru pie II śred nia nad wa ga cia ła by ła o 27%, w gru pie III o 19 %, w gru pie IV o 4% więk -

sza do przy ję tej nor my. 

Wnio�ski.�Nad wa ga cia ła przy śpie sza wy stą pie nie asep tycz nych ob lu zo wań sta wów Wel le ra. Stwier dzo no wy raź niej szy

wpływ cza su eks plo ata cji en do pro tez od wie ku pa cjen tów na zmniej sze nie nad wa gi cia ła. Re duk cja wa gi cia ła win na być

trak to wa na ja ko pierw szo pla no wy czyn nik w pro fi lak ty ce asep tycz nych ob lu zo wań en do pro tez Wel le ra.

SUM�MA�RY

Background. The goal of our research was to assess overweight as a risk factor for reduced survivability of Weller-

type artificial cement hip joints.

Ma�te�rial�and�me�thods.�We studied 71 patients (26 men, 45 women) diagnosed with aseptic loosening of Weller endoprosthe-

ses. The age of the patients ranged from 62 to 87 years of life (mean 74.3 ± 6.0), the exploitation time of the artificial hip-joints

from 1 to 20 years (mean 10.4 ± 5.2), overweight (calculated with the modified Broc's formula) from 0 to 40% (mean 20.8 ± 7.5).

These patients were divided into four groups depending on how long the endoprosthesis had lasted. We then analyzed the corre-

lations between age, overweight, and exploitation time. 

Re�sults.� Overweight decreased as patient age (R2 = 0.7328) and endoprosthesis exploitation time (R2 = 0,798)

increased. The highest average overweight (over 31% above accepted standards) was recorded in the group with the short-

est observation time. In Group 2 (5-8 years of endoprosthesis exploitation) the average overweight was 27%, and in Group

3, 19% higher. Among the patients with the longest observation time the average overweight was small (4%).

Conc�lu�sions. Increased body weight is a major risk factor for aseptic loosening of Weller endoprostheses. The exploata-

tion time was more closely related to overweight than to the patients' age. Normalization of body weight should be regar -

ded as a crucial factor in the prevention of aseptic loosening of Weller endoprostheses.
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WsTęP

Kie dy le cze nie me to da mi nie ope ra cyj ny mi zmian
zwy rod nie nio wych sta wu bio dro we go nie przy no si
ulgi, ist nie je moż li wość za stą pie nia znisz czo ne go bio ło -
ży ska sztucz nym sta wem. Al lo pla sty ka bio dra, cho ciaż
przy wra ca zbli żo ną do pra wi dło wej czyn ność sta wu, ni -
gdy nie po wo du je je go bio lo gicz nej od no wy [1,2,3,
5,6,7,9,10,13,14,15]. W zre kon stru owa nym ze spo le
pro ce sy zu ży cia (nisz cze nia) prze bie ga ją znacz nie szyb -
ciej ani że li w na tu ral nym zdro wym sta wie i czę sto są
przy czy ną wy stą pie nia asep tycz nych ob lu zo wań en do -
pro tez [1,3,4,5,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,19,20]. 

Pod czas cho du (bez po mo cy la ski) na gło wę ko ści
udo wej dzia ła ją si ły oko ło 4 ra zy więk sze od cię ża ru
cia ła. Nie wiel kie zwięk sze nie ma sy cia ła w sto sun ku
do nor my, po wo du je znacz ny wzrost ob cią żeń sta wu
[1,2,3,7,22]. Za gad nie nie to na bie ra szcze gól ne go zna -
cze nia u pa cjen tów po prze by tych al lo pla sty kach sta -
wów bio dro wych ze współ ist nie ją cą nad wa gą cia ła. 

Nad mier ne ob cią że nia sta wu po gar sza ją wa run ki
pra cy wę zła ru cho we go „pla stik – gło wa” i przy śpie -
sza ją za głę bia nie się gło wy w po li ety le no wej pa new -
ce [7,10,13,14,20]. Pro ces ten prze bie ga tym in ten -
syw niej, im więk sze ob cią że nia prze no szo ne są przez
en do pro te zę [3,7,13,14].

Nad mier ne ob cią że nia sztucz ne go sta wu zwięk -
sza ją am pli tu dę mi kro prze miesz czeń trzpie nia wzglę -
dem ce men tu, co in ten sy fi ku je pro ce sy de struk cyj ne
w stre fie sty ku „kość – ce ment – trzpień” [7,13]. Ce -
ment, któ ry jest tward szy od me ta lu, dzia ła jak tę py
pil nik i wy gła dza po wierzch nię ro bo czą trzpie nia en -
do pro te zy [16]. Mi kro ru chy trzpie nia po wo du ją
spłasz cze nie nie rów no ści po wierzch ni ce men tu [16].
Wy gła dze nie po wierzch ni ro bo czych ce men tu i trzpie -
nia osła bia trwa łość po łą cze nia „ce ment – trzpień” i jest
po wo dem wy stą pie nia ob lu zo wa nia trzpie nia [16]. 

W wie lu opra co wa niach przed sta wio no nie ko rzyst -
ny wpływ zwięk szo nej ma sy cia ła pa cjen tów na trwa -
łość en do pro te zo pla styk ce men to wych i bez ce men to -
wych sta wu bio dro we go [2,8,11,15,18,19,20,21]. Za -
gad nie nie to po dej mo wa ne by ło w pu bli ka cjach przed -
sta wia ją cych pro ble my zwią za ne z re al lo pla sty ką sta -
wów i za pew ne z te go po wo du au to rzy nie po da wa li
do kład nych da nych nad wa gi cia ła pa cjen tów. 

W Pol sce od lat 70. ubie głe go wie ku do prze ło mu
XX/XXI wie ku naj czę ściej wsz cze pia nym sztucz -
nym sta wem bio dro wym by ła ce men to wa en do pro te -
za Wel le ra, a od pra wie 30 lat jest naj czę ściej usu wa -
nym im plan tem [1,5,6,12,15,16,17,18,19,21]. We -
dług pro gnoz, pro te zy Wel le ra bę dą usu wa ne jesz cze
przez naj bliż sze kil ka na ście lat [21]. 

Dys po nu jąc gru pą cho rych, u któ rych roz po zna no
ja ło we ob lu zo wa nie sta wów, po sta no wio no zba dać

wpływ nad wa gi cia ła pa cjen tów na trwa łość pro te zo -
pla styk Wel le ra. 

MA TE RIAŁ I ME TO DY

Ma te riał kli nicz ny sta no wi ło 71 cho rych, u któ -
rych roz po zna no asep tycz ne ob lu zo wa nie en do pro tez
Wel le ra. Naj młod szy pa cjent miał 62, naj star szy 87
lat ży cia (x = 74,3; s = 6,0). Czas eks plo ata cji en do -
pro tez za my kał się w gra ni cach 1-20 lat (x = 10,8; 
s = 5,2), nad wa ga cia ła pa cjen tów 0-40% (x = 20,8; 
s = 7,5).

W za leż no ści od cza su ja ki upły nął od wsz cze pie -
nia do roz po zna nia ja ło we go ob lu zo wa nia sta wu,
cho rych po dzie lo no na czte ry gru py:
• I gru pa – czas eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra

wy no sił od 1-3 lat,
• II gru pa – czas eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra

wy no sił od 5-8 lat,
• III gru pa – czas eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra

wy no sił od 10-14 lat,
• IV gru pa – czas eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra

wy no sił od 17-20 lat.
Ja ko da ne do ob li czeń sta ty stycz nych przy ję to wa -

gę cia ła pa cjen tów, wiek cho rych oraz czas eks plo -
ata cji en do pro tez Wel le ra w dniu przy ję cia do szpi ta -
la z po wo du asep tycz ne go ob lu zo wa nia sztucz nych
sta wów bio dro wych. Nad wa gę cia ła ob li czo no (w pro -
cen tach) zmo dy fi ko wa ną for mu łą Bro ca [22]. 

Za po mo cą współ czyn ni ka ko re la cji (R2) ana li zo -
wa no za leż ność cza su eks plo ata cji en do pro tez Wel le -
ra od wie ku pa cjen tów, za leż ność nad wa gi cia ła od
cza su eks plo ata cji sta wów oraz za leż ność nad wa gi
cia ła od wie ku cho rych.

Ob li czo no śred ni wiek pa cjen tów, śred ni czas
eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra oraz śred nią nad wa -
gę cia ła w gru pach. 

WY NI KI

Asep tycz ne ob lu zo wa nia sztucz nych sta wów
Wel le ra czę ściej wy stę po wa ły wśród ko biet, któ re
sta no wi ły 64% pod da nych ana li zie cho rych. Ilość pa -
cjen tów w gru pach, z uwzględ nie niem płci ba da nych
osób, przed sta wia Ta be la 1.

Naj czę ściej asep tycz ne ob lu zo wa nie en do pro tez
wy stę po wa ło po mię dzy 10-14 ro kiem eks plo ata cji
en do pro tez Wel le ra (u pra wie 40% pa cjen tów), na -
stęp nie w gru pie II (u 31% ba da nych), znacz nie rza -
dziej w gru pach o naj krót szym i naj dłuż szym okre sie
ob ser wa cji (po kil ka na ście %).

Gra ficz ną ilu stra cję za leż no ści cza su eks plo ata cji
en do pro tez Wel le ra od wie ku pa cjen tów przed sta wia
Ryc. 1. 
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Czas eks plo ata cji en do pro tez wy dłu żał w mia rę
wzro stu wie ku pa cjen tów (R2 = 0,929). Li nia tren du
mia ła cha rak ter wzno szą cy.

Za leż ność nad wa gi cia ła pa cjen tów od cza su eks -
plo ata cji en do pro tez Wel le ra oraz od wie ku ba da nych
osób ilu stru ją Ryc. 2 i Ryc. 3.

Nad wa ga cia ła pa cjen tów zna czą co zmniej sza ła
się w mia rę wzro stu cza su eks plo ata cji en do pro tez
(R2 = 0,798). Li nia tren du mia ła cha rak ter opa da ją -
cy. Po mię dzy wy mie nio ny mi pa ra me tra mi wy stę po -
wa ła sta ty stycz nie zna mien na ujem na za leż ność (r =
-0,8933, p < 0,001).

Nad wa ga cia ła pa cjen tów zmniej sza ła się rów -
nież w mia rę wzro stu wie ku pa cjen tów. Li nia tren du
mia ła cha rak ter opa da ją cy. Po mię dzy wy mie nio ny mi
pa ra me tra mi wy stę po wa ła ujem na sta ty stycz nie zna -
mien na za leż ność (r = – 0,856; p < 0,001).

Śred nie war to ści wie ku ba da nych osób, cza su eks -
plo ata cji en do pro tez Wel le ra oraz nad wa gi cia ła pa cjen -
tów w gru pach I-IV przed sta wia ją Ryc. 4 do Ryc. 6. 

Naj młod szy pa cjent za kwa li fi ko wa ny do gru py I
miał 62, naj star szy 68 lat ży cia. W gru pie II roz rzut
wie ku ba da nych osób za my kał się w gra ni cach od

67-73 lat, w gru pie III od 71-78 lat, w gru pie o naj -
dłuż szym okre sie ob ser wa cji wy no sił od 79-87 lat. 

Śred ni wiek pa cjen tów zwięk szał się w mia rę
wzro stu cza su eks plo ata cji en do pro tez. Róż ni ce po -
mię dzy war to ścia mi licz bo wy mi śred nich aryt me -
tycz nych I i II oraz II i III gru py by ły po dob ne (3,3-
4,5 lat). Naj więk sza róż ni cę stwier dzo no po mię dzy
śred ni mi aryt me tycz ny mi III i IV gru py (po nad 9 lat).

Śred ni czas eks plo ata cji en do pro tez w gru pach
zwięk szał się w mia rę wzro stu okre su ob ser wa cji.
Róż ni ce po mię dzy war to ścia mi licz bo wy mi śred nich
aryt me tycz nych I i II oraz II i III gru py by ły po rów -
ny wal ne (4,3-4,9 lat). Naj więk sza róż ni ca wy stę po -
wa ła po mię dzy war to ścia mi licz bo wy mi śred nich
III i IV gru py (8,0 lat).

U wszyst kich pa cjen tów za kwa li fi ko wa nych do
pierw szych trzech grup stwier dzo no zwięk szo ną wa -
gę cia ła od 15-40%, w sto sun ku do przy ję tej nor my.
W gru pie IV nie wiel ka nad wa ga cia ła (5-10%) wy -
stę po wa ła u 6 cho rych, u po zo sta łych 7 pa cjen tów
ma sa cia ła nie od bie ga ła od przy ję tej nor my. 

Naj wyż szą war tość licz bo wą śred niej nad wa gi
cia ła stwier dzo no w gru pie o naj krót szym cza sie eks -

Cwanek J. Nadwaga a trwałość protezoplastyk

Ryc. 1.  Zależność czasu eksploatacji endoprotez Wellera od wieku  pacjentów
Fig. 1. Dependence of Weller endoprosthesis exploitation time on patient age

Tab. 1. Liczba męż czyzn i ko biet w gru pach 
Tab. 1. Number of men and women in the study groups 
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Ryc. 2. Za leż ność nad wa gi cia ła od cza su eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra
Fig. 2. Dependence between overweight and Weller endoprosthesis exploitation time 

Ryc. 3. Za leż ność nad wa gi cia ła ba da nych od wie ku pa cjen tów
Fig. 3. Dependence of overweight on patient age 

Ryc. 4. Średni wiek pacjentów badanych grup
Fig. 4. Average age of the patients in the respective study groups 
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plo ata cji en do pro tez Wel le ra (po nad 31%). W gru pie
II śred nia nad wa ga cia ła by ła o 26%, w gru pie III
o 18% więk sza do przy ję tej nor my. W gru pie o naj -
dłuż szym okre sie ob ser wa cji stwier dzo no nie wiel ką
śred nią nad wa gę cia ła (po nad 4%). 

DYs KU sJA

Al lo pla sty ka sta wów bio dro wych na le ży do naj bar -
dziej sku tecz nych me tod le cze nia w chi rur gii or to pe -
dycz nej. W krót kim cza sie po prze by tym za bie gu, po -
pra wia się funk cja i zmniej sza ją do le gli wo ści bó lo we
ope ro wa ne go sta wu. We dług da nych z pi śmien nic twa,
przy wła ści wej eks plo ata cji im plan tu, cał ko wi te ce men -
to we en do pro te zy sta wu bio dro we go słu żą pa cjen to wi
naj czę ściej 10-13 lat, wy jąt ko wo dłu żej [4,5,6,10,12,16,
19,21]. Zda rza ją się przy pad ki znacz nie krót sze go okre -
su eks plo ata cji [5,7,9,10,11,12,14,15,16,18,21].

Z przed sta wio nych wła snych da nych wy ni ka, że
śred ni czas eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra wy no sił
pra wie 11 lat. Zwra ca uwa gę du ża ilość ob lu zo wań
w pierw szych la tach po im plan ta cji sta wu, o czym
wspo mi na ją rów nież in ni au to rzy [11,14,17,18,20,
21]. Po mię dzy 1-8 ro kiem eks plo ata cji asep tycz ne
ob lu zo wa nia en do pro tez roz po zna no u po nad 42%
ogó łu ana li zo wa nych cho rych. Po mię dzy 10 a 14 ro -
kiem eks plo ata cji ob lu zo wa nie im plan tów wy stę po -
wa ło u pra wie 40% ba da nych.

Czas eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra wzra stał
wie kiem pa cjen tów. Po mię dzy wy mie nio ny mi pa ra -
me tra mi za cho dzi ła wy so ce do dat nia sta ty stycz nie
zna mien na ko re la cja (r = 0,9638; p < 0,001). 

Nad wa ga cia ła pa cjen tów zmniej sza ła się w mia -
rę wzro stu wie ku cho rych oraz cza su eks plo ata cji en -
do pro tez Wel le ra. Świad czy to o nie ko rzyst nym wpły -
wie zwięk szo nej ma sy cia ła na trwa łość pro te zo pla -

Cwanek J. Nadwaga a trwałość protezoplastyk

Ryc. 5. Średni czas eksploatacji endoprotez Wellera badanych grup
Fig. 5. Average exploitation time of Weller endoprostheses in the study groups 

Rys. 6. Średnie wartości liczbowe nadwagi ciała pacjentów badanych grup
Fig. 6. Average numerical value of overweight in patients from the respective study groups 
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styk. Stwier dzo no wy raź niej szy wpływ cza su eks plo -
ata cji (R2 = 0,798) ani że li wie ku ba da nych (R2 =
0,733) na zmniej sze nie nad wa gi cia ła pa cjen tów. 

Śred ni wiek cho rych oraz śred ni czas eks plo ata cji
en do pro tez Wel le ra wzra stał od I do IV gru py, na to -
miast śred nia war tość licz bo wa nad wa gi cia ła pa -
cjen tów ma la ła od I do IV gru py. 

Z po rów na nia śred nich war to ści licz bo wych nad -
wa gi cia ła pa cjen tów z cza sem eks plo ata cji im plan tów
sta wu bio dro we go ba da nych grup wy ni ka, że zmniej -
sze nie wa gi cia ła od 5 do 13% mo że wpły nąć na wy -
dłu że nie cza su eks plo ata cji en do pro tez 5-9 lat.

Nad wa ga cia ła na le ży do czyn ni ków pod le ga ją -
cym mo dy fi ka cji. Dla te go pa cjen tów, po prze by tych
al lo pla sty kach sta wu bio dro we go oraz ze współ ist -
nie ją cą nad wa gą cia ła, na le ży za chę cać, a nie kie dy
na wet zmu szać do re duk cji ma sy cia ła.

WNIO sKI

1. Asep tycz ne ob lu zo wa nie en do pro tez Wel le ra czę -
ściej roz po zna no u ko biet. 

2. Asep tycz ne ob lu zo wa nie naj czę ściej wy stę po wa ło
po 10-14 la tach eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra.

3. Czas eks plo ata cji en do pro tez Wel le ra wzra stał
z wie kiem pa cjen tów (R2 = 0,929).

4. U wszyst kich pa cjen tów za kwa li fi ko wa nych od
pierw szych trzech grup stwier dzo no znacz ną nad -
wa gę cia ła.

5. Nad wa ga cia ła zmniej sza ła się w mia rę wzro stu
wie ku pa cjen tów oraz cza su eks plo ata cji en do -
pro tez Wel le ra.

6. Stwier dzo no wy raź niej szy wpływ cza su eks plo -
ata cji en do pro tez (R2 = 0,798) ani że li wie ku pa -
cjen tów (R2 = 0,733) na zmniej sze nie wa gi cia ła
ba da nych osób.

7. Nad wa ga cia ła by ła jed ną z przy czyn przy śpie -
sza ją cych wy stą pie nie asep tycz nych ob lu zo wań
en do pro tez Wel le ra.

8. Zmniej sze nie nad wa gi cia ła od 5 do kil ku na stu %
mo że wpły nąć na wy dłu że nie cza su eks plo ata cji
en do pro tez o kil ka lat. 

9. Nor ma li za cja wa gi cia ła win na być trak to wa na ja -
ko pierw szo pla no wy i naj ła twiej szy do zre ali zo -
wa nia czyn nik w pro fi lak ty ce asep tycz nych ob lu -
zo wań en do pro tez Wel le ra.
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