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190 εκατοµµύρια άτοµα ετησίως 
προσβάλλονται από οστεοαρθρίτιδα 

ΗIn Οκτωβρίου, καθιερώθηκε ως παγκόσµια ηµέρα για την 
τρίτη ηλικία το 1990 από την Γενική Συνέλευση του OHE, 
για να αποτίσει τον οφειλόµενο φόρο τιµής στους ηλικιωµένους, 

αλλά και να επισηµάνει τα προβλήµατα που αντιµετωπίζουν. 
Με αφορµή την ηµέρα αυτή ο «Παρατηρητής της Θράκης» 

συνοµίλησε µε τον ειδικό Ρευµατολόγο Σάββα Κωφίδη για την 
οστεοαρθρίτιδα, την πιο συχνή µορφή αρθρίτιδας, n οποία εµφανίζεται 

συνήθως σε ηλικιωµένα άτοµα. 

«Η οστεοαρθρίτιδα προσβάλλει 190 
εκατοµµύρια άτοµα το χρόνο παγκοσµίως» 

ΠτΘ: Ξεκινώντας κ. Κωφίδη θα ήθελα να µας πείτε κάποια στοιχεία 
γενικά για την οστεοαρθρίτιδα. 

Σ..K: Η οστεοαρθρίτιδα είναι µια χρόνια πάθηση των αρθρώσεων. 
Προσβάλλει τις µεγάλες αρθρώσεις των κάτω άκρων που φορτίζονται 

από το σωµατικό βάρος, όπως αρθρώσεις του γόνατος, ισχίου, 
ποδοκνηµικές. Στην οστεοαρθρίτιδα δεν έχουµε συµµετρική προσβολή 

κάτι που παρατηρείται στην ρευµατοειδή αρθρίτιδα, προσβάλλει 
δε περίπου 190 εκατοµµύρια άτοµα το χρόνο παγκοσµίως 

και n συχνότητα της αυξάνει µε την ηλικία.. Είναι n πιο συχνή µορφή 
αρθρίτιδας. Συγκεκριµένα πρόκειται για µια οµάδα µηχανικών 

ανωµαλιών που συνεπάγονται υποβάθµιση της αρθρώσεως, συµπεριλαµβανοµένων 
του αρθρικού χόνδρου και υποχόνδριου οοτού. 

Ο χόνδρος είναι ο ιοτός που καλύπτει τις αρθρικές επιφάνειες σαν 
µαξιλαράκι και βοηθά τα κόκαλα της άρθρωσης να γλιστρούν το 
ένα πάνω στο άλλο κατά την κίνηση. Είναι ένα ζωντανό υλικό που 
συνεχώς καταστρέφεται και ανανεώνεται Εάν n ισορροπία διατα«Στο 

µέλλον βέβαια ελπίζουµε 
στις γονιδιακές θεραπείες» 

ΠτΘ: Ο ασθενής που πάσχει από οστεοαρθρίτιδα µπορεί να ευελπιστεί 
για ίαση και καλύτερες µέρες; 

Σ.Κ.: Καταρχήν σκοπός της θεραπείας στην οστεοαρθρίτιδα είναι 
να ανακουφίσουµε τον ασθενή από τον πόνο, να βελτιώσουµε 
την κινητικότητα και την δυσκαµψία της άρθρωσης που πάσχει και 
κυρίως να σταµατήσουµε τις διεργασίες που οδηγούν σε καταστροφή 

του χόνδρου έτσι ώστε να προλάβουµε την παραµόρφωση και 
την µόνιµη αναπηρία . Η θεραπεία προσαρµόζεται από τον έµπειρο 
γιατρό στον κάθε ασθενή, ανάλογα µε τις αρθρώσεις που είναι 
προσβεβληµένες, την βαρύτητα της προσβολής και τις προσδοκί- 

ες-ανάγκες και τον τρόπο ζωής του κάθε ασθενούς. Σήµερα υπάρχουν 
µη φαρµακολογικές θεραπείες, φάρµακα και χειρουργικές 

διατροφής, συµπληρώνουν τις κλασικές θεραπείες και τα κλασικά 
φάρµακα, δεν τα υποκαθιστούν. Στο µέλλον βέβαια ελπίζουµε στις 
γονιδιακές θεραπείες. Πρόκειται για παραγωγή και µεταφορά µε 
κατάλληλο µεταφορέα µέσα στο χονδροκύτταρο, ειδικών γονιδίων 
που καθοδηγούν το χονδροκύτταρο στην παραγωγή ουσιών προστατευτικών 

του χόνδρου. 

ρµβµρρ ρρΟ 
χόνδρος είναι ο ιοτός που καλύπτει τις αρθρικές επιφάνειες σαν 

µαξιλαράκι και βοηθά τα κόκαλα της άρθρωσης να γλιστρούν το 
ένα πάνω στο άλλο κατά την κίνηση. Είναι ένα ζωντανό υλικό που 
συνεχώς καταστρέφεται και ανανεώνεται. Εάν n ισορροπία διαταραχθεί 

υπέρ των καταστροφικών λειτουργιών ο χόνδρος σπάζει, 
αποκτά ρωγµές και τελικά χάνεται εντελώς αφήνοντας ακάλυπτες 
τις αρθρικές επιφάνειες. 

«Οποιαδήποτε άρθρωση στο σώµα µπορεί 
να προσβληθεί από την οστεοραρθρίτιδα» 

ΠτΘ: Υπάρχουν συγκεκριµένες αρθρώσεις που προσβάλλει n 
οστεοαρθρίτιδα; 
Σ.Κ.: Πιο συχνά προσβάλλονται τα γόνατα, τα ισχία και οι αρθρώσεις 

που σηκώνουν µεγάλο βάρος. Επίσης τις µικρές αρθρώσεις 
των δακτύλων στα χέρια που συχνά προκαλούν «παραµορφωτική 
αρθρίτιδα», τις αρθρώσεις στα δάκτυλα των ποδιών γνωστές και 
σαν «κότσι»,ή «σφυροδακτυλία»,τους καρπούς, τις µικρές αρθρώσεις 
στην σπονδυλική οτήλη κυρίως στην µέση και στον αυχένα. Γενικά 
µπορεί να προσβληθεί οποιαδήποτε άρθρωση οτο σώµα. 

ΠτΘ: Υπάρχουν κάποιοι παράγοντες κ. Κωφίδη που συµβάλλουν 
στην εµφάνιση της οστεοαρθρίτιδας; 
Σ.Κ.: Φυσικό. Τέτοιες είναι n ηλικία, είναι γνωστό ότι εµφανίζεται σε 
ηλικιωµένα άτοµα συνήθως, n κληρονοµικότητα, ο τραυµατισµός 
της άρθρωσης, n έλλειψη άσκησης, n παχυσαρκία, n εργασία, (οικοδόµοι, 

γεωργοί κτλ), n κακή κατασκευή παπουτσιών, συγγενή αίτια, 
όπως συγγενές εξάρθρηµα του ισχίου, επιφυσιακές δυσπλασίες, 
ενδοκρινολογικά αίτια, όπως, σακχαρώδης διαβήτης, µεγαλακρία, 
υποθυρεοειδισµός κτλ, άλλες παθήσεις των οοτών, όπως ρευµατοειδής 

αρθρίτιδα, οστεονέκρωση, λοίµωξη, n φυλή, είναι δύο φορές 
συχνότερη n οστεοαρθρίτιδα του γόνατος οτις γυναίκες της µαύρης 
φυλής από ό,τι στις γυναίκες της λευκής, το φύλο, σηµειωτέον ότι 
n αναλογία µεταξύ ανδρών και γυναικών είναι ένα προς δύο. 

ΠτΘ: Ποια συµπτώµατα µπορεί να κάνουν κάποιον να σκεφτεί ότι 
πιθανόν να πάσχει από οστεοαρθρίτιδα και να επισκεφθεί τον 
ειδικό γιατρό; 
Σ.Κ.: Ο πόνος, n άρθρωση µπορεί να πονάει στην διάρκεια ή µετά 
την κίνηση, n ευαισθησία, µπορεί να είναι δύσκολο το άτοµο να 
κάνει ελαφρά µάλαξη στην προσβεβληµένη άρθρωση, n δυσκαµψία, 

n δυσκολία στην κίνηση της προσβεβληµένης άρθρωσης µπορεί 
να είναι πιο εµφανής το πρωί που ξυπνά ή µετά από αρκετή ώρα 
ακινησίας- µάγγωµα της άρθρωσης όταν µένει αχρησιµοποίητη 
αρκετή ώρα, n απώλεια ευλυγισίας, µπορεί να περιοριστεί το εύρος 

κινήσεων της προσβεβληµένης άρθρωσης, τριξίµατα, µπορεί 
να ακούει ή να νιώθει τριγµούς όταν χρησιµοποιεί την άρθρωση, 
κοκαλάκια, µπορεί να εµφανίσει µικρά εξογκώµατα γύρω από την 
προσβεβληµένη άρθρωση, τα οποία λέγονται οστεόφυτα. Όλα τα 
παραπάνω είναι συµπτώµατα που µπορεί να οδηγήσουν κάποιον 
στον ειδικό γιατρό.  
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ες-ανάγκες και τον τρόπο ζωής του κάθε ασθενούς. Σήµερα υπάρχουν 
µη φαρµακολογικές θεραπείες, φάρµακα και χειρουργικές 

επεµβάσεις. Λέγοντας µη φαρµακολογικές θεραπείες εννοούµε 
ανάπαυση, απώλεια βάρους, φυσικοθεραπεία, χρήση βοηθηµάτων, 
σωστή εκπαίδευση, αεροβικές ασκήσεις (κυρίως κολύµβηση στη 
θάλασσα κτλ). Τα φάρµακα που µπορούµε να χορηγήσουµε είναι 
τροποποιητικά των συµπτωµάτων, τροποποιητικά της νόσου ή χονδροπροστατευτικά, 

ενδοαρθρικές εγχύσεις, τοπικές αλοιφές κτλ. 
Τέλος µπορούµε να επέµβουµε χειρουργικά (µε αρθροσκόπηση, 
οστεοτοµίες ή αρθρόδεση και αρθροπλαστική). Εναλλακτικές θεραπείες 

όπως µασάζ, ιαµατικά λουτρά, βελονισµός, συµπληρώµατα 
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