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Το κείμενο αποτελεί βιβλιογραφική ενημέρωση της ΕΡΕ-ΕΠΕΡΕ και όχι απαραίτητα σύσταση για την καθημερινή κλινική πράξη

Αποτελεί επίσης εύρημα ΜΙΑΣΜΟΝΟ εργασίας και όχι υποχρεωτικά θέμα κατασταλαγμένης γνώσης

Αποτελεί τέλος ελεύθερη μετάφραση της περίληψης της δημοσιευμένης μελέτης και δεν περιέχει στοιχεία από το πλήρες άρθρο

Υπόβαθρο – Σκοπός
• Ο στόχος αυτής της μελέτης είναι να αναπτύξει κριτήρια ταξινόμησης για τη συνολική

οστεοαρθρίτιδα χεριού (ΟΑ), τη μεσοφαλαγγική ΟΑ και την ΟΑ της βάσης του αντίχειρα με
βάση τα αυτοαναφερόμενα δεδομένα και τα ακτινογραφικά χαρακτηριστικά.

Μέθοδοι
• Τα σύνολα κριτηρίων ταξινόμησης αναπτύχθηκαν σε τρεις φάσεις με την τελευταία να αφορά 

και σύγκριση της ευαισθησίας και της ειδικότητας των κριτηρίων της EULAR με τα κριτήρια του
ACR του 1990.

Συμπεράσματα

• Διεθνείς εμπειρογνώμονες
ανέπτυξαν τα κριτήρια EULAR για
την ταξινόμηση της συνολικής
οστεοαρθρίτιδας χεριού, της
μεσοφαλαγγικής ΟΑ και της ΟΑ
της βάσης του αντίχειρα για
κλινικές μελέτες με χρήση
αυστηρής μεθοδολογίας.

Αποτελέσματα

• Σε άτομα με συμπτώματα χεριών και καμία άλλη νόσο
(συμπεριλαμβανομένης της ψωρίασης) ή οξύ
τραυματισμό που μπορεί να εξηγήσει τα συμπτώματα
των χεριών (υποχρεωτικά κριτήρια), η ΟΑ των χεριών
μπορεί να ταξινομηθεί με βάση την ηλικία, τη
διάρκεια της πρωινής δυσκαμψίας, τον αριθμό των
αρθρώσεων με οστεόφυτα, την στένωση του
μεσάρθριου διαστήματος και τη συμφωνία μεταξύ
συμπτωμάτων και ακτινογραφικών ευρημάτων.

• Χρησιμοποιώντας ένα άθροισμα βαθμολογιών με
βάση κάθε διαγνωστικό στοιχείο, η συνολική ΟΑ
μπορεί να ταξινομηθεί εάν ένα άτομο επιτύχει 9 ή
περισσότερους βαθμούς σε μια κλίμακα 0–15. Το όριο
για τη μεσοφαλαγγική ΟΑ και την ΟΑ της βάσης του
αντίχειρα είναι 8 βαθμοί. Ενώ τα κριτήρια EULAR 
έδειξαν καλύτερη ευαισθησία από τα κριτήρια ACR 
στο σύνολο δεδομένων φάσης 1, η απόδοση των δύο
συνόλων κριτηρίων ήταν παρόμοια σε δύο εξωτερικές
κοόρτες.
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