
269

ARTYKUŁ ORYGINALNY / ORIGINAL ARTICLE
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STRESZCZENIE
Wstęp. Ce lem pra cy by ła oce na sku tecz no ści ró żnych me tod apli ka cji pro mie nio wa nia la se ro we go na do le gli wo ści bó -

lo we i wy dol ność czyn no ścio wą sta wu ko la no we go w prze bie gu cho ro by zwy rod nie nio wej.
Ma te riał i me to dy. Ba da niem ob ję to 125 osób lo so wo przy dzie lo nych do 4 grup. W Gru pie I sto so wa no jed no fa lo we

pro mie nio wa nie la se ro we o dłu go ści fa li 810 nm, w daw ce 8 J/pkt, w Gru pie II sto so wa no dwu fa lo we pro mie nio wa nie la se -
ro we MLS o mo cy szczytowej impulsu 1100 mW, czę sto tli wo ści 2000 Hz, w daw ce 12,4J/punkt, w Gru pie III sto so wa no
po dob ne dwu fa lo we pro mie nio wa nie la se ro we MLS w daw ce 6,6J/punkt. Gru pa IV sta no wi ła gru pę pla ce bo, w któ rej sy -
mu lo wa no na świe tla nie bez uży cia pro mie nio wa nia la se ro we go. Do oce ny efek tów te ra pii wy ko rzy sta no: ska lę Le qu -
esne’a, zmo dy fi ko wa ny kwe stio na riusz La iti ne na i ana lo go wą ska lę bó lu (VAS). Ana li zę sta ty stycz ną prze pro wa dzo no
z za sto so wa niem te stów nie pa ra me trycz nych Wil co xo na i Man na -Whit neya. Ob li cze nia wy ko na no za po mo cą pro gra mu
Med Calc v. 11.6.1.0. 

Wy ni ki. We wszyst kich ba da nych Gru pach (I, II i III) uzy ska no istot ną sta ty stycz nie po pra wę wy dol no ści funk cjo nal -
nej oraz zmniej sze nie do le gli wo ści bó lo wych. Ana li zu jąc sto pień po pra wy po mię dzy Grupa mi I, II i III za ob ser wo wa no
naj więk szą po pra wę w Grupie II (la ser MLS w daw ce 12,4J/punkt). Stop nie po pra wy uzy ska ne w Grupach I i III nie ró -
żni ły się istot nie.

Wnio ski. 1. Pro mie nio wa nie jed no fa lo we w daw ce 8J/punkt, ja k i pro mie nio wa nie dwu fa lo we w daw ce 12,4J/ punkt
i w daw ce 6,6J/punkt istot nie wpły wa na po pra wę wy dol no ści funk cjo nal nej i zmniej sze nie do le gli wo ści bó lo wych sta wów
ko la no wych u osób z cho ro bą zwy rod nie nio wą. 2. Naj więk szy efekt te ra peu tycz ny uzy ska no w gru pie, w której sto so wa -
no pro mie nio wa nie dwu fa lo we MLS w daw ce 12,4J/punkt.
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SUMMARY
Background. The aim of the study was to estimate the influence of various laser therapy methods on knee joint pain

and function in patients with knee osteoarthritis.
Material and methods. 125 patients were randomly assigned to 4 groups: Group I received one-wave laser irradiation

(wave length 810 nm, dose 8 J/point), Group II received two-wave MLS laser irradiation (power 1100 mW, frequency 2000
Hz, dose 12.4 J/point), Group III received a similar regimen of two-wave MLS laser irradiation, but at a dose of 6.6 J per
point, Group IV was a placebo group where laser therapy procedures were simulated without actual irradiation. The effec -
tiv eness of the therapy was evaluated by means of Lequesne’s scale, a modified Laitinen questionnaire and a visual
analogue scale (VAS). Statistical analysis utilised non-parametric Wilcoxon’s and Mann-Whitney’s tests. Calculations were
carried out with MedCalc v. 11.6.1.0.

Results. Statistically significant improvements in knee joint function and pain relief were seen in all Groups (I, II and
III). When Groups I, II and III were compared, the largest improvement was found in Group II (MLS laser, dose 12.4
J/point). The degrees of improvement in Groups I and III were similar. 

Conclusions. One-wave laser irradiation at a dose of 8 J per point and two-wave laser irradiation with doses of 12.4 J
and 6.6 J per point significantly improved knee joint function and relieved knee pain in patients with osteoarthritis. 
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