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STRESZCZENIE

Koncepcja zespotu krucho$ci, zwanego inaczej ,zespotem stabosci, ,ze-
spotem wattosci“, ,zespotem wyczerpania rezerw*, staje sie powszech-
na w konteks$cie dokonujacych sie, dynamicznych zmian w strukturze
wiekowej populacji. Nawet 65% oséb w wieku podesztym narazonych
jest na wystapienie niepozadanych zdarzen medycznych, zwigzanych
7 zespotem stabos$ci, stad przyszite strategie dziatania powinny kocen-
trowac sie na identyfikacji tego problemu u oséb w wieku podesztym
i chorych przewlekle. Wskaznik stabowitos$ci Tilburga (TFI) jest jedy-
nym, standaryzowanym narzedziem badawczym, zaadaptowanym do
warunkoéw polskich, ktére pozwala w sposéb globalny oceni¢ zespét
kruchos$ci. Kwestionariusz TFI spetnia podstawowe wtasnos$ci psycho-
metryczne i jest prostym narzedziem do zastosowania w codziennej
praktyce kliniczne;j.

Stowa Kkluczowe: zesp6t kruchosci, starzenie, narzedzia badawcze.

Zespot kruchosci jest obecnie jednym z najwiekszych wyzwan dla
przedstawicieli systemu ochrony zdrowia. Dotyczy to w szcze-
gblnosci spoteczenstw starzejacych sie, w ktérych dynamiczne
zmiany w strukturze wiekowej populacji wymagaja wprowadze-
nia wielokierunkowych dziatan, dedykowanych szczegdlnie dla
0s6b w wieku podesztym i chorych przewlekle [1-3].

0 koncepcji zespotu stabo$ci dyskutowano juz w latach 80. ubie-
gtego wieku, nastenie Linda Fried stworzyta fenotyp kruchosci
oparty na pieciu komponentach [4] (utrata masy ciata, zmecze-
nie, ostabienie, spowolnienie, zmniejszenie aktywnoSci fizycz-
nej), wcigz jednak brakowato w literaturze naukowej wtasciwej
definicji. W 2013 r. powstat konsensus 6 miedzynarodowych
towarzystw, w ktorym zdefiniowano zespdt kruchosci jako [3]:
,Wieloprzyczynowy zespét kliniczny, charakteryzujqcy sie zmniej-
szeniem sity, wytrzymatosci i redukcjq w zakresie proceséw fizjo-
logicznych, zwiekszajqcy podatnos¢ jednostki na rozwdj zalezno-
Sci od innych i/lub $mierc”.

Zespot kruchosci wystepuje u 14% oséb w wieku podesziym,
jednakze u blisko potowy odnotowuje sie wystepowanie stanu
okreslanego jako pre-frail, ktéry poprzedza wystgpienie zespotu
stabosci [5]. Oznacza to, Ze niemal 65% os6b w wieku podesztym
jest narazona na wystapienie niepozadanych zdarzen medycz-
nych zwigzanych z zespotem stabosci [5]. W literaturze naukowej
wsréd konsekwencji zespotu stabosci wymienia sie zwiekszenie
chorobowosci, niepetnosprawnosci, $miertelnosci, izolacje spo-
teczna, instytucjonalizacje czy obnizenie jakosci zycia.

Koncepcja zespotu krucho$ci ma poméc przedstawicielom
systemu ochrony zdrowia miedzy innymi w prewencji zespo-
tu, identyfikacji heterogenicznych probleméw osdb starszych
oraz w wdrazaniu dziatan ograniczajacych wystepowanie nie-
korzystnych konsekwencji medycznych u oséb dotknietych ze-
spotem stabosci [1-5].
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SUMMARY

The concept of frailty, sometimes also termed ,weakness®, ,fragility", or
,reserve decrease, gains popularity due to the ongoing dynamic chang-
es in population age structure. As many as 65% of elderly individuals
are atrisk of adverse medical events related to frailty. Therefore, future
management strategies should focus on identifying this syndrome in
elderly and chronically ill patients. The Tilburg Frailty Indicator (TFI)
is the only standardized research instrument adapted for use in Polish
populations that allows a global assessment of frailty. The TFI has the
essential psychometric properties and is a simple instrument that can
be used in everyday clinical practice.

Key words: frailty syndrome, aging, research tools.

Do oceny zespotu stabosci powstato wiele standaryzowanych
narzedzi badawczych, wsréd nich znajduje sie tzw. wskaznik
stabowito$ci Tilburga (ang. Tilburg Frailty Indicator), jedyne
narzedzie badawcze zaadaptowane do warunkéw polskich
przez dr n. med. Izabelle Uchmanowicz z zespotem [2, 6]. Au-
torem wersji oryginalnej jest dr Robbert ]J] Gobbens [7]. Jest to
narzedzie pozwalajace w sposdb globalny i rzetelny oceni¢ ze-
sp6t kruchosci. Ponadto w przeciwienstwie do innych narzedzi
uwzglednia oprdcz dysfunkcji fizycznych takze determinante
psychiczna i spoteczna.

TFI sktada sie z dwdch czesci. Pierwsza dotyczy charakterysty-
ki socjodemograficznej (pte¢, wiek, stan cywilny, kraj pocho-
dzenia, poziom wyksztatcenia oraz dochéd miesieczny). Druga
cze$¢ odnosi sie do cech kruchosci i zawiera 15 pytan sktadajg-
cych sie na trzy domeny [2]:
¢ domena fizyczna (0-8 punktéw): osiem pytan dotyczacych
zdrowia fizycznego, niezamierzonej utraty masy ciata, trud-
nosci w chodzeniu, réwnowagi, zaburzen stuchu, zaburzen
widzenia, sity w rekach, zmeczenia fizycznego;
¢ domena psychologiczna (0-4 punktéw): cztery pytania
zwiazane ze zdolno$ciami poznawczymi, objawami depre-
sji, leku i radzeniem sobie;
* domena spoteczna (0-3 punktéw): trzy pytania dotyczace
zycia w samotnosci, stosunkéw spotecznych i wsparcia spo-
tecznego.

Jedenascie pozycji w drugiej czesci kwestionariusza posiada
dwie kategorie odpowiedzi (,tak” lub ,nie“), pozostate pozycje
maja trzy kategorie odpowiedzi (,tak", ,nie ,czasami®). Za od-
powiedz ,tak“ i ,czasami” przydziela sie 1 punkt, natomiast za
odpowiedz ,nie“ - 0 punktéw. Catkowity wynik moze miesci¢
sie w przedziale od 0 do 15 punktéw. Im wyzszy wynik, tym
wyzszy wskaznik stabosci. Zespdt kruchosci rozpoznaje sie
przy wyniku TFI = 5,13.
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Kwestionarusz spetnia podstawowe wtlasnosci psychome-
tryczne. Wspotczynniki o-Cronbach $wiadczacy o spdjnosci
wewnetrznej walidowanego do warunkéw polskich narzedzia
wynosi 0,72. Jest to warto$¢ zblizona do oryginalnej, holender-
skiej wersji kwestionariusza. Kwestionariusz TFI jest prostym
narzedziem do zastosowania w codziennej praktyce klinicznej,
wypetnienie zajmuje mniej niz 15 minut i nie wymaga bezpo-
$redniego kontaktu z badanym.

Z uwagi na czeste wspdtwystepowanie zespotu kruchosci
z chorobami sercowo-naczyniowymi (15-50%) kwestionariusz
ten jest powszechnie stosowany w niewydolnosci serca, ostrych
zespotach wienncowych, nadci$nieniu tetniczym czy migotaniu
przedsionkoéw [8].

Zesp6t kruchosci jest istotnym czynnikiem rozwoju powiktan
u os6b w wieku podesztym i chorych przewlekle, dlatego przyszte

Wskaznik Stabowitosci Tilburg (TFI)*

Wskaznik stabowitosci Tilburga - proste narzedzie badawcze...

strategie dziatania powinny koncentrowac sie naidentyfikacji tego
problemu takze w cukrzycy, niewydolnosci nerek, przewlektej ob-
turacyjnej chorobie ptuc, reumatoidalnym zapaleniu stawoéw, cho-
robach nowotworowych czy w ocenie ryzyka okotooperacyjnego.

Zespo6t kruchosci mozna ocenia¢ w korelacji z danymi socjode-
mograficznymi i klinicznymi oraz jako$cig zycia, compliance
i adherence, zdolnoscig do samokontroli i samoopieki czy ak-
ceptacja choroby [9]. Badania kwestionariuszowe, w tym oce-
na zespotu kruchosci, sa jedng z metod gromadzenia danych
o podmiocie opieki, ktére pozwalaja na postawienie wtasciwej
diagnozy pielegniarskiej i zaplanowanie interwencji pielegniar-
skich, adekwatnych do potrzeb pacjenta.

Zrédto finansowania: Praca sfinansowana ze srodkéw wtasnych
autorek.

Konflikt interesow: Autorki nie zgtaszajq konfliktu intereséw.
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Cze$¢ A Determinanty slabowitosci
1. Jakiej jestes ptci?

2. lle masz lat?

3. Jaki jest twdj stan cywilny?

0 mezczyzna 0 kobieta

............................ lata/lat
0 zonaty/mezatka/mieszkam z partnerem

0 niezonaty/niezame¢zna
0 w separacji/rozwiedziony/a
0 wdowa/wdowiec

4. W jakim kraju si¢ urodzites?

0 Polska

0 Inny, (podaj kraj) ................

5. Jakie posiadasz wyksztalcenie?

0 zadne lub podstawowe 0 $rednie
0 wyzsze zawodowe lub wyzsze

6. Do ktorej kategorii zalicza si¢ miesigczny

dochéd netto w twoim gospodarstwie domowym?

0 600 PLN lub mniej
0601 -900 PLN

0901 - 1200 PLN
01201 - 1500 PLN
01501 - 1800 PLN
01801 -2100 PLN
02101 PLN 1lub wigcej

7. Ogolnie rzecz biorac, jak oceniasz swoj styl

zycia pod katem zdrowia?

0 zdrowy
0 ani zdrowy, ani niezdrowy
0 niezdrowy

8. Czy masz dwie lub wigcej chorob i/lub chroniczne zaburzenia? 0 tak 0 nie

9. Czy doswiadczyles$ jednego lub wigcej z nastgpujacych zdarzen w ciagu ostatniego roku?

- $mier¢ ukochanej osoby

- ciezka choroba u siebie

- cigzka choroba u ukochanej osoby

- rozwod lub koniec waznego zwiazku
- wypadek samochodowy

- przestepstwo

10. Czy jestes zadowolony ze swego srodowiska domowego?

0 tak 0 nie
0 tak O nie
0 tak O nie
0 tak 0 nie
0 tak O nie
0 tak O nie

0 tak O nie
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Czes¢ B Skladniki stabowitosci
B1 Skladniki fizyczne

11. Czy czujesz si¢ zdrowy fizycznie?

0 tak O nie
12. Czy ostatnio stracites sporo na wadze, 0 tak O nie
mimo ze nie chciate$?
(,,sporo” to 6 kg lub wigcej na przestrzeni ostatnich szesciu miesiecy lub

3 kg w przeciggu ostatniego miesigca)

Czy na co dzien do§wiadczasz trudno$ci z powodu:

130 s trudnosci w chodzeniu? 0 tak 0 nie
14. .......... trudno$ci w utrzymaniu rownowagi? 0 tak 0 nie
15, e stabego stuchu? 0 tak O nie
16. ......... stabego wzroku? 0 tak 0 nie
17, . braku sity w dtoniach? 0 tak 0 nie

18. e fizycznego zmegczenia? 0 tak 0 nie

B2 Skladniki psychologiczne

19. Czy masz problemy z pamigcia? 0 tak 0 czasami 0 nie

20. Czy zdarzyt Ci si¢ spadek nastroju na przestrzeni ostatniego miesigca? 0 tak 0
czasami 0 nie

21. Czy odczuwale$ zdenerwowanie lub podniecenie 0 tak 0 czasami 0
nie

na przestrzeni ostatniego miesiaca?

22. Czy umiesz sobie dobrze radzi¢ z problemami? 0 tak 0 nie
B3 Skladniki spoleczne
23. Czy mieszkasz sam? 0 tak 0 nie

24. Czy zdarza Ci sig teskni¢ za towarzystwem innych os6b? 0 tak 0 czasami O nie

25. Czy otrzymujesz wystarczajaco duzo wsparcia od innych? 0 tak 0 nie

* Wskaznik TFI zostat przettumaczony na angielski za pomoca thtumaczenia wstecznego.

Wskaznik stabowitosci Tilburga - proste narzedzie badawcze...
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