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Az osteoarthritis korismézése rontgenologiai és MRI képalkoto vizsgalatokkal
Guermazi, A. Hunter D., Roemrt F. J Bone Joint Surg Am 2009. 91. 54-62.

Uj keletli becslések szerint, a tiineteket okozo térdiziileti
OA a hatvanévesek vagy idGsebbek 13%-at sfjtja. A
betegség prevalenciaja varhatéan még tovabb novekszik,
igy a betegek szama 2020-ra megkétszerezddhet. A térd-
iziileti OA azért kertilt a klinikai kutatdsok kozéppontja-
ba, mert a betegség gyakran alakul ki ebben az iziiletben
¢és rdadasul a térdben a legvastagabb az iziileti porc,
amely viszonylag egyszerlien értékelheté radiologiai
modszerekkel.

A térdiziileti OA értékelésére a hagyomanyos rontgen-
vizsgalat a legegyszerlibb és a legkevésbé koltséges
képalkoto eljaras. Lehetdve teszi a csontelvaltozasok (pl.
peremosteophytak, subchondralis sclerosis és cystak)
kozvetlen abrazolasat. Az iziileti rés tagassaganak mérése
alapjan azonban csupan kozvetett modon becsiilheté a
porcallomany vastagsaga és itélhetd meg a meniscusok
épsége. A radiologiai vizsgalatot a betegség progresszio-
janak nyomon kovetésére is alkalmazzak.

A magnesrezonancias képalkotas (MRI) egyedi saja-
tossaga, hogy egészben képes vizsgalni az iziiletet.
Igéretesnek bizonyulhat 0j terapias stratégiak értékelése
terén. Az MRI képalkotast széles kdrben alkalmazzak a
porcallomany allapotanak kvantitativ értékelésére. Ezen
feliil, MRI-alapt, szemikvantitativ, a szerv egészének
allapotat pontszamokkal leir6 mddszereket alkalmaznak
az iziiletek allapotanak nyomon kovetésére.

Hagyomanyos rontgenvizsgalat

Az OA stlyossaga szemikvantitativ, radioldgiai pont-
rendszerek alkalmazasaval becsiilhet. Tobbféle sajatos-
sag kombinacioit értékeld skalakat dolgoztak ki. A két,
leggyakrabban alkalmazott a Kellgren-Lawrence-féle és
az OARSI (Osteoarthritis Research Society International)
sulyossag-meghatarozo rendszer. A Kellgren-Lawrence-
féle rendszert hagyomanyosan a vizsgalati populaciok
>2-es fokozatunal sulyosabb osteoarthritisben szenve-
dokhoz viszonyitott besorolasara hasznaljak. Az OARSI
rendszer egyes radioldgiai jellemzo6i széles korben hasz-
nalatosak keresztmetszeti és megfigyeléses epidemiolo-
giai vizsgalatokban. Az iziileti rés besziikiilését a beteg-
ség progresszidjanak markereként értékelik. Ujabban az
iziileti rés tagassaganak kvantitativ mutat6it monitoroz-
tak. A modositasok olykor bonyolultabba tették, maskor
egyszerUsitették a betegség sulyossaganak meghataroza-
sara szolgalo rendszereket.

Az emlitett rendszerek egyik fé hatuliitéje, hogy nem
kovetik érzékenyen a valtozasokat. Az iziileti rés tagassa-
ga kezdetleges mutatd az iziileti porc kozvetett értékelé-
sére és. A meniscusok koros elvaltozasai nagyban hozza-
jarulnak az iziileti rés tagassaganak valtozasaihoz.
Raadasul, a korfolyamat stulyossagat felmér6 radiologiai

1. tablazat:

A Kellgren-Lawrence-féle és a médositott
Kellgren-Lawrence-féle osztalyozasi rendszerek leirasa

Kellgren- Médositott
Lawrence Kellgren-
Lawrence
0. fokozat Nincsenek Nincsenek
osteoarthritiszes oseteoarthritiszes
elvaltozasok elvaltozasok
1. fokozat [ziileti rés Osteophyta
besziikiilése kérdéses
gyanithato,
osteophytikus
,-ajakképzodés”
lehetséges
2. fokozat Egyértelmi Egyértelmiien
osteophytak észlelhetok
és az iziileti rés osteophytak
lehetséges
besziikiilése
3. fokozat Mérsékellt, Az iziileti rés
tobbszoros besziikiilése
osteophytak,
az iziileti rés
egyértelmil
besziikiilése,
a csontvégeken
némi sclerosis
¢és deformitas
lehetséges
4. fokozat Nagyméretii Az iziileti rés
osteophytak, latszolagos
az iziileti rés eltiinése (,,csont
kifejezett a csonton”)
besziikiilése,
sulyos sclerosis,
a csontvégek
hatarozott
deformitésa
2. tablazat:

Az OARSI (Osteoarthritis Research Society

International ) osztalyozé rendszere

Jellemzok és osztilyozas

Medialis femoralis osteophyta: 0-3 fokozat

Medialis tibialis osteophyta: 0-3 fokozat

Lateralis femoralis osteophyta: 0-3 fokozat

Lateralis tibialis osteophyta: 0-3 fokozat

A tibiofemoralis iziilet medialis besziikiilése: 0-3 fokozat

A tibiofemoralis iziilet lateralis besziikiilése: 0-3 fokozat
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3. tablazat:

Az Osteoarthritis Initiative Vizsgalatban radiolégiai
értékelésre alkalmazott, modositott OARSI
(Osteoarthritis Research Society International )
osztalyozo6 rendszer

Jellemzok Osztalyozas

0. fokozat: nincsenek
osteophytak

OARSI 0. fokozat

1. fokozat: bizonytalan,
kisméretii

OARSI 0-1 fokozat

2. fokozat: egyértelmii,
OARSI 1-3 fokozat

0. fokozat: normalis
OARSI 0 fokozat

1. fokozat: beszikiilt
OARSI 1-2 fokozat
2. fokozat: sulyosan
beszuikiilt

OARSI 3 fokozat,
vagy <0,5 mm

Osteophyta (a tibian, vagy
a femuron barhol)

[ziileti rés (mediélis és
lateralis tibiofemoralis)
fokozata

rendszerek alkalmazasakor az osteophytdk alakjanak és
az iziileti rés tdgassaganak szemmel lathato, kisebb val-
tozésai nem feltétleniil vonjak maguk utdn a besorolas
modositasat Emiatt egyes kutatok a csekély valtozasokat
is leird, koztes fokozatokat vezettek be.

Az MRI képalkotds ehhez viszonyitva kiemelkedd
specificitdssal mutatja ki a porcpusztulast, ugyanakkor
szenzitivitasa csekély. Az iziileti rés tdgassaga mérhetd
manualisan vagy félig 6nmikddden, szamitogépes szoft-
ver alkalmazéséaval. A legkisebb kimutathat6 kiilonbség
0,2 mm vagy nagyobb — ez tovabbra is viszonylag tete-
mes, figyelembe véve, hogy az OA-ban évente varhatéan
0,1-0,15 mm-rel csokken az iziileti rés tagassaga.
Ezenfeliil, a hagyomanyos radiologiai vizsgalat nem teszi
lathatova azokat a tovabbi, az osteoarthritis kialakulasa
és/vagy sulyosbodasa szempontjabol 1ényeges, kulcsfon-
tossdgu képleteket, pl. a subchondralis csontveldt, amenis-
cusokat, az iziileti szalagokat, és a synoviumot. Az iziile-
ti rés tagassaganak a felvételi helyzet beallitasara hasz-
nalt protokollbdl adddo ingadozasa tigyszintén a hagyo-
manyos rontgenvizsgalat gyengeségei koz¢é tartozik.

Magnesrezonancids képalkotds

Az MRI tobb elényt is kinal a hagyomanyos rontgenvizs-
galathoz képest. Kozvetleniil lathatova tehetd az iziileti
porc, a synovium, a meniscusok és mdas fontos intra-
articularis képletek. Az iziilet egészének szemikvantitativ
felmérésére is felhasznalhato. A térdiziiletet standard
feltételek szerint helyezik el az erre a célra kifejlesztett
térd-tekercs belsejében. Ily modon, az iziilet helyzetének
reprodukalhaté bedllitdsa érheté el A MRI hatuliitéi a

magas koltség, a képalkotas hosszadalmassaga, az eljaras
alkalmazasanak néhany ellenjavallata.

A szemikvantitativ. MRI pontrendszerek egészben,
teljes szervként értékelik az iziiletet. Az iziileti porc mor-
fologiai jellemzdinek felmérésén tal mas, fontos képlete-
ket (meniscusokat, osteophytakat, a subchondralis csont
fogyatkozasat, veldallomanyanak elvaltozasait és cystait,
a kereszt- ¢és az oldalszalagokat, az iziileti belhartyat és a
synovialis nedvet, és tovabbi, periarticularis jellemzdket)
is pontoznak. A térdiziileti szemikvantitativ elemzésére
harom MRI pontrendszert dolgoztak ki: a WORMS
KOSS és a BLOKS pontrendszereket. Egyik sem pontoz-
za az Osszes jellemzot. A pontrendszereket tobb epidemi-
ologiai, ill. klinikai vizsgalatban alkalmaztak.

Az MRI kozvetleniil 1athatova teszi a porcot, ennélfog-
va a gocos ¢és a diffuz porckarosodas megbizhatéan pon-
tozhatd A csontvelé-elvaltozasok szoros Osszefliggésben
allnak a porcpusztulas fokozott kockazataval, ami térd-
fajdalommal tarsul. A csontvel6-elvaltozasok valtoze-
kony rendellenességek, idével mérséklddhetnek, akar
teljesen megszlinhetnek, azonban sulyosbodhatnak is. A
csontveld-elvaltozasok nagysaganak és helyének felmé-
résére ¢s pontozasara szemikvantitativ, valamint kvanti-
tativ modszereket alkalmaznak Az OA tovabbi jellemz6-
je a subchondralis allomany fogyatkozasa, mely a csont-
allomany konturjanak lelapulasaban, sét benyomodasa-
ként mutatkozik meg. A csontallomany fogyatkozasa és a
térdfajdalom kozott kapesolat all fenn.

A meniscusok karosodasa és rendellenes helyzete vala-
mint az eliils6 keresztszalagon keletkezett szakadasok is a
porcpusztulas fokozott kockazataval jarnak. A synovitis
kialakulasa és az iziileti nedv felszaporodasa egyre fonto-
sabba valik az iziileti fajdalom és szerkezeti karosodas
egyiittesének megértésében. A synovitis fokanak valtoza-
sa korrelal a térdfajdalom sulyossaganak valtozasaval.

Osszefoglalds

A hagyomanyos radiologiai vizsgalat a legegyszeriibb és
legkisebb koltségli képalkotd eljaras a térdiziileti
osteoarthritis értékelésére. Rontgenvizsgalattal kdzvetle-
niil abrazolhatok, tobbek kozott a peremosteophytak, a
subchondralis sclerosis €s cystak; a klinikai gyakorlatban
ez a modszer osteoarthritis korismézésére €s progresszi-
0janak monitorozasara egyarant hasznalatos. Az iziileti
rés tagassaganak vizsgalata azonban a porcallomany vas-
tagsaganak és a meniscusok épségének csupan kozvetett
becslését teszi lehetévé. Az MRI egészben képes vizsgal-
ni az iziiletet. Széles kdrben alkalmazzak a porcallomany
allapotanak kvantitativ morfometriai értékelésére és a
porc épségét felmérd jellemzoket is bevezettek., MRI-
alapu, ellenérzott, szemikvantitativ, modszereket alkal-
maznak az iziiletek allapotanak keresztmetszeti és longi-
tudinalis nyomon kdvetésére.
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