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A standard rontgenvizsgalat kioknazatlan lehetdségei az osteoporosis

kockdzatanak felmérésében

Pulkkinen P., Saarakkala S., Nieminen M., Jamsa T. Eur. Radiol. 2013. 23. 1375-82.

A népesség eloregedése miatt az osteoporotikus csonttd-
rés vilagszerte jelentds népegészségiigyi gond, amelynek
mind gazdasagi, mind szocialis terhei tetemesek.
Becslések szerint, az 50 év felett a nok fele és a férfiak
6tode szenved el osteoporotikus csonttdrést élete hatralé-
vO szakaszaban.

A toréskockazat klinikai felmérése jelenleg els6sorban
a BMD meghatarozasan alapul. A DEXA-val felmért
toréskockazat azonban nem szavatolhato, és emiatt tera-
pids dontéseket sem lehet alapozni az eredményére. A
DEXA tobb tekintetben is hajlamos a pontatlansagra,
Pontatlansaga akar 20%-os vagy nagyobb is lehet klini-
kai koriilmények kozott. A DEXA metodikai pontatlansa-
gain tul, a csont mechanikai szildrdsdgat nem csupan az
alacsony BMD érték, hanem tovabbi tényezok is befolya-
soljak. A DEXA-val mért BMD téjékoztat a csont meny-
nyiségérdl, de semmit sem arul el annak szerkezetérol,
marpedig az a toréskockazat fontos meghatarozoja.

A DEXA-alapt kockazatfelmérés hatuliitdire valaszul,
a WHO az egyénenként meghatarozott, 10 évre vetitett
toréskockazatra javasolta alapozni a terapias dontéseket.
Az erre a célra kifejlesztett modszer a FRAX® valogatott
klinikai kockazati tényezoket vesz figyelembe, a BMD
értékkel egyiitt, vagy a nélkiil. Maris bebizonyosodott
azonban, hogy a FRAX® nem elégséges a csonttdrés
kockazatat befolyasolo tényezok Osszetettségének leké-
pezésére. A diagnosztikai modszereink még nem képesek
atfogoan és ezaltal pontosan felmérni a csontok toré-
kenységét.

A toréskockazat atfogobb értékelése érdekében a koz-
elmultban a csont szerkezeti valtozasainak nyomon
kovetésére alkalmas képalkotod eljarasokra dsszpontosi-
tottak, ilyenek a nagyfelbontast komputertomografia
(CT) és a magnesrezonancias képalkotas (MRI). Ezek a
modszereknek azonban — korlatozott hozzaférhetdségiik
és koltségességiik miatt — aligha alkalmazhatok széles
korben. A hagyomanyos rontgenfelvételek elemzése is
igéretes eredményre vezetett. Fontos kideriteni, hogy ez
az altalanosan hozzaférhet és csekély koltségii modszer
mennyire alkalmas a csont mechanikai szilardsaganak
értékelésére és a toréskockazat felmérésére.

A csontszerkezet értékelésére szolgdld eljarasokkal szemben
tamasztott elmélefi kovetelmények

A csont mechanikai jellemzdinek felmérésére szant
radioldgiai képalkoto eljarasoknak kvantitativ informaci-
ot kell szolgaltatniuk a csontszerkezetr6l. Idealis esetben
a modszert a szivacsos csontallomany szerkezeti jellem-
z0ire kell optimalizalni — vagyis a térbeli felbontasanak a

trabeculak nagysagrendjébe kell esnie. Ez azt jelenti,
hogy 100 pum-es térbeli felbontas sziikséges, mivel a
trabeculak atlagos vastagsaga 100-150 pum.

A standard rontgentechnika alkalmas a csont
trabecularis szerkezetének és a csont geometriai jellem-
zOinek elemzésére, mivel a felvételek térbeli felbontasa
elegendd ehhez. A csipéiziiletrdl in vivo késziilt, szabva-
nyos rontgenfelvételek térbeli felbontasa nagyobb a CT
és az MRI képekénél: nagyfelbontdsi mammografias-
tipust film hasznalata esetén a 40 pum-t is elérheti. Az 1j,
digitalis radioldgiai eljarasok felbontasa kisebb, kb. 100-
150 pm, de még ez is elegendd a csontszerkezet kvazi-
kvantitativ értékeléséhez.

A fejlett képelemzd eljarasokkal rontgenfelvételekbol
is kinyerhetd a hdromdimenzids csontszerkezet értékelé-
séhez sziikséges informacid. Mindezek végeredménye-
ként, a kétdimenzios szerkezeti mutatok hiven tiikrozik a
csontszerkezet haromdimenzids paramétereit.

A radiologiai eljarasokon alapul6 textira-elemzés rep-
rodukalhatosagat, variabilitasanak forrasait, €s pontossa-
gat is értékeltek. Megallapitottak, hogy a felvételek
elkészitésének és feldolgozasanak technikajaban rejld
lehetdségek lehetové teszik a csontszerkezet non-invaziv
értékelésére alkalmas eljaras kifejlesztését. Bizonyitottak,
hogy a hagyomanyos radioldgiai vizsgalat rendelkezik a
csontszerkezet ¢és a toréskockazat megbizhato értékelése
szempontjabol elméleti megfontolasok alapjan lényeges
tulajdonsagokkal. A rontgenvizsgalat tehat alternativat
kinal a toréskockazat felmérésére, sot akar a veszélyezte-
tett egyének kiszlirésére is.

A radiologiai vizsgdlat szerepe a toréskockazat értékelésében

Az évtizedekkel korabban kidolgozott SINGH index a
femur proximalis szakaszanak trabecularis allomanyéaban
bekovetkezd, rontgenfelvételeken abrazolodo valtozasok
vizualis értékelésével alkalmasnak bizonyult az
osteoporosis stlyossaganak mindsitésére. Ezt az indexet
alkalmazva rendkiviil szoros korrelacié mutatkozott az
osteoporosis radioldgiai, ill. szovettani értékelése kozott.

Az 1990-es években kimutattak, hogy a medence ront-
genfelvételeken egyszeriien elvégezhetd mérésekkel,
elére jelezhetd a csipdtaji torések kockazata. Tompabb
femurnyak-diaphysis szog, vékonyabb kéregallomany, és
hosszabb csipdtengely esetén nagyobb a toréskockazat
Ezeket az egyszerii radiologiai mutatokat és a BMD érté-
ket egyiittesen értékelve szignifikdnsan pontosabba valik
a combnyaktorés kockazatanak felmérése.

Mas vizsgalatban a BMD-mérést a proximalis
femurszakasz alakjanak aktiv alakmodellezési (ASM)
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eljarassal végzett meghatarozasaval kombinalva 90%-ra
nott a csonttorés eldrejelzésének pontossaga, ami puszta
BMD mérés esetén csupan 82%-os volt.

Az utébbi években kifinomultabb algoritmusokat is
bevezettek rontgenfelvételek elézetes feldolgozasara,
tovabba a szivacsos csontallomany szerkezetének kvanti-
tativ elemzésére. Bizonyitottak, hogy szabvanyos ront-
genfelvételek textira-elemzésével meghatarozhatok a
csonttorésekkel szignifikansan korrelalo, az életkortdl, a
testtomeg indext6l, vagy a csontsilirliségtél azonban fiig-
getlen valtozok, amelyek ily modon kifejezetten a csont-
szerkezetr6l tajékoztatnak. A modszer érzékenysége az
ostoporosis elleni gyogyszerek hatasainak kimutatasahoz
is elegendd.

A hagyomanyos rontgenvizsgalat egyik jelentds eld-
nye, hogy egyetlen, AP sugariranyu felvételen egyidejt-
leg elemezhetd a csont geometriaja és a szivacsos allo-
many szerkezete. A trabecularis mutatok és a geometriai
jellemzdk kombinacidja kiilondsen fontos a csip6taji
torések kockazatanak felmérésekor, mivel ebben a régio-
ban a szivacsos és a kompakt csontallomany egyiittesen
alkotjak a proximalis femur meglehetésen dsszetett szer-
kezetét. Kimutattak mar, hogy a combnyaktorés sokkal
szorosabb Osszefliggésben all a femur felsé szakaszanak
szerkezeti mutatoival, mint az alacsony csontstirtiséggel.
A hagyomanyos rontgenvizsgalatot is a klinikai kocka-
zatfelmérés szolgalataba allitva javulas érhetd el, am
ennek érdekében standardizalni kell a felvételek készité-
sének és elemzésének modszereit, tovabba a csontszerke-
zet mutatoit is.

A csigolyatorések kockazatanak felmérése soran a
vizsgalt textara-mutatok predikcids ereje hasonlonak
bizonyult a csipdtaji torés geometriai és trabecularis jel-
lemz6k kombinalt elemzéséhez. Az eredmények megerd-
sitik azt az elképzelést, hogy csigolydk esetében a
trabecularis szerkezet az elsédleges. Tovabbi vizsgalatok
bizonyitjak, hogy a calcaneus felvételek alapjan elvégzett
szerkezetielemzésalkalmaserre,s6tazosteodenzitometrias
BMD mérést kiegészitve pontosabba teheti a toréskocka-
zat értékelését

Mérheté-e a csontsiiriiség standard rontgenvizsgdlattal?

Tobbklinikai vizsgalatiskimutatta, hogy azosteoporotikus
betegek a standard rontgenfelvételeken abrazolodo sziva-
csos csontallomany textura-eclemzésével sikeresen meg-
kiilonboztethetdk az osteoporosisban nem szenvedd
egyénektdl. Ezamellettszol, hogyazosteodenzitometriaval
nyerhetd informacié radiologiai textira-analizissel is
megszerezhetd. Kisérletes vizsgalatokban (cadaver és
rénszarvas csontok) bebizonyitottak, hogy a csontslrii-
ségrol osteodenzitometriaval szerzett informacié megfe-
lel6 képelemzo eljarasok alkalmazasaval rontgenfelvéte-
leken is meghatarozhato. A kisérlet soran, a rontgenfel-
vételeken meghatarozott szerkezeti mutatok és a DEXA-
val mért BMD kozott szignifikans korrelacio mutat-
kozott.

A csont hiomechanikai jellemzdinek értékelése
rontgenvizsgdlattal

Tobb kisérletes vizsgalatot is elvégeztek annak bizonyi-
tasara, hogy a standard rontgenvizsgalat alkalmas a cson-
tok torékenységének felmérésére. Ezek a csont mechani-
kai tulajdonsagai, valamint a radiologiai vizsgalattal fel-
tart textara- és/vagy morfologiai/geometriai jellemzdi
kozott kerestek Osszefliggést. Kimutattak, hogy ezek a
mutatok tovabbi, a BMD mérést kiegészitd tajékoztatas-
sal szolgalnak, szignifikans mértékben korrelalnak a
csont mechanikai tulajdonsagaival és alkalmasak a csont-
szilardsag becslésére.

A szerzOk korabbi vizsgalatai megallapitottak, hogy a
trabecularis allomany szerkezeti és a csont geometriai
jellemzdinek kombinacidja a DXA-éhoz hasonld pon-
tossaggal jelzi elore az in vitro tordterhelést. Mas szerzok
bizonyitottak, hogy a rontgenfelvételeken mért textira-
paraméterek és a kompakt allomany vastagsaga egytit-
tesen, a BMD értékhez hasonld mértékben szolgalnak
magyarazattal a femur torési terhelésének mért értékére.

Osszefoglalds és kovetkeztetések

Az osteoporotikus csonttorések kockazatanak értékelése
jelenleg dontden a DEXA mérésen alapul. Ez az eljaras
azonban nem elegendd a torési kockazat felmérésére. A
BMD érték tajékoztat a csont mennyiségérol, azonban
semmit sem arul el a csontszerkezetrdl, marpedig ez a
csont mechanikai szilardsaga és a toréskockazat szem-
pontjabol egyarant jelentds tényezd. A toréskockazat
atfogobb értékelését célzo erdfeszitések mostandban a
csont szerkezeti valtozasainak nyomon kovetésére alkal-
mas képalkoto eljarasokra dsszpontositanak.

Egyre tobb bizonyiték szol amellett, hogy a hagyoma-
nyos rontgenfelvételek megfelel6ek a csontszerkezet és a
toréskockazat elemzésére. A vizsgalati eredmények amel-
lett szolnak, hogy mind a csip6taji, mind a csigolyatoré-
sek kockazata megfeleloen mérhetd fel rontgenfelvételek
elemzésével, mivel azokon abrazolodnak és kvantitati-
van értékelhetdk a csont geometriai jellemzoi és a sziva-
csos allomany szerkezete. A csontszerkezet kvantitativ
értékelésére tobbé mar nem egyediili modszer a szabad
szemmel végzett elemzés. A rontgenfelvételek textura-
alapt elemzésével elére jelezhetok a csonttorések.
Szamos fejlett és igéretes képfeldolgozé algoritmust dol-
goztak ki. A standard rontgenvizsgalat elfogadhaté mod-
szernek tekinthet a népesség tomeges szlirésére, mivel
altalanosan hozzaférhetd, csekély raforditassal elvégez-
het6 és a metodikai pontossaga is megfeleld. A csontszer-
kezet kvantitativ értékeléséhez sziikséges lenne a képal-
koto és -elemz0 eljarasok, valamint a vizsgaland6 csont-
szerkezeti jellemzOk standardizalasa. Ezt kdvetden ez az
igéretes modszer az osteoporotikus csonttorés kockazata-
nak felmérésére és a veszélyeztetett egyének kisziirésére
egyarant bevalhatna.
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