Lonkka- ja kyynarnivelkuvien arvioinnista

Rontgenkuva on kaksiulotteinen kuva kolmiulotteisesta kohteesta. Talloin paljon rakenteita summautuu
kuvassa paillekkdin. Kuvat kahdesta tai useammasta suunnasta lisddvat tulkinnan luotettavuutta.
Rontgenkuvien tulkinta vaatii mm. perehtyneisyyttd ja harjaantumista, hyvaa kliinistda tietdmystd ja
anatomian tuntemusta sekd hyvaa kolmiulotteista hahmotuskykya, rontgentekniikan ja rontgenfysiikan
tuntemusta. Kuvat arvioidaan aina systemaattisesti ja ensin arvioidaan aina kuvien laatu ja kuvausasento.
Esimerkiksi kaikki viralliset kuvausprotokollat kertovat tarkan kuvausasennon, jolloin kuva voidaan
optimaalisesti arvioida kyseisen protokollan mukaisesti. Jos esimerkiksi lonkkakuva onkin vino tai jalat
harottavat liikaa sivuille, ei kuvaa voida kovin hyvin arvioida.

Kennelliiton viralliset lausujat ovat lonkka- ja kyynarkuvien lausuntaan erikoiskoulutuksen saaneita ja
perehtyneitd, erittdin harjaantuneita ja kokeneita eldinlaakareita.

Luukuvien perusteita: Mita paksumpaa luu on kohteessa, sitd valkoisempaa se on kuvassa. Rustot eivat ndy
rontgenkuvissa. Nivelsairauksissa tavallisia |0yddksia ovat mm. uudisluumuodostus ja ns. luupiikit, luun
harveneminen ja harvan kohdan alla lisddantynyt luun tiiviys, nivelraon alueella epasdaannollisyytta,
laajenemista tai kaventumista ja nivelnesteen lisddantymista. Joskus voidaan todeta erillisia mineralisaatioita
nivelen alueella tai ymparoivissa kudoksissa.

Kuten kyynarnivelien osalta, myo6s lonkkanivelen kasvuhairiddiagnoosin varmuus réntgenkuvan perusteella
paranee koiran idn myo6td. 3,5-vuotiaana diagnoosi on jo paljon varmempi kuin yksivuotiaana, koska
mahdolliset muutokset yleensa etenevat ja tulevat selvemmiksi. Pitdd muistaa, ettd rontgenloydokset eivat
aina korreloi kliinisen kuvan kanssa eli pelkka rontgenkuva ja sen tulkinta itsessdadn ei tee koirasta sairasta tai
tervettd. Vaikka muutos nivelen alueella ei koirayksiloa itsedan kuvanottohetkellad haittaisi, muutokset tulee
huomioida jalostuspaatoksissa.

Ns. virallinen lonkkakuvausasento ei ole kovin herkka paljastamaan I6ysyytta lonkissa, joten kuvauksen
luotettavuutta voidaan lisata kayttamalla myods muita kuvausasentoja lisdna : esim. sammakkoasento, jossa”
reisiluun kaulan lievat nivelrikkomuutokset ndkyvat selvemmin tai erilaiset distraktiokuvaukset, kuten esim.
Penn-Hip, jossa nivelen 16ysyys saadaan paremmin esiin. Jos 16ysyyttd ndhdaan muissa asennoissa, sitda on
kyseisella koiralla ja se on syyta ottaa huomioon jalostussuunnitelmissa. Se on myos hyva pitda mielessa, jos
koiralle tulee my6hemmin oireita.

Myo6s kyynarnivelkuvien arvosteluvarmuutta voidaan parantamaan, ottamalla lisdkuvia esimerkiksi 90°
taivutuksessa seka muissa kuvaussuunnissa.

Tietokonetomografiakuvauksessa  (TT-kuvaus) summaation  vaikutus voidaan eliminoida ja
tietokonetomografia onkin mainio tapa kuvata esimerkiksi kyynarnivelia.

Ns. vélikuvista eli esim. 6-8kk ikaiseltd pennuilta otetuista epavirallisista rontgenkuvista voin todeta sen
verran, ettd ns. puhtaat valikuvat eivat takaa, ettei koiralla olisi lonkkanivelen tai kyynarnivelen kasvuhairiota.

Pitdd my6s muistaa, ettd kultaisillanoutajilla esiintyy muitakin luusto- ja nivelsairauksia kuin lonkka- ja
kyynarnivelen kasvuhairio, joten ei pida tuudittautua siihen etta koiran koko luusto on terve, jos silld on A/A
—lonkat ja 0/0 —kyynéarpaat.



Kyynarnivelen anatomiaa:

Kyyndrnivel on monimutkainen nivel ja tyypillinen sarananivel, jossa liikkeet rajoittuvat ojennukseen ja
koukistukseen. Kyynarnivel koostuu yhteensa kolmesta keskendan toisiinsa niveltyvasta nivelesta: karkeasti
kuvailtuna olkaluun ulompi (lateraalinen) nivelpinta niveltyy varttindluun paan nivelpinnan kanssa, olkaluun
keski- ja sisdpuolinen (mediaalinen) nivelpinta niveltyy kyynarluun nivelpinnan kanssa ja kyynarluu ja
varttinaluu niveltyvat myos toisiinsa. Kyynarluun sisempi varislisdke on (mediaalinen processus
coronoideus) on osa kyynarluun nivelpintaa ja olkaluukyynarluunivelta. Sisempi varislisake lisda nivelpinnan
pinta-alaa, mutta ei normaalisti ole painoa kantava osa. Koko kyynarnivelestd puhuttaessa ulompi eli
lateraalinen puoli on normaalisti enemman painoa kantava ja sisempi eli mediaalinen puoli enemman
nivelta stabiloiva. Kyynarluun uloke eli processus anconaeus on myds osa kyynarluuolkaluunivelta.
Kyynarluun uloke sijaitsee kyynarluun ylapaassa ja se liukuu olkaluussa olevaan reikaan, kun kyynarnivel on
ojennettuna.

Vahvat nivelsiteet (kollateraaliligamentit) menevdt molemmin puolin nivelen yli olkaluun mediaalisesta
lateraalisesta epikondyluksesta varttindluuhun ja kyynarluuhun.

Kyynarnivelen anatomiaa
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Kyynarniveldyplasiaan liittyvia rontgenloydoksia:

Kyynarniveldyplasian sisemman varislisdkkeen alueen ja yleensdkin sisdpuolen (mediaalipuolen) alueen
sairauksien diagnosoiminen rontgenkuvasta voi olla haastellista, koska muutokset eivat aina ole kovin
ilmiselvia, varsinkaan sairauden alkuvaiheessa. Sen vuoksi indikaattorina seurantaprotokollissa pidetaan
sekundaarisia nivelrikkomuutoksia. Tallaisia ovat mm. uudisluumuodostus ja/tai luupiikit kyynarpaan
ulokkeen (processus anconaeus) yldpinnassa, olkaluussa molempien epicondylusten alueella ja varttindluun
pdassa seka lisaantynyt luun tiiviys kyynarluussa nivelpinnan takana. Harjaantunut katsoja voi havaita myds
varislisdkkeen (processus coronoideus) alueella epéaselvyytta ja yleisesti my6s muuta epdamuotoisuutta.
Toisen kuvaussuunnan eli ns. kraniokaudaalisuunnan mukaan ottaminen lisda arvosteluvarmuutta ja



esimerkiksi osteokondroosidiagnoosi vaatii tuon kuvaussuunnan. Osteokondroosia ei voi tosin
rontgenkuvassa erottaa fragmentoituneen varislisakkeen aiheuttamasta sekundaarimuutoksesta.

Epdyhdenmukaisuutta eli Inkongruenssia on myos vaikea todeta rontgenkuvista luotettavasti, jos se ei ole
aivan ilmiselvaa. Sivukuvan ottaminen 90° kulmassa helpottaa inkongruenssin havaitsemista.

Esimerkkeja muutoksista kyynarnivelissa:

Vasemmanpuoleiseen kuvaan on meriitty alueet, joissa selvimmin voi huomata muutoksia, kuten
epatasaisuutta ja vudisluumuodostusts, kun kyseess3 on kyynarniveldysplasia. Oikealla on normaali
kyynarnivel.




Vasemmalla on normaali kyynarnivel, cikeanpuoleisessa kyynarniveless3 on pientd vudisivumuodostusta efi
fevat nivelrickomuutokset (artroosi) kyynarpaan ulokkeen |processus anconseus) yldpinnassa.

Terkkasimainen woi huomata Fevasti lis3antyneen Juun tivipden kyynariuussa nivelpinnan takana.

Vasemmalla on normasfi kyynarnivel, cikealia on kohtalsiset nivelrickomuutokset (artroosi) efi selvempad
vudisiuuta kyynarpaan ulokkeen |processus anconaeus) ylapinnassa ja muutoksia varislisikkeen (processus
coronoideus) alueells aantynytta juun tivytta kyynariuussa nivelpinnan takana seka olkaluussa mediaafisen
epicondyluksen alueelia 3 yleisesti fievad epamuotoisuutta.




Vasemmalla on normaali kyynarnivel, cikealla on wimaikkaat niwirickomuutokset fartroos) eli s=ivad epatasaista
vudisluuta kyynargaan uloikkeen | procesis ancoreeus) yiapinrass, olkaluss molempien epicondyiustenaiueells
varttindluun padssa . Muutoksiz on myds varisiimikeen (procesis coronoideus] slueells 3 voimakkaasti isSantynyttd

luun tiviytts kyynarivusss nivelpinnan takana ia yleisest selvad epamuctoisutta.
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Eri maiden arvosteluasteikoista:

Eri maissa kaytetddn hieman erilaisia kyynarniveldysplasian arvosteluasteikkoja. Alla olevassa kaviossa on
vertailtu kolmen suurimman organisaation kayttamia arvosteluasteikkoja vapaasti suomennettuna.

Kuva 4. Kolmen suurimman arganisaation (| EWG, BVAKV 1A OFA) kyyndrnive ldysplasian
arvoteluasteikot ja niissd kdytetytrintgenldydokset
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Joissain IEWG:n arvosteluasteikkoa kdyttavissd maissa annetaan lausunto: rajatapaus, arvosteluvaliin 0-1
sijoittuville kyynarnivelille, joissa on lievaa kyynarluun ulokkeen muutosta, jonka alkupera on epaselva.



BVA/KC:n asteikossa inkongruenssia ja lisdantynyttd luun tiiviytta ei arvioida muutoksina ja rajatapaus -
arviota ei myoskadan ole.

Lonkkanivelen anatomiaa

Lonkkanivel on pallonivel, ja se liikkuu hyvin kaikkiin suuntiin. Paaasiassa lonkkanivel liikkuu kuitenkin
koukistuksessa ja ojennuksessa. Passiiviset ja aktiiviset mekanismit pitdvat nivelen stabiilina. Passiivisia
mekanismeja ovat reisiluun paasta lahteva, lonkkamajan pohjaan kiinnittyva paksu nivelside: ligamentum
teres, nivelkapselia ymparoivat rakenteet, nivelen rakenne ja nivelnesteen aiheuttama koheesio.
Lonkkamaljan koveruus ja reisiluunpaddn sopivuus edesauttavat nivelstabiliteettia. Lonkkaa ympardivien
lihasten toiminta aiheuttaa dynaamisen aktiivisen tuen lonkkanivelelle.

Kumpikin lantion puolikas rakentuu neljastd yhteen luutuneesta luunosasta (suoliluu, istuinluu, hdpyluu ja
lonkkamaljan luu) ja nuo luut yhdistyvat 12 -16 -viikon idssd muodostaen lantion puolikkaat. Lonkkamalja on
kuppimainen, hieman puolikuumainen rakenne, joka koostuu neljasta yhteen fuusioituneesta luunosasta
(suoliluu, istuinluu, hapyluu ja lonkkamaljan luu). Reisiluun pda asettautuu normaalisti tiiviisti lonkkamaljaan
ja nédma muodostavat lonkkanivelen.

Lonkkanivelten anatomiaa
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Lonkkaniveldysplasiaan liittyva rontgenloydoksia:

Lonkkanivelen kasvuhairion rontgenmuutokset muodostuvat reisiluun paan subluksaatiosta /luksaatiosta,
(eli lonkkamalja kattaa alle puolet reisiluun pdian pinta-alasta tai reisiluun pda on kokonaan poissa
lonkkamaljasta: tdhan vaikuttaa mm. ns. 16ysyys ja lonkkanivelen rakenne) sekd nivelrikkomuutoksista.
Nivelrikon kehittyessa lonkkamalja voi mataloitua ja reisiluun paan muoto voi muuttua, reisiluun kaulasta voi



tulla epasaanndllinen ja paksu. Uudisluu- ja luupiikkimuodostusta kehittyy lonkkamaljan, reisiluun paan ja
reisiluun kaulan alueelle. Lonkkamaljan reunoilla ndhdaan luun tiivistymista.

Vasemmanpucleiseen kuvaan on merkitty alueet, joissa seivimmin vol huomata muwtoisia, kuten iSysyytts ef
B3jenevas nivelrakos, matalas lonkkamalas sekd epdtasaisuntts 5 vudsluumuodostusts, kun kyseess on
lonkkaniveldysplasia. Ofeslia on normsali lonkkanivel:

Reisiluun pas ja lonkkamalia ovat pydredt 3 yhdenmuiaiset efi myStailevat tiviisti toisiaan.
Lonkkamaljan kraniolsterasfinen reuna piirtyy ®ravana ja on Bevasti pydristynyt. Nivelrako on tivis [ tassinen.
Lonkkamaliz on syva 3 kattas sefvasti yii puolet reisiluun padsta.

Vasemmaliz on normaali lonkkanivel, oiiealls esimeriki ns. rajatapauksests, joss:
reisiluun paa 3 lonkkamalia ovat hieman kumikkaat 3 vahan epiyhdenmukaiset . Reisiluun 533 [ lonkkamaja
myStallevat toisizan vahemman matkas kuin tiysin normaaiiss lonkianiveless ja nivelessd on siis Fevas Ioysyytta.
Reisiluun paan kesius on medizalisesti lonkkamaljzkon dorsaslireuraan nahden efi lonkiamalian sislia 3 reisiluun pad
ja lonkkamaljakko ovat yhdenmuigiset.




Vasemmalla on normaali lonkkanivel, oikeslls esimerikki Sevasti dysplastisests nivelestd, jossa: reisiluun p3d 2
lonkkamalia eivat ole yhdenmukaiset. Reisiluun p3d 3 lonkkamalia ovat hieman kulmikkast ja myStailevat
toisiaan vain vahan matkaa 5 nivelrako erottuu selvasti levenevini, joten seivad ISysyytts on havaittavissa.
Lonkkamalian kraniolaterasfinen reuna on vahan mataloitunut. Reisiluun kaulassa on epdtasaisuutts off pientd
vudisluumuodostusta, joka kertoo fievasts nivelrikosta.

Vasemmalls on normaali lonkkanivel, ofleslia esimerki salvasti 3 vakavasti dysplastisests lonkkanivelests, joss on
selvad epatasaisuutts reisiluun padss 3 londamalizhosss, reisiluun paa on epemuctonen 3 tasantunut, lonkkamals
on kulmikas j3 lonkikamaljan kranioisterasfireuna on tasaantunit. Nivelrako erottuu 53jans 5 epatassisens

Eri maiden arvosteluasteikoista

Eri maissa ympari maailman on kaytetty lukuisia eri tapoja arvioida lonkkaniveldysplasiaa. Eniten kuitenkin
kdytetdan Suomessakin kdytossa olevaa kuvaustapaa ja rontgenkuvan subjektiivista asiantuntija-arvostelua.

Brittish Veterinary assosiation (BVA)/ Kennel Club (KC) Hip Dysplasia Programme eroaa Suomen systeemissa
siind, ettd kuvaava eldinlaakari voi halutessaan (on suositeltua) Idhettda kuvat arvosteltaviksi kahdelle BVA:n
hyvaksymalle arvostelijalle. Arvostelijat maarittavat numeerisen lonkkaniveldysplasian vakavuusastetta
kuvaavan arvon kummallekin lonkkanivelelle ennaltamaaritetyn kriteeriston mukaisesti. Kriteeristoon kuuluu



ns. Nordbergin kulma, subluksaatio, lonkkamaljan muoto ja nivelrikkomuutokset. Pienin ja paras arvo yhdelle
lonkalle on heilld 0 ja suurin ja huonoin arvo yhdelle lonkalle on 53. Molemmille lonkille oleva arvo (0-106)
lasketaan ja tallennetaan sitten kaikille koirille. Tuota arvoa sitten vertaillaan koko rodun keskiarvoon ja
jalostuskayttoon suositellaan vain eldimia, joilla on rodun keskiarvoa parempi (eli pienempi) numeerinen
arvo.

Pohjois-Amerikassa on kaytdssa mm. Orthopedic Foundation for Animals:n (OFA) ohjelma, joka eroaa
Suomen jarjestelmasta siten, ettd koiran omistaja voi halutessaan lahettaa koiran rontgenkuvat kolmelle
OFA:n hyvaksymalle eldinradiologille (joilla on eldinradiologian jatkokoulutus). Minimikuvausika virallisille
kuville on kaksi vuotta, mutta omistaja voi pyytaa ns. esiarvostelun 4kk-2-vuotiaiden koirien kuville. Lonkat
arvostellaan subjektiivisesti seitseman arvosanaa sisaltavan arvosteluasteikon mukaisesti subluksaation ja
nivelrikon perusteella. Heilla on olemassa my0s ns. rajatapaus-arvio ja jos niistd otetaan puolen vuoden
kuluttua uudet kuvat, noin puolet luokitellaan normaaleiksi ja puolet dysplastisiksi. Normaaleiksi luokitellaan
arvosanan excellent, good tai fair saaneet lonkat, mutta jalostuksellisesti my6s suvun kuvaustulokset ovat
merkityksellisid. Vaikka koiran omat lonkat olisivat erinomaiset, mutta pentuesisaruksista alle 75% on
normaaleja, koiraa pidetdan jalostusnakokulmasta huonona yksilond. Omistajat saavat paattaa, laitetaanko
koiran lonkkatulos avoimeen tietokantaan.

Ulkomaisten lonkkakuvauslausuntojen
hyvdaksyminen
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