Rontgenogramm labakatest



Projektsioonid

PA PROJEKTSIOON:

— peopesad vastu
detektorit ja sbrmed
valja sirutatud

— randmed voimalikult
paralleelselt

— sormed hara

— tsentreering labakate Il
metakarpafalangeaal-
liigeste (MKF) vahele

— dorsofleksioon 10°
(liigeshaigused)




Labakate otsellesvote ilma kaldeta ja 10 kraadise kaldega



Projektsioonid (2)

 “Kandlemangija” e “Palliputidja” e. Norgaardi
Ulesvote (U/v) projektsioon
— Poikit/v osalises — Poikiti/v osalises
pronatsioonis supinatsioonis

— Varajased erosiivsed
muutused radiaalsel

— MKEF liigeste subluksatsioonid
(SLE)

. inni i P = = =di =
Schiitt R, Lanz Us Diagriostic Imaglng of the Hand http://www.auntminnie.com/index.aspx?sec=ser&sub=def&pag=dis&ItemID=56361



Anatoomia

1-radius (kodarluu);

2-ulna(ktitinarluu);

3- os scaphoideum (os naviculare, lodiluu);

4-o0s lunatum (kuuluu);

5-os triquetrum (kolmkantluu);

6-0s pisiforme (hernesluu);

7- os trapezium (os multangulum maijus,

trapetsluu);

8-0s trapezoideum (os multangulum

minus, trapetsoidluu);

9-0s capitatum (paitluu);

10-os hamatum(konksluu);

11-hamulus ossis hamati;

12...16-ossa metacarpi |-V (I-V kdmblaluu);

17...21-phalanges proximales digitorum
(sormede pohililid );

22...25-phalanges mediae digitorum II-V (lI-V
sorme keskllid);

26...30-phalanges distales digitorum

(sormede loppliilid);

31-ossa sesamoidea (seesamluud);

32-nn. luusaareke ehk enostoos (normivariant);

33-articulatio radiocarpalis.

Uibo R. Projektsiooniline anatoomia. 2006



Anatoomia (2

Liigesvahemikud:

Interfalangeaalliigesed 1 —2 mm
Interkarpaalliigesed 1,5 -2 mm
Radiokarpaalliiges 2 — 2,5 mm

Ulna

Radius

Recessus sacciformis
Articulatio radiocarpalis

Os scaphoideum
Articulatio mediocarpalis
Lig. collaterale carpi radiale

Articulatio radio-ulnaris distalis
Discus articularis

Lig. collaterale carpi ulnare

Os lunatrum

Os triquetrum

Os pisiforme

Os hamatum

Lig. intercarpale interosseum

Os trapezium

Os trapezoideum

Os capitatum

Articulatio carpometacarpalis

Articulatio intermetacarpalis

Kie luude iihendid (frontaalldik).

Lepp. A. Inimese anatoomia. 2013



Madelungi deformatsioon
Karpaalslinostoos
Lisarandmeluu

Os styloideum
Brahhilidaktiitlia

Liihike metakarpaalluu
Lilide stinostoos
Kahestunud poial

Kolme luliline poial
Kirneri deformatsioon
Makrodaktuiilia

Turneri sindroom
Marfani siindroom
Akondroplaasia
Fibrodisplaasia
Osteogenesis imperfecta
Osteopoikoos
Melorheostoos
Ehler-Danlosi stindroom
Hurleri sindroom
Lipomatoosne makrodiistroofia

Haigused

Karpaalkanalisiindroom
Ganglioni

Glomustuumor

Koo lutupe hiidrakktuumor
Degeneratiivsed haigused
Reumatoidartriit
Ankiloseeriv sponddliit
Psoriaatiline artriit

Reiteri sindroom

Susteemne luupus
Dermatomuosiit, polimtiosiit
Skleroderma

Podagra

Hemokromatoos
kondrokaltsinoos

Sarkoidoos
Sunoviaalosteokondromatoos
Neuropaatiline osteoartropaatia
Silikonslinoviit

Bulloosne epidermoliits
Osteollits koos suinoviidiga

*Metastaasid
*Osteosarkoom
*Fibrosarkoom

*Ewingi sarkoom
*Sitinoviaalsarkoom
*Mieloom

*Enostoosid
*Osteoidosteoom
*Subunguaalne eksostoos
*Enkondroom
*Enkondromatoos
*Hiidrakktuumor
*Luutsust

*Luusisene lipoom
*Aneurusmaatiline luutsust

*Pageti haigus

*Luusisene ganglion
*Epidermoid tslst
*Osteoporoos
*Regionaalne osteoporoos
*Amuloidoos
*Hlipotliroidism
*Akromegaalia
*Tuberkuloos

Burgener F. A. And Kormano M. Differential diagnosis of conventional radiology 1991



Haigused

* Arengulised variandid * Luuhaigused

* Liigeshaigused — Enkondroom
— Osteoartroos — Hiidrakktuumor
— Reumatoidartriit  Pehmekoehaigused
— Podagra — Glomustuumor

— Psoriaas



Arengulised variandid

’

e Karpaalsiinostoos

— Karpaalluude vaheline fibroosne voi
luuline thendus

— Sagedaim on kuuluu ja kolmkantluu
vaheline sunostoos, millega kaasneb
sageli lodiluu ja kuuluu vahelise
liigesepilu laienemine (nn. Terry
Thomase tunnus)

e Os styloideum

— Randme dorsaalsel pinnal olev lisaluu,F &
simuleerib murdu

e Kuuluu tiap 2
— Kuuluu ja konksluu vahel on liiges

Radiology 1985; 156:29-31
http://radiopaedia.org/articles/lunotriquetral-coalition



Malformatsioonid

Brahhudaktuilia — luhikesed lilid
Brahhumetakarpaalia — lihikesed

(sormed)
metakarpaalluud

Kamptodaktidlia — sormede pusiv fleksioon

Klinodaktullia — sdrme kurvatuur
asetsusega (tavaliselt V sdrme)

Polidaktldilia — Gle 5 sorme uhel
Oligodaktullia —alla 5 sdrme uhe
Simfalangism — lilide vahelis(t)e
Sindaktiulia — sdormed omavahel

mediolateraalse

kael
kael

iiges(t)e puudumine
Uhenduses



Siamang (Symphalangus syndactylus)



Liigeshaigused



Liigeste rontgenogrammi ABCDE'S

Alignment — subluksatsioon, translokatsioon
Bone — tihedus, proliferatsioon

Cartilage — fokaalne defekt, difuussed
muutused

Distribution — mono-, oligo- ja polUartriit;
siummeetriline/asimmeetriline; mis liigesed

Erosions — kas ja kus?
Soft tissues — turse, kaltsifikaadid



Osteoartroos

| karpometakarpaalliiges (KMK)

Distaalsed ja proksimaalsed
interfalangeaalliigesed (DIF ja PIF)

Kaeliigeste haaratus voib olla
erinevalt suurtest liigestest
summeetriline

Randme- ja
metakarpofalangeaalliigesed
(MKF) on harvem primaarsest OA-
st haaratud, siin enamasti
sekundaarne OA

Greenspan A. Orthopedic Imaging A Practical Approach 2004



Osteoartroosi rontgenoloogilised
tunnused

Osteofuudid (koormust mittekandvas
lokalisatsioonis, servmised)

Subkondraalse luu skleroos (luu
remodelleerumine)

Subkondraalsed tsustid

Liigesvahemiku ebathtlane kitsenemine (va.
interfalangeaalliigesed)

Osteopeeniliste muutuste puudumine
Luuerosioonide puudumine



Kaeliigeste osteoartroos

1. Heberdeni solmed DIF
liigestes

2. Bouchardi solmed PIF
liigestes

3. Liigesvahemiku
ahenemine

4. Subkondraalne
skleroos

Greenspan A. Orthopedic Imaging A Practical Approach 2004



Herberden nodes

Bouchard nodes

Greenspan A. Orthopedic Imaging A Practical Approach 2004



Atuupiline osteoartroos

e Ebatulpiline lokalisatsioon (nt. MKF liigesed)
* EbatUupiliselt noor iga ja valjendunud leid
e Pohjused:

— Trauma

— Ladestushaigused

— Neuropaatiline liiges

— Hemofiilia



Neuropaatiline liiges

Neuropathic Joint

Neurosensoorsest defitsiidist
tingitud luu ja liigese
destruktisoon

Pbhjused: diabeet,
suringomueelia, suufilis, leepra
Radioloogiliselt destruktiivne
osteoartroos

Ulajadseme haaratus harva, siin
pohjuseks tavaliselt diabeet ja
leepra

1 destruction of joint with gross
disorganization

2 bony debris

3 joint instability

4 joint effusion

5 (usual) lack of osteoporosis

Greenspan A. Orthopedic Imaging A Practical Approach 2004
Jones E. A. Et al. RadioGraphics 2000; 20: S279-5293



Leepra

Leepra kahjustab nahka ja perifeerseid narve

Luumuutused tekivad tavaliselt traumade ja
sekundaarsete infektsioonide tagajarjel

Liigeste subluksatsioonid

Kujunevad kontraktuurid, luu resoptsioon,
uude pikkus ja laius vahenevad; luu otsad
muutuvad kitsaks — “lakutud kommipulga”
tunnus (licked-candy-stick sig




Leepra

Parema labajala, labakae ja
kiiinarliigese deformatsioonid tle 20
aasta. Nahamuutused.

Umbes 50 a. tagasi hakkas parem
labakasi deformeeruma - I6hed
sormede painutuspindadel, lisandus
painutuskontraktuur; valutundlikkus
puudub.

80-ndatel hakanud parema kde V
sorm jupphaaval lihemaks jadma
(veritsust ega valu ei kaasnenud).

Bakterioskoopial leitud mikobakterite
kogumikud.

Kliiniliselt diagnoositud leepra.

TUK 2011



Poletikulised artriidid

 Heterogeenne haiguste grupp, mille Ghiseks
tunnuseks on podletikuline pannus, mis
destrueerib kohre ja luid.

g:f‘f \ Radioloogilised tunnused:
iy e \
o |
Cndve ) * Pehmekoeline turse
Tada A S -
R I~ * Periartikulaarne osteopeenia
e | * Erosioonid (algul servmisel)
f J * Liigesvahemiku thtlane
N _ _; kitsenemine
Y \ T -
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Jacobson J A et al. Radiology 2008;248:378-389



juvenile

Reumatoidartriit ot

Rheumatoid Arthritis

Autoimmuunne haigus simmeetrilise erosiivse
sinoviidiga.

Krooniline kulg agenemiste ja remissioonidega
1% taiskasvanud elanikkonnast, N:M 3:1

Pdletikuline pannus, mis pohjustab kdhre lagunemist,
usuuride, pragude ja sekvestrite teket

Loppfaasis moodustub luulis-fibroosne ankiiloos

MKF-, PIF-, randme-, radiokarpaal-, distaalne
radioulnaarliiges

Teised lokalisatsioonid: labajala-, puusa-, pdlve-, 6la-,
sakroiliakaalliigesed, C1/C2 liigesed (dens’i haaratus)



vy

Reumatoidartriit (2)

Luu erosioonid esmasena sageli Il - lll metakarpaalluu
pahikus, kiiiinarvarreluu tikkeljatkes

Liigeste simmeetriline haaratus
Ulnaarne deviatsioon (MKF)

Luigekaela deformatsioon: huperekstensioon PIF ja fleksioon
DIF liigestes

Boutonniere'i deformatsioon: fleksioon PIF ja
hiperekstensioon DIF liigestes

Sunoviidi tottu haaratud kdolustuped, bursad
Periartikulaarne osteopeenia

Liigesvahemiku Ghtlane ahenemine goutonniere
deformity

Swan neck deformity

Flexion =

.
4.\-‘#&

/“\r ’!\\ = _A(
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Reumatoidartriit (3)

e Larseni rontgenoloogline klassifikatsioon:
0 — normaalne

1 —vahemalt Uks jargmistest: pehmete kudede turse,
periartikulaarne osteopeenia, vahene liigespilu
kitsenemine

2 — kindel varajane muutus (marginaalsed erosioonid,
liigespilu kitsenemine)

3 — keskmine destruktiivne muutus (hulgaliselt
erosioone, pseudotsustid)

4 — raske destruktiivne muutus (lisaks subluksatsioonid)
5 — moonutav muutus (anktloos)



V staadiumi reumatoidartriit




60-aastane naine.

Reumatoidartriiti podenud
tle 10 aasta.

V staadiumi RA muutused.
Paremal Il -V
metakarpofalangiaalliigeste
endoproteesid.

09.2013 TUK



Erosiivne osteoartroos

‘ | & -
— W
— 5 =
LS

Progresseeruva kuluga artriit e
Esinevad nii osteofuiudid kui
tsentraalsed erosioonid

Tsentraa

luu proliferatsioon - tekib nn.
“kajakatiiva” tunnus

Haarab proksimaalseid ja distaalseid
interfalangeaalliigeseid

Hilisfaasis tekib ankulloos

Puuduvad marginaalsed erosioonid ja
osteopeenia

sel erosioonid, marginaalsel

Jacobson J A et al. Radiology 2008;248:737-747



Sponduloartropaatia

e Haiguste grupp, mille thisteks tunnusteks
— Reumatoidfaktor negatiivne

— Perifeerne artriit : 2 24
— Sakroiliit spondliidiga vdi ilma ¢ 894
— Perekondlik agregatsioon \ I
e Siia gruppi kuuluvad T O Reits
Arthritis Syndro!

— Ankuloseeriv sponduliit
— Reaktiivne spondiiliit/Reiteri sindroom

— Psoriaatiline artriit

— Poletikulise soolehaigusega assotsieeruv artriit
— Mittediferentseerunud spondulloartropaatia



Sponduloartropaatia

e Haiguste grupp, mille thisteks tunnusteks
— Reumatoidfaktor negatiivne

— Perifeerne artriit : 2 24
— Sakroiliit spondliidiga vdi ilma ¢ 894
— Perekondlik agregatsioon \ I
e Siia gruppi kuuluvad T O Reits
Arthritis Syndro!

— Ankuloseeriv sponduliit
— Reaktiivne spondiiliit/Reiteri sindroom

— Psoriaatiline artriit

— Poletikulise soolehaigusega assotsieeruv artriit
— Mittediferentseerunud spondulloartropaatia



Psoriaatiline artriit

e 5 alagruppi:
— Klassikaline psoriaatiline artriit

e Kuunte muutused, |6pplilide erosioonid, DIF ning PIF liigeste
haaratus

— Mutileeriv artriit (Arthritis mutilans) — valjendunud
deformatiivsed muutused (opera glass/pencil-in-cup
deformatsioonid)

— SUmmeetriline pollartriit

— Asimmeetriline oligoartriit
* kogu sdrme haarav pehmete kudede turse

— Sponduloartropaatia

Greenspan A. Orthopedic Imaging A Practical Approach 2004



Psoriaatiline artriit (2)

» Katel haarab distaalseid ja proksimaalseid
interfalangeaalliigeseid

 Rontgenoloogilised tunnused:

— Pdletikulise artriidi tunnused: liigespilu
kitsenemine, servmised erosioonid,
pehmekoeline turse, ankiloos,
subluksatsioonid

— Loéppluli erosioonid
— Periosti paksenemine (periostiit)

— Luuline proliferatsioon - pohjustab
liigeselahedase luu servade ebalihtlase ja
hagusa valimuse

— Nn. ,pliiats topsis“ (pencil-in-cup)
deformatioon — luli dist. ots kitsas, proks. ots
laieneb

— Entesiit j"“““




Psoriaatiline artriit

. ki M
Jacobson J A et al. Radiology 2008;248:378-389



Psoriaatiline artriit voi erosiivne artroos

A TR
v ‘m
UL

A B

Fig. 20.—DIP joint. A, Bare area erosions of psorialic
ears’'). B, Subchondral erosions of erosive osteoarthritis (

" AJR 134:125-135, January 1980



24-aastane mees, kes on pddenud psoriaatililist artriiti 4 aastat.
Pollartriit, entesopaatiad, daktdliit.

Erosioonid, periosti reaktioon, liigesvahemiku kitsenemine.

24.04.2013 TUK



Septiline artriit

 Uhe liigese haaratus

e Tavaliselt hematogeenne kulv

* Rontgenoloogiline leid iseloomulik
poletikulistele artriitidele:
— periartikulaarne osteopeenia

— liigesvahemiku thtlane kitsenemine
— luulised erosioonid

— pehmekoe turse

Jacobson J A et al. Radiology 2008;248:378-389



Podagra
Metabolic Arthritis

e Kusihappekristallid (Gout)
sunoviaalvedelikus, periart.
pehmetes kudedes ja luus
(toofused), neerudes

* Interfalangeaalliigesed

* Rontgenoloogilised muutused
kujunevad aastate (ca. 5a.)
moodudes

— Toofuste teke
— Liigeste lahedased sklerootiliste

1 marginal erosion with

kontuuridega erosioonid (toofuste SMHBAGING Adge
avanemistest) 2 partial preservation of
k d joint space
— Sekundaarne osteoartroos e R s
— Liigespilu ahenemine 4 lobulated, asymmetric soft
tissue mass

— Osteopeenia puudub

Greenspan A. Orthopedic Imaging A Practical Approach 2004
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Podagra

 Kahe energiaga KT ja spetsiaalne tarkvara
— Voimalik visualiseerida kusihappekristalle

— Eristada kusihappekristalle kaltsiumit sisaldavatest
struktuuridest

— Ebaselga diagnoosi korral
— Eristada agedat ja kroonilist haigust
— Valistada podagra



Podagra.

Desai M A et al. Radiographics 2011;31:1365-1375




PUrofosfaatartropaatia

PlUrofosfaatkaltsiumi kristallide ladestumine
kdhre ja sinoviaalkesta

Esinevad perioodilised agenemised
(pseudopodagra) ja krooniline artropaatia

Levimus Uule 60a. 8%, ule 85a. 27%

N:M 2-7:1

Puusaliiges, siumfuus, polveliiges, klitinarliiges ja
ranne

Diagnoosi aluseks liigeskdhre kaltsifikaadid
rontgenulesvotetel (kondrokaltsinoos) ja
purofosfaatkaltsiumi kristallid siinoviaalvedelikus

Manaster B.J. Musculoskeletal Imaging. The Requisites. 2013
Birkenfelt R. Reumatoloogia. 2000



Purofosfaatartropaatia

Il ja Il MKF liigeses liigespilu
ahenemine, skleroos,
subkondraalsed tsutid,
osteoftitdid

Fibrooskdhre lubjastused (nool)

Jacobson J A et al. Radiology 2008;248:737-747



Joint Space Narrowing

Symmetric; Asymmetric;
erosions; osteophytes;
soft tissue swelling sclerosis
: J
‘ Inflammatory Degenerative
/\ Unusual
Typical severity, age
‘ Osteoarthritis
Infection
Atypical
Osteoarthritis
Proximal; Distal;
No Bony +Bony
Proliferation Proliferation
Trauma,
. _ Crystal Deposition,
Rheumatoid Seronegative Neuropathic,
Arthritis Spondyloarthropathy Hemophilia

Jacobson J A et al. Radiology 2008;248:737-747



| Reumatmdartrut

Osteopeenia

Liigespilu kitsenemine
Pehmete kudede turse
Erosioonid (servades)

Osteoartroos

Liigespilu kitsenemine
Osteofliudid
Subkondraalne skleroos
Subkondraalsed tsustid

Jacobson J A et al. Radiology 2008;248:737-747



Luuhaigused



Osteoid
osteoma

Osteo
sarcoma

Chondroblastoma

Luutuumorid

EEHER
IMyeloma
Lymphoma

etastasis
Myeloma
HPT

Enchondroma
Y i
_Chondrosarcoma

M-

Giant CT

infection

Tuumori radioloogline
morfoloogia:

— Laatiline/sklerootiline
— Hasti/halvasti piirdunud

Patsiendi vanus
Lokalisatsioon

Labakates sagedaseimad
enkondroom ja
hiidrakktuumor



Luutuumorid

Enkondroom

Hasti piirdunud, lGatiline,
lubjastustega (labakate
luudes ka ilma)

Intramedullaarsel

Asumptomaatiline,
patoloogiline murd

|gas vanuses
Vahel mitmekoldeline

Faalanksid, reieluu,
olavarreluu

Hiidrakktuumor

Osteoluutline, hasti piirdunud

Epiflilsis ja subkondraalsel
paiknev lesioon

Aeglaselt progresseeruv valu ja
turse

20.-40. eluaastal
Vaga harva mitmekoldeline

Reieluu, saareluu, pindluu,
dlavarreluu ja kodarluu
distaalosa



Enkondroom Hiidrakktuumor

http://emedicine.medscape.com/article/389224-overview Murphey M D et al. Radiographics 2001;21:1283-1309



TUK 2011

e 71-aastane naine

* Labakae stivenev valu ja
deformatsioon 6 kuu valtel

* lll metakarpaalluus osteoliltline
tuumor

Vanus: Enkondroom
Kliinik: hiidrakktuumor

Histoloogiliselt hiidrakktuumor



Pehmekoehaigused



Susteemne erutematoosne luupus

Kae liigeste haaratus vaga sage

| abakae liigeste simmeetriline
naaratus

MKEF ja PIF liigeste mittefikseerunud
subluksatsioonid, tingitud liigeskapsli
ja ligamentide kahjustusest (pdiki- ja
llgulesvotted)

Periartikulaarne osteopeenia
Pehmete kudede turse
Distaalsete lUlide skleroos

Luu erosioonid puuduvad,
ligesvahemiku kitsenemine harva

Jacobson J A et al. Radiology 2008;248:737-747




Glomustuumor

Beniigne vaskulaarne tuumor
20.-40. eluaastal

Sinised solmed sdrmeotstes (sageli
kGiinte alusi)

Reageerivad valuga temperatuuri
muutustele

Rontgenogrammil halvasti
visualiseeritavad, kuid voivad
pohjustada luu destruktsiooni



Kokkuvote

* Labakate Ulesvote tehakse tavaliselt
liigeshaiguste diagnoosimiseks

e Samas peaks motlema ka koikidele muudele
voimalikele haigustele



Tanan!

Dr. Karin Veske
Dr. Raili Muller
Dr. Sandra Talli



Kirjandus

Projektsiooniline anatoomia. R. Uibo 2006
Radiographic Positioning. Second edition. R. L. Eisenberg et al.

Radiographic Projections for the Diagnosis of Arthritis of the Hands and Wrists.
June 1981 Radiology, 139, 577-581.

Orthopedic imaging. A practical approach. M. W. Chapman 2004

Reumatoloogia. R. Birkonfeldt, T. Haviko, R. Kallikorm, L. P&i, S. Pai, L. Veinpalu.
Medicina 2000

Radiographic Evaluation of Arthritis: Degenerative Joint Disease and Variations. J.
A. Jacobson et al. September 2008 Radiology, 248, 737-747.

Radiographic Evaluation of Arthritis: Inflammatory Conditions. J. A. Jacobson et al.
August 2008 Radiology, 248, 378-389

Imaging Findings in Systemic Lupus Erythematosus Lalani T. A. Et al July 2004
RadioGraphics, 24, 1069-1086.



Kirjandus

Inimese anatoomi. A. Lepp. 2013

Variants, pitfalls and asymptomatic findings in wrist and hand imaging. Pfirrmann
Ch. W. A. Et al. European Journal of Radiology 2005 56:286—-295

http://radiopaedia.org/articles/glomangioma

Subungual Tumors: Clinicopathologic Correlation with US and MR Imaging Findings
Baek H. J. Et al. October 2010 RadioGraphics, 30, 1621-1636.

Neuropathic Osteoarthropathy: Diagnostic Dilemmas and Differential Diagnosis.
Jones E. A. Et al. RadioGraphics 2000; 20: S279-5293

Radiographic Evaluation of the Wrist: A Vanishing Art. Loredo R. A. Elsevier 2005

The Carpal Boss: An Overview of Radiographic Evaluation. Conway W. F. Radiology
1985; 156:29-31

Burgener F. A. And Kormano M. Differential diagnosis of conventional radiology
1991

Imaging of Giant Cell Tumor and Giant Cell Reparative Granuloma of Bone:
Radiologic-Pathologic Correlation Murphey M D et al. Radiographics
2001;21:1283-1309






