Degenerativni onemocnéni kloubu

Z.. Rozkydal
I. ortopedicka klinika
LF MU v Brné



Osteoarthrosis deformans

Jde o degenerativni onemocnéni
hyalinni chrupavky a okolnich tkani

synovialniho kloubu.

VSechny stavy a procesy, které¢ pozméni
mikroprostredi, normalni strukturu a funkci
chrupavky a tkani, kter¢ je obklopuyji,

mohou veést k artroze.



Osteoartroza

Epidemiologie:
15 % veskere populace trpi osteoartrozou

Nad 65 roku trpi osteoartrozou nadpolovicni ¢ast populace

Nad 75 roku - 80 % populace



Osteoarthrosis deformans
- déleni

* Primarni - 1diopaticka (po 40. roku)

* Sekundarni - znama priCina



Osteoartroza primarni

- zacCina po 40. roku véku

- drobn¢ klouby rukou

- kréni patet, bederni pater
- kyCelni a kolenni klouby




Osteoartroza sekundarni

~ W

. Mechanicke faktory (VDK, m. Perthes,

asepticka nekroza, CVA, poruchy osy,
stavy po zlomeninach a po operacich

. Metabolicka (ochronoza, krystalové artropatie-

dna, chondrocalcinosis, Gaucherova choroba)

. Hormonalni stavy (akromegalie, DM)
. Opakovang¢ krvaceni do klouby (haemofilia)
. Zanéthive procesy (septicka artritis, R.A.)



Vyvojova dysplazie kycle




Stav po m. Perthes




Nekroza hlavice femuru
a osteoartroza po zlomenin€ krcku




Pyogenni artritis




Predisponujici faktory

V¢k- nad 50 let
Obezita - osteoartroza je 2x Castéjsi
Mechanicke pretéZzovani
Zeny postizeny vice:
- gen pro heberdenske uzly

je dominantni u zZen a recesivni u muzi
- postmenopauzalni deficit estrogenu

Mechanicka zmény osy kloubu



Schema mechanicky podminéne osteoartrozy

Collateral
ligament
and capsule

~ Subcortical
cysts




Patogeneze - makroskopicke zmény

Chrupavka ztraci svou hladkost a lesk, je matna, nazloutla
rozvlaknuje se, je mekci




Ulcerace, defekty




Subchondralni kost se skleroticky zhustuje




Makroskopickeé zméeny

Cysty v subchondralni kosti
Na okrajich kloubu se tvofi osteofyty

ObrousSeni chrupavky na subchondralni kost,
uplna destrukce chrupavky

Porucha osy

Synovidlni membrana je ztlustéla, hyperemicka,

Tvorba volnych téles

Svrasténi kloubniho pouzdra



Mikroskopicke zmeény

Chondrocyty degeneruji
shlukuji se do clusteru
v poctu 10-20

Nepravidelnosti povrchu
chybi lamina splendens
Chybi bunky v povrchni
vIstve

Hluboké trhliny

Fysiologicka chrupavka O.A.



Biochemicke zmény

Zvysuje se obsah vody

Znacn¢ ztraty proteoglykanu,
ikdyz je syntéza PG 1 bilkovin
Zvysena

snizuje se celkove mnozstvi PG

Chondroitin 6 sulfat je snizen
Ketaransulfat je snizen
Chondroitin 4 sulfat je zvySen




Biochemicke zméeny

Chondrocyty tvofi 1 kolagen typ 1.,
ktery se nachazi v kuzi a v kosti

Kolagenni sit’ se rozrusuje:

- sniZzuje se mechanicka pevnost

- enzymaticka degradace
(hyaluronidaza, proteazy,

kathepsin D)




Osteoartroza - klinicke priznaky

Bolest, mirna, pri zméné pocasi, pozd¢j1 narusta

Ranni ztul

Trvala bo]

hlost, pocit tuhosti v kloubu
est- vypotek, synovialitis

Omezeni |

hybnosti

Kulhani, snizeni de¢lky chuze a stani
Svalova hypotrofie, kloubni kontraktury
Drasoty, krepitace

Zhrubéni kontur kloubu

Porucha osy



Osteoartroza

Kompenzovana

Dekompenzovana



RTG klasifikace podle Kellgren- Lawrence

0 - Zadn¢ znamky artrozy

1 - mal¢ okrajovée osteofyty, ziiZzeni kloubni Stérbiny je
minimalni.

2 - mirn¢ z0zeni kloubni Stérbiny, lehké nerovnosti,
osteofyty.

3 - vyrazn¢ difusni sniZzeni kloubni Stérbiny;,
velke osteofyty, cysty, subchondralni sklerosa,
vyrazn€ nerovnosti.

4 - vyznamna inkongruence, zanik kloubni stérbiny,
osteofyty, cysty, subchondralni skleroza,
loziska nekroz, zména tvaru kloubnich koncu,
desaxace.



L. 11 1. IV.

Obr. 26 Kellgren- Lawrence klasifikace I- IV.






Chondropatie- dle ASK nalezu

1 zméknuti a otok

2 fragmentace a fisurace do 1,3 cm

3 fragmentace a fisurace nad 1,3 cm

4 eroze chrupavky az na subchondralni kost




Chondropatie I. st.

Mékka chrupavka



Chondropatie 11. st.

Fisurace



Chondropatie 111. st.

Fibrilace — krabi maso



Chondropatie 1V. st.

Defekty do subchondralni kosti



Diferencialni diagnoza

Revmatoidni artritida
Ankylozujici spondylitis
Psoriaticka artritida
Infekcni artritida
Haemofilicka artritida
Dnavai artritida
Chondromatosis
Neurogenni artropatie
Systémov¢ artritidy (LED)
Asepticka nekroza R A
Osteochondritis dissecans

Pigmentova vilonodularni synovitis
Chondrocalcinosis




Neurogenni artropatie




Arthritis urica

Akutni dnava artritis
Chronickeé kloubni ptiznaky-
erozivni kloubni deformity
Uratova depozita ve stén¢
kloubnich pouzder, burz

a Slachovych pochev

Dnavé¢ tofy- agregaty krystalu
podkozni uzly (usni boltce)

Ukladani krystalli mononatrium
uratu do kloubu, Slach a okoli




Chondrocalcinosis

Akutni zachvaty artritidy - pseudodna
Ukladani krystali kalcium pyrofosfatu
Kalcifikace menisku v koleni

Th- kolchicin, NSA, lokalni kortikoid.




Synovialni chondromatosis

Vytvareni chrupavcitych uzlikii na synovialni membrang.
Jsou na stopce, ktera zajisStuje vyzivu.
Mnohocetna chrupavcita téliska pozdé kalcifikuji nebo osifikuyi.



Pyogenni artritis

Hematogenni prenos

1. Synovitis purulenta

2. Phlegmona kloubniho pouzdra
3. Panarthritis

Klinické priznaky: |

rubor, calor, dolor, tumor, functio laesa. =

Labor. testy- CRP, FW, leu, KO + diff;,
ELFO.




Osteoartroza- lecba konzervativni

Uprava zivotniho a pracovniho rezimu
Omezeni zatéze

Snizeni vertikalniho zatizeni nosnych kloubu
(hole, berle, snizeni vahy)

Pravidelné¢ cviCeni, prevence kontraktur
Fyzikalni 1éCba

Pomuicky (ortezy, obuv, pasy, limce)
Lazenska lecba



Analgetika

Rychly nastup ucinku
- analgetika neopioidni (pf. paracetamol)
- analgetika opioidni (pf. Tramadol, DHC continus)

Tramal, Tralgit, Noax Uno

Novalgin (metamizol)

Zaldiar (tramal + paracetamol)

Tramylpa (tramal + paracetamol)

Algifen (metamizol, pitofenon, fenpiverin)
Ultracod (paracetamol + codein)
Talvosilen (paracetamol + codein)



NSA- nesteroidni antiflogistika

Inhibitory cyclooxygenazy 1 COX - 1 inhibitory

Inhibitory cyclooxygenazy 2 COX- 2 inhibitory



Nesteroidni antiflogistika - NSA

Inhibitory cyclooxygenazy 1 COX - 1 inhibitory

derivaty kys. acetylsalicylové

derivaty kys. propionove (brufenova rada)
indometacin

piroxicam (Hotemin)

naproxen

diclofenac

kys. tiaprofenova (Surgam)

Biofenac (aceclofenac)



Nesteroidni antiflogistika - NSA

Inhibitory cyclooxygenazy 2 COX 2 ihibitory

Preferencni: meloxicam (Movalis, Recoxa, Artrilom, Melovis)
nimesulid (Aulin, Nimesil)
lornoxicam (Xeforapid)

Selektivni (koxiby): celecoxib (Celebrex)



SYSADOA

- Symptomatic, slow acting, antiinflamatory drugs
(chondroprotektiva)

Pomaly nastup ucinku

Dlouhodoby efekt

Stimuluji syntézu proteoglykanu a kolagenu
Inhibuji katabolické enzymy



SYSADOA

1. celkova : glukosamisulfat
chondroitin sulfat

diacerein
ASU

2. lokalni: kys. hyaluronova



Glukosaminsulfat

DONA

GS Condro 1500 mg
Glukosamin Pharma
Bayflex

Artrostop



Chondroitinsulfat

Condrosulf 400
Condrosulf 800
Mobilin



Kombinovana chondroprotektiva

Proenzi
Proenzi Hyal
Artenal MPX

ORTHO 3000
Profichondro

Preparaty obsahujici kolagen
Gelactiv
Geladrink

Guna MD- kolagenove injekce




Diacerein

Artrodar rostlinny puvod- vytazek z rebarbory
tlumi aktivitu interleukinu
protizanétlivy ucinek
analgeticky ucCinek



ASU- Piascledine 300

ASU- vytazek z avokada a sojovych bobu
stimuluje mezibunéénou hmotu chrupavky
protizanétlivy ucinek
analgeticky ucCinek



Kys. hyaluronova- viscosuplementace

Soucast mezibunécné hmoty chrupavky

Patii mez1 glykosaminoglykany

Zajistuje lubrikaci kloubu

Je hydrofilni, zvySuje viskozitu synovie

UrCuje reologicke vlastnosti synovie
Usnadnuje difuzi Zivin do chrupavky

ZajiStuje elastickou odolnost chrupavky
Pusobi proti rozpadu mezibunécné hmoty
Indukuje produkci endogenni kys. hyaluronove
Ma protizanétlivy ucCinek



Kyselina hyaluronova

Hyal gan Pred zahdjenim léCby
Synvisc
Erectus
Synovial
Synocrom forte
Suplasyn

SportVis
- do mekkych tkani



Kyselina hyaluronova

. Pred zahajenim lécby
SynVlSC_ One Dobre viditelny nepravidelny povrch

Hyalone
Monovisc
RenehaVis
Orthovisc

fragmentaci a erozi.

Je vidét redukce miry a rozsahu poskozeni
chrupavky.




Doporuceny postup

Paracetamol- 1€k prvni volby do 4 g denn¢
NSA- v nejnizsi mozne davce
+ 1nhibitory protonove pumpy (omeprazol)

Uprava zivotniho a pracovniho rezimu

Redukce hmotnosti

Ortezy, pomucky pro chuzi

Chondroprotektiva

Kys. hyaluronova

Lokalni kortikoidy

Fyzioterapie

Ambulance pro 1&¢¢bu bolesti- kde selhava 1écba
a nelze operovat



PRP- platelets rich plasma

Vysoky obsah krevnich desticek
v malém objemu plasmy

Trombocyty obsahuji granula
s rustovymi faktory
Po aktivaci se rustové faktory uvolni

PDGF, TGF 1, EGF, VEGF, IGF

Urychluje regeneraci epitelialni,
endotelialni, epidermalni

Stimuluje angiogenezi a syntézu kolagenu
Podporuje hojeni ran

PuUsobi antimikrobialné

Exocytoza granul



PRP - priprava

1. Odbér krve 40-80 ml
2. Smichat s antikoagulanciem — citrat sodny
3. Centrifugace 8 minut
- oddeli plasmu od Cervené
a bile krevni rady == Tk 1}

frakce 2

- frakce 3

frakce 4

Nejvétsi koncentrace — L p———
tésné nad vrstvou leukocytu Yy

4. Separace frakci plasmy

Tropocels
- set pro pripravu obohacené krevni plasmy
- lécba krevni plasmou



Klinicke pouziti PRP

Osteoartroza
Rad. epikondylitis
Rpt. tendo Achillis
Rpt. rotatorovée manzety
Autogenni kosti Stepy a PRP u spinalnich fuzi
Paklouby, opozdena hojeni zlomenin + kostni stepy
Zlomeniny u diabetiku- lepsSi tvorba svalku
Kozni ulcerace- 100 % zhojeni
u diabeticke neuropatie s ulceracemi



ACP- autologous conditioned serum

Centrifugace zilni krve nékolik minut
Trombocyty poskytuji své GF
Stimulace tkanové regenerace



ACP- Orthokine

Vysoky protizanetlivy efekt antiinterleukinu 1
- Pusobi proti hlavnimu mediatoru kl. zanétu — interleukin 1

Odbeér krve do specialni EOT zkumavky- zde se simuluje zanét
Pri zanetu krev produkuje protizanétlivé protilatky (antiinterleukin)
Naslednou inkubaci pfi teplote 37st C se pomnozi

Priprava 6-9 hodin ve specialnim inkubatoru
Centrifugace krve, ziska se sérum

Obsahuje 140x vySSi hodnotu antiinterleukinu 1
+ navyseni GF

Aplikace sera do kloubu jesté tentyz den
Celkem 5 injekCnich aplikaci po 5 dnech



Lokalni kortikoidy

Tlumi lokalni zanétlivou reakci
Nezastavi progresi

Snizuji syntetickou aktivitu chondrocytu
SniZuji mnozstvi proteogykanti v matrix

Diprophos

Depo-Medrol



Operacni leCba

Preventivni vykony primarni

- spravn¢ oSetfeni nitrokloubnich zlomenin
- spravn¢ osetfeni ruptur kloubnich vazu

- spravn¢ oSetreni luxaci kloubu

- oSetfeni ruptur meniskl

- oSetreni chondromalatickych lozisek

- odstranéni volnych téles



Osetfeni lokalnich defektu hyalinni chrupavky

Refixace volnych fragmentu chrupavky
Abrazni chondroplastika

Mikrofraktury

Priedi vrtani

Mosaicplastika

ACI — autologous chondrocyte implantation
Scaffoldy- hyalografty a chondrografty



Refixace uvolnénych fragmentu chrupavky

Resorbovatelné piny
Srouby

Fibrinove lepidlo
Osteochondralni koliCky




Abrazni chondroplastika

Odstranéni povrchni vrstvy kosti
Kyreta

Kulickova fréza

Shaver

Acromionizeér




Mikrofraktury

Perforace subchondralni kosti
Sidlem a uderem kladiva
Lehké krvaceni

Steadman, J.R., 1999

Stimulace kostni drenée
Multipotentni mesenchymailni
kmenové bunky jsou uvolnény
do defektu chrupavky

Cil - vytvorit fibrokartilago

Spoluucast- ruzné rustove faktory

Ma omezené mechanické vlastnosti




Mikrofraktury

Kolmo na povrch

Do hloubky 4-5 mm

3 -4 mm od sebe

Otvory nemaji byt ovalnée

Kost mezi otvory neni poskozena




Vrtani
Pridie, 1959

Antegradni
Kdraty 1,5 az 2 mm

Retrogradni

U osteochondrosis dissecans



Mosaicplasty
Osteochondral autograft transfer- OAT

Odbér osteochondralniho stépu
Z nepostizené oblasti
do defektu

press fit fixace
Hangody, L., 1992
Defekty do 2- 4 cm?

Valcové osteochondralni koliky



Osteochondral autograft transfer- OAT
Mosaicplasty

Vzdy kolmo na povrch chrupavky
Mezi misty nejmene 3 mm prostor
Vrtané otvory pro inzerci jsou

0 néco mensi nez vlastni valce




ACI — autologous chondrocyte implantation

Transplantace autolognich chondrocytu
do defektu chrupavky
Chondrocyty v suspenzi pod periostalnim plastem

Brittberg, M.
Bentley, G.




ACI — autologous chondrocyte implantation

Biopsie chrupavky pfi ASK
4 mm osteochondralni stepy
z interkondyl. fossy nebo z trochley




ACI

Kultivace chondrocytu

Dany do jednovrstevnych kultur

Chondrocyty v jedné vrstve

Ch. proliferuji 10-15 x

Suspenze chondrocytu




ACI

Injekce ch. suspenze (2,5 az 6 mil. bunek)
pod prisity periost

Bioaktivni komora je
zapecetena fibrinovym lepidlem

Ch. adheruji na spodiné defektu

Rediferencuji se
Zacnou tvorit matrix

1 milion bunék na 1 cm? staci

Defekty 2-12 cm?




Hyalografty, chondrografty

VyuZzivaji nosicu bunék- tzv. scaffoldu

Napodobuji 3 D prostredi matrix
Biodegradovatelné

Umozni prichyceni bunek

Jsou konstrukCni oporou regeneratu

Optimalni velikost poru je 100 — 500 pm

Mnohem pravidelngjsi distribuce bunek
Collagen

Hyaluronan matrix

Polyglycolic acid

Polyactic acid + hyaluronic acid



Chondrotissue- scaffold
Polyglycolic acid + hyaluronic acid

1. Odbér autologni krve 9 ml
Centrifugace 10 minut

2. Debridement spodiny a okraju
Mikrofraktury, mustky 3-5 mm

3. Ponoreni chondrotissue do lidského séra
cca 2 minut, upravit velikost chondrotissue

4. Fixace chondrotissue
lepidlem, piny




HyaloFast- scaffold

Biologicky rozlozitelny polymer
na bazi kys. hyaluronove

Neni nutha zadna dalsi fixace

Scaffold slouzi k zachyceni
kmenovych bunek

z aspiratu kostni drené
nebo z mikrofraktur

Podporuje jejich zivotaschopnost

Hojivy ucinek na hyalinni chrupavku




Mesenchymalni kmenové bunky

U osteoartrézy l.- Ill. stupné
Odbér z tukové tkané z podkozi na briSe
Zpracovani na koncentrat kmenovych bunek 2-6 mi

Aplikace do kloubu

Parakrinni efekt — pozitivni vliv na mezibunecnou hmotu
chrupavky ?
Efekt — na snizeni bolesti, omezeni analgetik

Neni zatim dukaz pfeméeny kmenové bunky na chondrocyty

Klinicky experiment



Operacni lecba

Preventivni vykony sekundarni

- korekce osy- osteotomie berce, femuru
acetabuloplastiky, plastika stfiSky

- plastiky zktiZzenych vazi

- synovektomie, debridement, shaving

- cheilectomie




Operacni lecba
Resekeni artroplastika - operace sec. Keller
operace sec. Girdlestone

Artrodéza - znehybnéni kostnim srustem

Totalni nahrada kloubu
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Diferential diagnosis

Rheumatoid arthritis
Ancylosing spondylitis
Psoriatic arthritis
Septic arthritis
Haemofilic arthropathy
Gout
Chondrocalcinosis
Neurogenic arthropathy



Neurogenic arthropathy

Obr. 30



Neurogenic arthropathy




e RA.
e Juvenilni R.A.

- Still s disease




Gout




Chondrocalcinosis




1al chondromatosis

Synov




Septic arthritis




