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Selkaoireiston yleisyys

Yli 30-v suomalaisista:
* 80% on kokenut ainakin kerran alaselkavaivoja
* 50% on kokenut toistuvia (yli 5) kipuepisodeja

* Maailmanlaajuisesti elamanikainen prevalenssi 84%
* 1-2% tarvitsee leikkaushoitoa

* Suomessa v 2012 selkasairauden takia tyokyvyttomyyselakkeella oli
26 600 henkilda



Selkavaivan tavallisia syita
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Selkakipujen syita

* Spinaalistenoosi l. ydinkanavan
ahtauma

* Anatomiset rakenne-virheet
(skolioosi, spondylolisteesi)

* Sisdelimista sateileva kipu

 Systeemisairaus (syopa, tulehdus,
selkarankareuma)

A" Lumbar
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Tulehduksellinen selkakipu

* Avoterveydenhuolloin kroonisista selkakipupotilaista 5%:lla
tulehduksellinen selkakipu

* Tulehduksellisen selkakivun hoito poikkeaa muun kr selkakivun
hoidosta — varhainen tunnistaminen tarkeaa

* Tulehduksellisen selkakivun taustalta voi l6ytya selkarankareuma,
nivelpsoriaasi tai muu spondyloartropatiaryhman tauti



Tulehduksellinen selkakipu

* selkakipu kestanyt vahintaan 3 kk

e oire alkanut alle 40(45)-vuoden iassa

* oire alkanut vahitellen

* kipu herattaa yolla

* selkakipu helpottuu liikkuessa, lepo ei paranna

* 4/5 piirteen tayttyessa viittaa vahvasti tulehdukselliseen selkakipuun



Spondyloartropatioiden kliinisia piirteita

 Sakroiliakaalinivelen (SI-nivel) tulehdus ristiselassa
 Janneluuliitoksen tulehdus (entesopatia)

* Yhteys suolistotulehduksiin

* Yhteys psoriaasiin

* Esiintyminen suvuittain

* Yhteys silman varikalvon tulehdukseen (iriitti)

* Yhteys HLAB27-kudostyyppiin



Selkarankareuma
|

* yleisin tulehduksellinen
selkasairaus

* esiintyminen vaestossa 0.2%
-1.2%

* miehilla 2-3 x yleisempi kuin
naisilla

* alkaa nuorella ialla

e Suomessa uusia tapauksia 6-
7/1000001. 300-400 /v



Tavallisimmat artriitit ja entesiitit selkarankareumapotilaalla

ARTRIITIT
(punainen vari)

Olkanivel

Selan fasettinivelet

Risti-suoliluunivel

Lonkkanivel

Polvinivel

ENTESIHTIT
(sininen vari)

Rintakeha
- rintalasta-solisluuliitos
- rintalasta-kylkiluuliitokset

Kyynarpaa
- olkaluun koukistajalisake
- olkaluun ojentajalisake

Selka
- okahaarakkeet

Lonkan ja pakaran seutu

- suoliluun harju

- reisiluun iso sarvennoinen
- istuinkyhmy

Polvi

- polvilumpion karki

- saariluun kyhmy

- reisiluun sisempi ja ulompi nivelnasta

Kantapaa

- akillesjanne-kantaluuliitos

- jalkapohjan kalvojanteen ja kantaluun
liitos

Laitinen M,Duodecim 2005



Ekstra-artikulaariset oireet

selkarankareumapotilailla

Selkdranka
reuma
Suolisto-
tulehdus
Selkarankareumapotilaat, joilla
ekstra-artikulaarisia oireita Psoriaasi

‘ Uveiitti

N=847

'Ribbens C, et al. Ann Rheum Dis. 2006;65(suppl 11):539



Selkarankareumapotilaan tutkiminen

* Anamneesi
ika kivun alkaessa, kivun luonne ja alku
lahisuvun sairaudet

* Kliininen tutkimus

* Laboratoriokokeet

e Kuvantamistutkimukset

* BASFI: toimintakykyindeksi

* BASDAI: taudin aktiivisuus



B A S DA ' Ole hyva ja merkitse pienilla poikkiviivoilla alla oleville viivoille,
miten kuvaisit viimeksi kuluneen viikon ajalta:

BASDAI >4 - aktiivi tauti

1. Kokemaasi uupumuksen tai vasymyksen kokonaistasoa

Ei yhtaan ¢ hyvin vaikea

2. Selkareuman aiheuttaman kivun kokonaistasoa niskassa, selassa tai lonkissa

Ei yhtaan +  hyvin vaikea

3. Kivun tai turvotuksen kokonaistasoa muissa nivelissa kuin edella mainitussa

Ei yhtaan - ¢ hyvin vaikea

4. Kosketus- tai painoarkuuden kokonaistasoa eri puolilla kehoa

Ei yhtaan hyvin vaikea

5. Aamujaykkyytesi kokonaistasoa heraamisen jalkeen

Ei yhtaan hyvin vaikea

6. Aamujaykkyytesi kesto heraamisen jalkeen

Ei yhtaan ¢+ tuntia
(0] 1/2 1 11/2 2

tai enemman



BASFI The Bath Ankylosing Spondylitis Functional Index

Vetdkai pystysuora viiva alla olevalle viivalle siihen kohtaan, joka kuvaa suoriutumistanne alla mainituista
tehtavistd viimeksi kuluneen viikon aikana- (Apuvahnc tarkoittaa miti tahansa laitetta, joka auttaa Teita

B A S F | suorittamaan jonkin teht4vin tai liikkeen).
1. Sukkien tai sukkahousujen paneminen jalkaan ilman apua tai apuvilineitd (esim. sukkien vetolaite).
Helppo L | Mahdoton

2. Kynin poimiminen lattialta ilman apuvilinetti taivuttamalla vartaloa vyétiarén kohdalta eteenpiin.

Helppo ___ ' : ' Mahdoton

3. Kurotiautummen ottamaan jotakin korkcaﬂa olevalta hyllylts ilman apua tai apuvilinetta (esim. toisen
henkilén apua).
Helppo Mahdoton

" &

4. Nouseminen kisinojattomalta ruokapbydan tuolilta kdyttimatté kisii tai muita apuvﬁlmeita

Helppo ' ' » » Mahdoton

5. - Nouseminen selinmakuulta lattialta ilman apua.

Helppo ‘ : Mahdoton

6. Seisominen ilman tukea 10 minuutin ajan tuntematta epéxhﬁkavuutta.

Helppo Mahdoton

7. 12-15 porrasaskelman nouseminen vuoroaskelin kAyttAmatta késikaidetta tai kivelytukea.

BASFI > 4 o | —

9 merklttava 8. Katsomaan olkapisn ylitse vartaloa kiAntAmstta. .
o . o Helppo o » ' Mahdoton
to I m I n n a nval a u s 9. Suoriutuminen fyysisesti vaativista tehtévisti (esim. fysioterapiaan lnttyvat harjoitukset, puutaxhanhoxto
tai urheilu).
Helppo ' Mahdoton

10. Suoriutuminen kokonaisen péivin askareista joko kotona tai ty6ssa.

Helppo ? Mahdoton




Selan liikelaajuuksien mittaaminen

* takaraivo-seinamitta O

* paan kddnnot ad 90°

* hengitysero >5 cm

* Schober (lanneselan liikkuvuus) >4 cm
* selan sivutaivutukset >20 cm

* https://www.asas-group.org/education/asas-slide-
library/



Laboratoriotutkimukset selkarankareumassa

* Tulehdusarvot (La, CRP) voivat olla normaalit tai koholla
* Hemoglobiini voi olla alentunut (tulehdusanemia)
 Reumatekija RF ei yleensa ole positiivinen

* CCPab ei yleensa positiivinen



HLAB-27

e Suomalaisista n. 14%:lla positiivinen
e Lansieurooppalaisista 4-8%:lla posit.
e Selkarankareumapotilaista 95%:lla posit.

e Kannattaa tutkia, jos tulehduksellinen selkakipu alle 45-vuotiaalla ja
Sl-rontgen normaali



Kuvantamistutkimukset selkarankareuma-
epailyssa

* < 35-vuotiailla magneettikuvaus ensisijainen kuvantamismenetelma

* Magneettikuvaus nayttaa varhaisen tulehdus-muutoksen
(hohkaluudodema), kun rtg-kuvassa saattaa naiden suhteen olla

vuosien (jopa >5v) diagnostinen viive
* > 35-vuotiaille tavallinen réntgenkuva sopii perustutkimukseksi



Sakroiliitti MRI:ssa

A T2-painotteinen STIR: vasemmalla
voimakas hohkaluudédema, oik ylh. pieni
6dema

B T1 ilman varjoainetta: nivelrustot
ohentuneet ja epatarkat, vasemmalla
hohkaluu6dema tumma

C T1 varjoaineella: vasemmalla
hohkaluu6dema tehostuu, eroosioita

Nordstrom & Kauppi,Duodecim 2010




Selkarankareuman mukaillut New York
kriteerit

Kliiniset kriteerit

e > 3 kk kestanyt tulehduksellinen selkakipu
* Lannerangan liikerajoitus

* Rintarangan liikerajoitus

Rontgenologiset kriteerit

e Vahintaan 2. asteen bilateraalinen sakroiliitti
e Vahintaan 3-4. asteen unilateraal. Sakroiliitti

Varma diagnoosi=rontgenologinen kriteeri vahintaan 1 kliininen kriteeri



Aksiaalinen spondyloartropatia - SPA

ASAS 2009 (Assessment of SpondyloArthritis International Society)

Potilaalla alle 45-v alkanut > 3 kk jatkunut selkakipu

tal

* Sakroiliitti rontgenkuvassa tai MRI:ssa

**  SPA-oireet:

- tulehduksellinen selkakipu - psoriaasi

- artriitti - Crohnin tauti/ Colitis ulcerosa
- entesiitti - hyva vaste NSAID:lle

- uveiitti - suvussa SPA

- daktyliitti - HLAB27 +

- kohonnut CRP



Tulehduksellisen selkakivun hoidon porrastus

Selkakipupotilas perusterveydenhuollossa

Potilas on alle 40-v ja selkakipu on kestanyt >3 kk
+ tayttaa tulehduksellisen selkakivun maaritelman
+/- HLAB27 positiivinen

+/- aiemmassa kuvantamistutkimuksessa sakroiliitti

Epaily sakroiliitista ja riittamaton vaste tulehduskipulaakkeille

Ei-kiireellinen lahete reumatologille

+ lyhyt kuvaus tydhistoriasta ja sairauksista
+ nykyoireen kesto ja luonne

+ oireiden vaikutus tyo- ja toimintakykyyn
‘ + yleis, nivel- ja ihostatus

+ La, CRP,PVK ja HLAB27

+ >35-v Sl-nivelten/lannerangan rtg




