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Koiran polven ristisiteen repeama

Polvinivelen keskella sijaitsevat ristisiteet estavat sadriluun lilkkkumista eteen-taakse -suunnassa
suhteessa reisiluuhun. Ristisiteita on kaksi, etummainen ja takimmainen. Kun puhutaan ristiside-
vammasta, yleensa tarkoitetaan etummaisen ristisiteen vauriota. Takimmaisen ristisiteen katkeam-
inen on hyvin harvinaista ja se tapahtuu voimakkaan ulkoisen voiman (trauma) seurauksena.
Samalla polvesta yleensa rikkoutuu muitakin rakenteita.

Polven etummaisen ristisiteen repeama on tavallisin koiran tuki- ja liikuntaelimistdn sairaus.
Ristisiteen repedamaa esiintyy monilla roduilla, mutta tavallista se on mm. rottweilereilla, chow-
chow:lla, noutajilla ja mastiffeilla. Koiralla eturistisiteen repeama on harvoin trauman aiheuttama
akillinen tila. Koiralla polven ristiside tavallisimmin pettaa osittain ja vahitellen viikkojen - kuukaus-
ien aikana ja lopulta katkeaa aivan normaalin liilkunnan seurauksena. Ristisiteen pettamisen oire on
ontuma. Kun ristiside on osittain poikki, ontuma on vaihtelevaa ja se voi tilapaisesti loppua kun
raajaa rasitetaan vahemman. Kun ristiside on kokonaan poikki, ontuma on yleensa jatkuvaa.
Koiralla, jolla toisen polven ristiside on pettanyt on melko suuri todennakoisyys (n. 30%) saada
sama vaiva toiseenkin polveen. Joidenkin tutkimusten mukaan tama riski on tietyilla roduilla jopa
70%.

Ristisiteen pettamisen eras syy on nykykasityksen mukaan "huonot takaraajan kulmaukset” eli
reisiluun ja saariluun valinen kulma lahestyy oikokulmaa, 180 astetta. Talloin sadriluun ylapaan
nivelpinta ei enda ole vaakatasossa vaan taaksepadin vinossa. Taman seurauksena aiheutuu saari-
luuta eteenpain tyontava voima joka kerta kun reisiluun nivelpinta tukeutuu saariluun ylapaan
nivelpintaan. Tama toistuva voima lopulta katkaisee etummaisen ristisiteen. Kulmauksiltaan “nor-
maalilla alkukantaisella koiralla”tallaista voimaa ei synny. Myo6s koiran ylipaino ja reiden huono
lihastasapaino altistaa ristisiteen repeamalle.

Kun eturistiside on poikki, sadriluu paasee koiran askeltaessa lonksumaan eteen-taakse —suunnassa
suhteessa reisiluuhun. Tama aiheuttaa kipua, ontumista seka nivelrikkomuutosten kehittymista ja
usein myos vaurioittaa sisemman nivelkierukan takahaaraa. Eldinlaakari voi todeta eturistisiteen
katkeamisen polvea tunnustelemalla, jos ristiside on kokonaan poikki ja jos katkeamisesta ei ole
kulunut kovin pitka aika. Nykyaan eturistisiteen vauriot pyritaan kuitenkin hoitamaan ennen kuin
eturistiside katkeaa kokonaan. Talldin diagnoosi perustuu tyypilliseen sairauskertomukseen ja
havaittuun ontumaan. Koira on myos haluton koukistamaan kipeda polveaan ja sen vuoksi istues-
saan pitaa kipeaa jalkaa hieman sivulla. Joskus polvi paksuuntuu erityisesti sisapinnalta. Rontgen-
tutkimus antaa myos viitteita ristisidevammasta: nivelnesteen maara lisaantyy ja havaitaan nivelrik-
komuutoksia, luupiikkeja nivelen reuna-alueilla. Tarvittaessa eturistisiteen katkeaminen ja nivelki-
erukoiden tila voidaan todeta tahystysleikkauksella. Tahystysleikkauksella voidaan my6s hoitaa
nivelkierukoiden vammat.

Eturistisiteen repeaman hoito

1) Ei —kirurginen hoito:

Pienella koiralla, alle 5 — 8 kg painoisella, polveen kohdistuvat voimat ovat niin pienia, etta voidaan
kokeilla ei-kirurgista hoitoa. Ristisidevamma aiheuttaa polveen arsytystilan, joka johtaa nivelkapse-
lin paksuuntumiseen. Odotetaan, etta polven nivelkapseli paksuuntuu ja polven lonksuminen
vahenee tai loppuu. Tassa menetelmdssa on omat ongelmansa. Odotettaessa voi kdayda niin, etta



polven sisemman nivelkierukan takahaara rikkoutuu ja se aiheuttaa kipua. Nivelkierukkavamma
vaatii usein kirurgisen hoidon, rikkoutuneen kierukanosan poiston. Odotettaessa polveen kehittyy
usein myos nivelrikkomuutoksia, jotka heikentavat kirurgisen hoidon ennustetta.

2) Menetelmat, joissa katkennut ristiside korvataan:

Vuosien varrella on kehitetty lukuisia leikkaustekniikoita, joissa katkennut ristiside korvataan.
Yleisimmin kdytetyssa menetelmadssa asennetaan kovaa rasitusta kestava nailon-, polyeteeni-,
polyesteri- tai komposiittiommel reisiluun alapaan takaosan ja saariluun ylapaan etuosan valiin
anatomisesti samaan suuntaan kuin etummainen ristiside. Toinen, nykyaan harvemmin kaytetty
menetelma, on tukea polvi kayttaen reisilihaksiston jannekalvosta otettua siirretta. Naiden
leikkausmenetelmien jalkeen liikuntaa rajoitetaan kuukausien ajaksi. Odotettaessa polven
nivelkapseli paksuuntuu ja antaa lisdatukea polvelle.

Molempiin edella mainittuihin menetelmiin liittyy ongelmia: tuenta voi pettaa osittain tai jopa
kokonaan ja sen vuoksi nivelrikkomuutokset etenevat. Painavilla ja aktiivisilla koirilla tuennan
pettaminen on todenndkdisempad. Ompeleiden ja jannekalvosiirteiden pettamisen takia on
kehitetty leikkaustekniikka, jossa polvi tuetaan kayttaen komposiittinauhaa ("Tightrope”) joka
kiinnitetaan luun pintaan tukeutuvien aluslevyjen valiin. Valitettavasti myos tama tuenta voi pettaa
tai I0ystya.

Tuennan pettaminen altistaa my0s sisasivun nivelkierukan takahaaran vaurioille. Kun nivel liikkuu
epanormaalisti, nivelkierukka saattaa jaada puristuksiin reisiluun ja saariluun nivelpintojen valiin.
Taman vuoksi polven tuentaan perustuvissa menetelmissa yleensa suositellaan tehtavaksi sisasivun
nivelkierukan takahaaran kiinnityssiteen katkaisu (meniscal release). Katkaisu lisaa kierukan taka-
haaran liikkuvuutta ja siten vahentaa kierukkavamman riskia.

3) Menetelmat, joissa ristisiteen katkeamisen syy pyritaan korjaamaan:

Kuten edella on mainittu, koiran polven ristisiteen katkeamisen eraana syyna pidetaan sita, etta
sadriluun ylapaan nivelpinta ei ole vaakatasossa vaan vinossa taaksepdin. Tama aiheuttaa saariluuta
eteenpadin tyontavan voiman aina kun koira varaa painoa takaraajalleen. Kun isoilla ja aktiivisilla
koirilla polven tuentaan perustuvilla menetelmilla hoitotulokset ovat olleet epatyydyttavia, on
kehitetty joukko uudempia menetelmia, joissa sadriluun ylapaan luisia rakenteita muutetaan siten,
ettd sadriluuta eteenpadin tyontdvaa voimaa ei enaa synny ja etummaista ristisidetta ei enaa tarvita.

TPLO

Saadriluun ylapaan nivelpinnan kaanto vaakasuoraan asentoon, Tibial Plateau Levelling Osteotomy
eli TPLO, on ndista uudemmista menetelmista eniten kaytetty. On myds varsin hyva tieteellisiin
tutkimuksiin perustuvaa naytto siita, etta nivelrikon kehittyminen on TPLO -menetelmassa
vahadisempaa kuin polven tuentaan perustuvissa leikkausmenetelmissa. TPLO -leikkauksessa
sadriluun ylapaahan tehdaan kaareva sahaus, saariluun ylapaan niveltaso kdannetaan vaaka-
suoraan asentoon ja kiinnitetaan uuteen asentoonsa teraslevylla ja —ruuveilla. Samalla voidaan
tarvittaessa korjata raajan asentovirheita. Jos saariluun edestakainen liike suhteessa reisiluuhun on
suuri ennen leikkausta, nivelkierukkavamman riskin pienentamiseksi tehdaan edella kuvattu
nivelkierukan takahaaran kiinnityssiteen katkaisu (meniscal release).

Toipuminen TPLO -leikkauksen jalkeen on nopeaa. Koirapotilas kayttaa leikattua jalkaansa varsin
hyvin yleensa jo seuraavana padivana leikkauksen jalkeen. Noin kuuden viikon ajan potilas saa
liilkkua taluttimessa ja mm. liukastelua ja riehumista valtetaan. Noin kuuden viikon kuluttua
leikkauksesta todetaan saariluun sahauksen luutuminen réntgentutkimuksessa ja sen jalkeen
voidaan aloittaa aktiivinen harjoittelu.

TPLO -leikkaus on kalliimpi kuin perinteiset polven tuentaan perustuvat menetelmat. Saariluun
ylapaan sahauksen kiinnityksen pettaminen on mahdollista, mutta hyvin harvinaista, kun
isokokoisillekin koirille on nykyaan saatavilla kestavat levyt.



TTA

Saariluun kyhmyn, polvilumpiojanteen kiinnityskohdan siirtaminen eteenpain (Tibial Tuberosity
Advancement, TTA) on Euroopassa varsin suosittu menetelma eturistisidevaurion hoitamiseksi.
Sadriluun kyhmy ja saariluun etu-ylareuna sahataan irti ja siirretdaan eteenpain seka hieman
ylospain ja kiinnitetaan uuteen asentoonsa erikoislevylla ja sahauslinjaan asennettavalla korilla.
Kuten TPLO -menetelmassakin, nivelkierukan takahaaran kiinnityssiteen katkaisu on tarpeen
kierukkavamman riskin pienentamiseksi, jos saariluun edestakainen liike suhteessa reisiluuhun on
suuri ennen leikkausta.

Toipuminen TTA leikkauksen jalkeen on nopeaa. Koirapotilaan jatkohoito TTA —leikkauksen jalkeen
on samanlainen kuin TPLO -leikkauksen jatkohoito.

TTA -leikkaus on suunnilleen saman hintainen kuin TPLO -leikkauskin. Saariluun ylapaan kyhmyn
kiinnityksen pettaminen on mahdollinen, mutta melko harvinainen komplikaatio.

TWO

Saadriluun ylapaan nivelpinta voidaan kaantaa vaakasuoraan asentoon myds poistamalla saariluun
etu-yldosasta kiilamainen pala ja kiinnittamalla luu uuteen asentoonsa teraslevylla ja ruuveilla
(Tibial Wedge Osteotomy, TWO). TWO -menetelman komplikaatioriski, mm sahauksen kiinnityksen
pettaminen, on suurempi kuin TPLO -menetelmassa. Tata menetelmaa kaytetaan melko vahan.

TTO

TTO eli Triple Tibial Osteotomy -leikkauksessa kolmella sahauksella kdannetaan saariluun ylapaan
nivelpintaa ja siirretaan saariluun kyhmya eteenpain ja ne kiinnitetaan uuteen asentoonsa
teraslevylla ja ruuveilla. TTO on TPLO- ja TTA -menetelmien yhdistelma. Tata menetelmaa
kaytetaan melko vahan.
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