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Koirien selkasairaudet

Valilevyrappeuma ja valilevytyra

Valilevyn ulompi osa muodostuu vahvasta sidekudosrenkaasta, annulus fibrosus, jonka sisalla on
normaalisti geelimdinen ydinosa, nucleus pulposus. Valilevyn tarkoituksena on yhdistaa nikamia
toisiinsa ja mahdollistaa niiden keskinainen liikkuvuus seka vaimentaa iskuja. Valilevyn
rappeutuminen on valilevyn aineenvaihduntahairio. Valilevyn geelimdinen ydin muuttuu kovaksi
kalkkeutuneeksi massaksi. Valilevyn rappeutuminen on normaalia yli kymmenen vuoden ikaisella
koiralla.

Monilla roduilla esiintyy kuitenkin epanormaalia, perinndllista valilevyn rappeutumissairautta joka
alkaa jo alle vuoden idssa. Tallaisia rotuja ovat mm. mayrakoirat, tiilbentinspanieli, japaninspanieli ja
corgi. Kovaksi massaksi rappeutunut valilevyn keskiosa aiheuttaa nikamien liikkuessa valilevyn
sidekudosrenkaaseen kovan paineen ja joskus sidekudosrengas repeytyy. Repeytyman kohdalta
valilevyn ydin voi pullistua ulospain kohti selkdydinta. Pieni pullistuma aiheuttaa vain kipua, mutta
suuri pullistuma puristaa selkdydinta, jolloin seurauksena on halvaus.

Diagnoosi eli taudinmaaritys tehdaan oireiden, tunnustelu, hermojarjestelman tutkimuksen (mm.
raajojen refleksit), rontgentutkimuksen ja varjoainetutkimuksen perusteella. Selkaytimen
varjoainetutkimus nadyttaa vaurion tarkan sijainnin. Tarkka sijainti on valttamatonta tietaa, jos
potilas tarvitsee leikkaushoitoa.

Valilevytyran hoito

Oire: Kipuoireet, ei hermotuksen hairidita tai hermotuksen hairiot ovat vain lievat.
Hoito: Lepo noin kuukauden ajan melko pienessa kopissa. Kipuldaakkeet tarvittaessa. Lihaksia
rentouttavat ladkkeet tarvittaessa. Jos vaiva ei helpota, harkitaan leikkaushoitoa.

Oire: Osittainen halvaus: seisoo vaan ei kavele.
Hoito: Leikkaushoito. Paranemisen ennuste on n. 85 - 90 %.

Oire: Jalat taysin halvaantuneet, mutta syvakiputunto on tallella.
Hoito: Leikkaushoito viimeistdan 1-2 vuorokauden kuluessa. Paranemisen ennuste on n. 85 - 90 %.

Oire: Jalat taysin halvaantuneet, syvakiputuntokin on ollut poissa alle 2 vuorokauden ajan.
Hoito: Leikkaushoito mahdollisimman pian.

Oire: Jalat taysin halvaantuneet, syvakiputunto on ollut poissa yli 2 vuorokauden ajan.
Hoito: Ennuste hyvin huono. Kannattaako leikata?

Valilevytyran leikkaushoito

Valilevytyran leikkaushoito tarkoittaa sita, etta selkdydinta puristava, pullistunut valilevymassa
poistetaan selkdaydinkanavasta. Luisen selkdydinkanavan sivulle tehdaan reika, jonka kautta
paastaan nakemaan selkdydinkanavaan ja poistamaan valilevymassa. Leikkaushoito antaa avun
suurimmalle osalle halvaantuneista koirapotilaista.



Kaikki leikatut koirat eivat valitettavasti parane taydellisesti. Valilevytyran aiheuttama puristus on
voinut aiheuttaa selkaytimelle vakavan vaurion, joka ei aina taysin parane, vaikka selkdydinta
puristava valilevytyra poistettaisiinkin.

Selkdydinkanavan ahtauma viimeisen lannenikaman ja ristiluun valilla eli
lumbosakraalitenoosi

Lannenikamia on koiralla normaalisti seitseman kappaletta. Viimeinen eli seitsemas lannenikama
niveltyy ristiluuhun. Selkdydin paattyy viidennen lannenikaman kohdalla. Siita taaksepain
selkaytimen jatkeena luisessa selkdydinkanavassa on kimppu selkdaydinhermoja. Isoilla
koiraroduilla, kuten saksanpaimenkoira, rottweiler ja mastiffit, melko yleinen vaiva on
selkdaydinkanavan ahtautuminen viimeisen lannenikaman ja ristiluun valilla. Ladketieteellista nimea
kdyttden taman sairauden nimi on lumbosakraalistenoosi.

Ahdas selkdaydinkanava voi olla myds synnynndinen muutos. Saksanpaimenkoirilla nahdaan melko
yleisesti tilanne, jossa ristiluu on liian alhaalla suhteessa viimeiseen lannenikamaan. Rakenteellisen
heikkouden vuoksi kyseiseen nikamavaliin voi kohdistua epanormaali kuormitus, jolloin
seurauksena voi olla nikamien valisten nivelsiteiden paksuuntuminen, luupiikkien muodostuminen
tai valilevytyra.

Kaikki nama sairaudet ahtauttavat selkdaydinkanavaa. Oireena havaitaan sairauden alkuvaiheessa
tunnusteluarkuutta lantiorangan loppuosasta seka kipua kun takajalkoja kaannetaan taaksepain.
Makuulta nouseminen ja hyppaaminen aiheuttavat usein kipua. Sairauden edetessa takaraajoihin
kehittyy halvausoireita. Myos rakon ja perasuolen sulkijalihaksen hermotukseen voi kehittya
hairioita.

Taudinmaarityksessa esitiedoilla ja kasin tehtavalla tutkimuksella on suuri merkitys.
Rontgentutkimus antaa tietoa luisista rakenteista. Selkdaytimen varjoainetutkimuksesta on apua
taudinmaarityksessa vain osalla potilaista. Varjoainetutkimus nayttaa muutokset, jotka aiheuttavan
puristusta selkdydinta ymparoivaan nestetilaan.

Suurella osalla koirista tama selkdydinnestetila paattyy ennen viimeisen lannenikaman ja ristiluun
valia. Magneettikuvaus ja tietokonetomorgrafiakuvaus ovat parhaita menetelmia viimeisen
lannenikaman ja ristiluun alueen ongelmien selvittelyssa. Viimeisen lannenikaman ja ristiluun valin
ahtauman oireet helpottuvat lievissa tapauksissa, kun potilas saa tulehduskipulaakkeita ja valttaa
hyppaamista.

Leikkaushoitoa tarvitaan jos kivut eivat hellita kipuladkkeilla tai jos takajalkojen lihakset alkavat
surkastua tai havaitaan takajalkojen tai virtsarakon halvausoireita. Leikkauksessa poistetaan luisen
selkdaydinkanavan katto ja mahdollinen valilevytyra viimeisen lannenikaman ja ensimmaisen
ristinikaman alueelta. Toipuminen leikkauksesta on nopeaa ja ennuste on varsin hyva.

Nikamien silloittuminen yhteen eli spondyloosi

Spondyloosilla tarkoitetaan selkanikamien kasvamista yhteen, kun nikamien valille muodostuu
luiset sillat. Tavallisimmin kyseessa on isoilla koiraroduilla yleisesti tavattava tila, joka yleensa on
tdysin oireeton. Kipua voi tosin esiintya silloin, kun luusillat ovat vasta kasvamassa yhteen.
Nikamien silloittumisen syyna lienee se, etta nikamien valisiin nivelsiteisiin kohdistuu liian suuri
rasitus, jolloin luupiikkimuodostus ja luusilloitus alkaa. Nikamien silloittuminen yhteen voi myos
olla seurausta useista selkarangan sairauksista, kuten nikamien yliliikkuvuus, nikamien
kehityshairiot ja bakteeritulehdukset.

Selkdaydin kanavan ahtautuminen kaulan alueella eli Wobblerin oireyhtyma

Suurikokoisilla koiraroduilla esiintyy selkdrangan kehityshairiota, jossa selkdydinkanava ahtautuu



kaularangan takaosassa. Tauti esiintyy tavallisimmin dobermannilla ja tanskandogilla.
Tanskandogilla oireet ilmaantuvat yleensa 3-18 kk idssa, dobermannilla usein myohemmin, vasta
5-9 vuoden idssa.

Sairauden alkuvaiheessa esiintyy yleensa lievaa takajalkojen liikehairiota, joka tyypillisesti on
luonteeltaan paheneva. Sairauden edetessa oireet ilmaantuvat myos etujalkoihin. Kipu ja
hermotuksen hairidt voivat nopeasti pahentua valilevytyran seurauksena.

Kaularangan kehityshairi6ita on monenlaisia ja taudin synty on osin tuntematon. Usein
kaulanikamien niveltyminen toisiinsa on epanormaalia, jolloin nikaman etureuna paasee
nousemaan, jolloin selkdaydinkanava ahtautuu. Dobermannilla kaularangan viimeisen nikaman
runko on usein epamuodostunut ja valilevytyraa esiintyy tassa nikamavalissa usein. Nikamien
valiset nivelsiteet voivat myds olla paksuuntuneet. Myds selkdydinkanavan ylapuolella oleviin
nikamien valisiin niveliin voi kehittya nivelrikkomuutoksia, luupiikkeja.

Luupiikit voivat painaa selkdaydinta. Tallaisia muutoksia havaitaan melko usein tanskandoggilla.
Taudinmaadritys tapahtuu oireiden, hermojarjestelman tutkimuksen, réntgenkuvauksen ja
varjoainekuvauksen avulla. Lievia oireita voi kokeilla hoitaa sarkylaakkeilla ja levolla. Hoidon tulos
on usein tilapdinen ja heikko. Vaikeammat tapaukset vaativat leikkaushoitoa. Ennuste on
kohtalaisesta varaukselliseen muutosten laajuudesta riippuen.

Nikamien bakteeritulehdus eli Diskospondyliitti

Bakteeritulehdus iholta, virtsateista tai muualla elimistosta voi veren mukana kulkeutua
selkanikamiin. Tautia tavataan eniten suurikokoisten rotujen keski-ikaisilla yksil6illa. Oireina
havaitaan paikallista kipua, kuumetta, haluttomuutta ja laihtumista. Hermotuksen puutoksia ja
halvausoireita alkaa esiintya, kun tulehdus aiheuttaa sellaisia kudosmuutoksia (mm.
luupiikkimuodostus), jotka painavat hermoja. Taudinmaaritys tapahtuu oireiden ja
rontgentutkimuksen avulla. Ensisijainen hoito on 4-6 viikkoa kestava antibioottihoito. Vaikeissa
tapauksissa voidaan joutua turvautumaan leikkaushoitoon.

Selkdytimen dkillinen verenkiertohdirio

Selkaytimen akillinen verenkiertohairio on melko tavallinen halvauksen syy varsinkin suurilla
koiraroduilla. Valilevyn ytimesta irtoaa jostain syysta rustomassaa, joka tukkii selkaytimen osaa
ravitsevan valtimon. Seurauksena on dkillinen halvaustila, joka ainakin aluksi on selvasti
toispuoleinen. Useimmiten halvaus liittyy aktiiviseen liikuntaan.

Heti halvaantumisen jalkeen noin puolen tunnin ajan voi esiintya levottomuutta ja ilmeisen
kipuakin. Sen jalkeen potilas on kivuton. Jos selkdaytimen verenkiertohairié on vakava, halvaustila
voi nopeasti pahentua. Taudinmaaritys tehdaan esitietojen, hermojarjestelman tutkimuksen ja
selkaytimen varjoainetutkimuksen avulla.

Varjoainetutkimuksella varmistetaan, etta kyseessa ei ole selkdaytimen kasvainsairaus. Selkdaytimen
kasvainmassa, johon on dkillisesti tullut verenvuoto, aiheuttaa aivan samanlaiset oireet kuin
selkaytimen verenkiertohairio. Selkaytimen akilliselle verenkiertohairiélle ei ole hoitoa. Potilas
paranee itsestdaan, jos on parantuakseen. Paranemisen ennuste on hyva, jos potilaan raajojen
refleksit eli heijasteet ovat kunnossa. Jos taas raajan tai raajojen refleksit eivat toimi, ennuste on
varauksellinen.

Ensimmadisen ja toisen kaulanikaman sijoiltaan meno eli Atlantoaksiaalinen subluksaatio
Ensimmaisen ja toisen kaulanikaman sijoiltaan menoa esiintyy kaapioroduilla. Sijoiltaanmenon

aiheuttaa se, etta kyseisten nikamien valiset nivelsiteet ovat epanormaalin heikot. My&s ulkoinen
voima, esim. auto-onnettomuus voi vaurioittaa nikamien valisia siteita.



Lievissa tapauksissa oireena on voimakas niskakipu. Vakavammissa tapauksissa oireena on kivun
lisaksi neliraajahalvaus. Vakava-asteinen nikamien sijoiltaan meno aiheuttaa kuoleman: ydinjatkos
puristuu kasaan, josta seuraa hengityskeskuksen vaurioituminen ja hengityksen pysahtyminen.

Taudinmaaritys tehdaan rontgenkuvauksen ja hermojarjestelman tutkimuksen perusteella. Lievia
tapauksia voidaan hoitaa kaulaa ja niskaa tukevalla siteelld. Vakavammat tapaukset vaativat
leikkaushoidon. Molempien hoitomuotojen ennuste on varauksellinen.

Selkaytimen rappeutuminen eli Degeneratiivinen Myelopatia

Selkaytimen solujen aineenvaihdunnan tuntematon ongelma aiheuttaa selkaytimen ennenaikaisen
rappeutumisen. Tautia tavataan eniten saksanpaimenkoirilla. Tautiin ei tyypillisesti liity kipuoireita.
Oireet alkavat yleensa 6-9 ikavuoden jalkeen. Takajalkojen hermotuksen hairi6 aiheuttaa
takajalkojen voimattomuutta ja takapaan horjumista ja kompurointia.

Kun koira kavellessaan vie takajalkaansa eteenpadin, kynnet laahaavat maahan. Tama aiheuttaa
kynsien epanormaalia kulumista. Myds virtsaamis- ja ulostamisongelmia voi esiintya. Oireiden
etenemisnopeus vaihtelee. Halvaustila voi edeta myos etujalkoihin. Parantavaa hoitoa ei ole.
Aktiivinen liikunta on tarpeen, etta hermotukseltaan heikot takaraajat pysysisivat kunnossa.

Kasvaimet

Useita kasvaintyyppeja tavataan seka nikamissa etta hermokudoksessa. Kotieldimistamme koiralla
hermojarjestelman kasvaimia esiintyy eniten. Jos kasvain sijaitsee aivoissa, oireena voi olla mm.
luonteen muuttumista, uneliaisuutta sokeutta, tasapainohairidita ja kohtauksittaista kouristelua
riippuen siitd missa osassa aivoja kasvain sijaitsee.

Selkaytimen kasvainsairaudet aiheuttavat tyypillisesti raajan tai raajojen hitaasti etenevan
hermotuksen hairion. Kipuoireita esiintyy vain harvoin. Hermotuksen hairio voi tosin tulla dkillisesti
esille tai pahentua akillisesti, jos kasvaimeen tulee verenvuoto (ks. selkdaytimen dkillinen
verenkiertohairio).

Taudinmaaritys tehdaan esitietojen, hermojarjestelman tutkimuksen, rontgentutkimuksen ja
selkdytimen varjoainetutkimuksen avulla. Varjoainetutkimuksessa nahdaan selkdaytimen
epanormaali laajeneminen tai selkdaytimeen kohdistuva puristus. Magneettikuvaus antaa
varjoainekuvaukseen verrattuna lisatietoa mm. kasvaimen tyypista ja levinneisyydesta.
Magneettikuvaus on paras tapa todeta aivojen kasvainsairaudet.

Muut hoitomuodot

Osassa selkasairauksia saavutetaan hyvia hoitotuloksia mm. kiropraktiikalla, fysioterapialla ja
akupunktiolla. Yleissaantona voidaan pitaa sita, etta sellaiset sairaudet, joissa selkaydin on
puristuksissa, ovat huonompia kohteita naille hoidoille ja my®&s riskit ovat suurempia. Sen sijaan
kipuoireet, joissa kivun aiheuttaja on selkalihasten kramppi tai nikamien valisten nivelten lievat
ongelmat, saattavat helpottua kiropraktiikalla, fysioterapialla ja akupunktiolla. Kipea selka on siis
ensin syyta tutkia perusteellisesti ennen kiropraktiikkaa ja muita manipulaatiohoitoja.
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