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Nicht-infektiose Wirbelaulenerkrankunge
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Rheumatoide Arthritis

o atlantoaxialer Komplex
 mittlere bis unter HWS

Spondyloarthritiden

« Bandscheiben und
Wirbelkorperabschlussplatten

* Wirbelkorperrandleisten

e Facettengelenke

* Rippen-Wirbel-Gelenke

e Spinale Ligamente




Halswirbeldule

FUnfte Extremiat
des RAPatienteh

Pravalenz 50-80% nach 10 Erkrankungsjahrer

(Weissmann, et al 1982)




Ligarnenturn cruciforrme atlanti

Quergchenket Lig. transversurn atlanti




,marginale Erosionénder Fingergelenke?




hypervaskularisierte Synovitiden mit Distension Hezuzbandateile und konsekutivepmarginaleri Osteitiden
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atlantoaxiale marginale Erosior

THRIVE (T1 High Resolution Isotropic Volume Excitatijpml-gew. 3D GRE FS



ventrale Atlasdislokation mit horizontaler Instabiat




basiére Impression mit Kompressionsmyelopathi




Mutilationsstadium mit horizontaler und vertikalastabiliiat
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Rheumatoide Arthritis

o atlantoaxialer Komplex
e mittlere bis unter HWS

Spondyloarthritiden

e Bandscheiben und
Wirbelkorperabschlussplatten

* Wirbelkorperrandleisten

e Facettengelenke

* Rippen-Wirbel-Gelenke

e Spinale Ligamente



Entzindliches Stufenlelter@momen

Erosionen an
Intervertebral
Unkovertebral

Gelenken



Entzindliches Stufenlelter@momen
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Spondyloarthritiden
Fe\Vzler)Z
20

Braun JBollow M, et al Prevalence of SpA in HLAS27-positive
and-negativ blood donordrthritis Rheum1998 41. 58-67




Die eurojaischen \ater der
ankylosierenden Sponaylitis

Deutschland Frankreich Russland



Invalidisierung nach Erkrankungsdauer vonltJahren




AS mit bambusstabartiger Wirbélden-Ankylose
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erosive aseptische Spondylodis:
,entzindliche Anderssci asiont’

*Hermann KG, Bollow M. MRI of axial skeleton in rhmatic diseases. Bailliers Best Practice & Research Clinical Rheumatolody42@8: 881-907
*Bollow M. Magnetresonanztomographie bei ankylosieter Spondylitis. Fortschr Rontgenstr 2002; 148911499
*Bollow M, Enzweiler C, et al. Use of contrast enbad MRI to detect spinal inflammation in patiewtsh SpA. Clin Exp Rheumatol 2002; 20: 167-174



BWK 11

SancwicHSigrn

Entzindliche AnderssciLasion

Broken PlateSign BWK 12




Verlauf nach 6 Monaten unter NSAR Verlauf nach 6 Monaten unter NSAR

9/10 9/10 9/10 9/10

11/12 11/12 11/12 11/12




EntzZindungsmustelentzindliche AnderssciLasion

floride Diszitis floride Spondylodiszitis

ausgebrannte Spondylodiszitis transdiskale Ankylosierung



transdiskale Eridungsbtiche , nicht entzindliche’ Anderssorasionen



nicht entzZindliche Andersso-L asior




Nicht-infektiose Wirbelaulenerkrankunge

Rheumatoide Arthritis

o atlantoaxialer Komplex
e mittlere bis unter HWS

Spondyloarthritiden

e Bandscheiben und
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 Wirbelkorperrandleisten

e Facettengelenke

* Rippen-Wirbel-Gelenke

e Spinale Ligamente



von der Romanuk asion zum Kastenwirbel.[®o. Tonnenwirbel




Veranderungen der WirbedrperRandleisten

17
17

NS
N

|__‘

NS

l_‘

TIWTSE T2wWTSE STIR T1wGRE KM



Spondylitis marginalis| Spondylitis posterior




I B shiny corner

Pradiskale Syndesmophyten upglanzende Ecken



Wirbelkorper

Randleisten
Tlw 2D TSE
normale floride ausgebrannte modellierter
Randleisten Spondylitis anterior Spondylitis anterior ~ Syndesmophyt

T1lw 3D GRE FS



Spondylitis anterior mit ,.Shiny Corners®: Kastenia



1. Stierhorntyp

2
2. Paradiskale Knochenspange
1 3 i
3. Paradiskales Ossikel 2 1
1 2

Parasgndesmoghﬁten



Parasyndesophyten in der CT bd?soriasisSpondyloarthritis



Paradiskale Knochenspangen
Spondylitis psoriatica
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Facettengelenke und ihre Enthesen an der HW




Facettengelenke und ihre Enthesen an der BWS




Facettengelenke und ihre Enthes<in an der LW



EntzZindungsmuster der Facettengelenk

Norm = ESIS

ausgebrannte Enthesitis
+ transartikuére Bricken Komplette Ankylosierung



Nicht-infektiose Wirbelaulenerkrankunge

Articulaitio costoirarsyersearia

Rheumatoide Arthritis

o atlantoaxialer Komplex
e mittlere bis unter HWS

Spondyloarthritiden......

. Bandscheibenund
Wirbelkorperabschlussplatten

* Wirbelkorperrandleisten

e Facettengelenke

* Rippen-Wirbel-Gelenke

e Spinale Ligamente



DoughnutZeichen

Articulatio Caﬁitis costaeArticulatio costotransversaria



Akute Exazerbation eines ankylosierten-8ftstadiums an den RippaNirbel-Verbindungen



destruierende EnthesitideArticulatio capitis costae et costotransversaria



Transversale Entmdungsmuster der Articulatio capitis costael wArticulaio costotransversaria

Enthesitis Enthesitis mit Osteltis Osteltis mit Fettakkumulationen

Fettakkun+Mutilation+ossBriicken Komplette Ankylose Komplette Ankylose



Nicht-infektiose Wirbelaulenerkrankunge
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Enthesitis der Ligamenta intaind supraspinalia




Enthese Enthesitis Enthesiophyt

Enthesitis der Ligamenta interspinalia



Enthesitis der Ligamenta interspinalia



Enthesitis der Ligamenta supraspinalia
o



Enthesitiden der Ligamenta flava und der Facettieng&apseln




Enthesitiden und Enthesiophyten der Ligamenta flave
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EnthesiophytenLigamenta supry interspinalig/ flava







,Oft sieht man lange Jahre nichvas
reifere Kenntnis und Bildung uns &
dem #&glich vor uns liegender
Gegenstand erst gewahrenalll®

GOETHE(55/1)



