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Arthritis: Radiologische Leitsymptome




Arthritis: Radiologische Leitsymptomé

e arthritische Weichtellzeichen

e arthritische Kollateralphanomene

e arthritische Direktzeichen

CA



arthritische Weichtellzeichen

* frihestens nach Tagen bis Wochen
* Verdichtung des periartikularen Weichteillmant
 Maskierung des metakarpalen Fettstreifens

e Zunahme der Metakarpuskopf-Distanzen

CA



arthritische Weichtellzeichen




MetakarpaleFettstreifen MetakarpuskogAbstand




arthritischeKollateralpranomene

* nach Wochen bis Monaten
e gelenknahe Osteoporose
e akut: fleckig/unscharf

e chronisch: homogen




Kollateralpfahomene




arthritische
Direktzeichen

nach Monaten bis Jahre)

Destruktion




Coxarthritis




Coxarthritis

konzentrisché&selenkspaltverschaerung




Coxarthrosis deformangxzentrische Gelenkspaltversaienung
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marginale Erosionen







Luxationen & Mutilationen







Ankyloser

Oscarpale




In der MRT
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Hande MRT-
Untersuchungstechn

transversal

befundbezogendber der klinisch
amstarksten betroffeneRegion;
obligattberden MCRGelenken




MRT-Untersuchungstechnik

T1-Wichtung Kontrastmittel KM+ Fettsattigung




MRT-Befunde bel Arthritiden

Synovitis

Tenosynovitis

Erosionen

Periostitis / Osteltis




Synovitis
OMERACT-Definition

— Region im synovialen
Kompartiment

— GdDTPA-Enhancement
mit Signhalanstiegen Uber

Normal (Basis ist Nativ-
Aufnahme)

— Breite ist dicker als
normale Breite der
Synovialmembran

@stergaard M, et al.
J Rheumatol 2003; 30: 1385-6




Dig. Il Dig. Il - - 5

QuickTime™ and a QuickTime™ and a QuickTime™ and ¢ QuickTime™ anda  QuickTime™ and a QuickTime™ anda  QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor ‘F (Uncompressed) decompF (Uncompressed) decon= (Uncompressed) decompncompressed) decompUncompressed) decomjUncompressed) decompt
are needed to see this picture. are needed to see this pictuwre needed to see this picire needed to see this pictiieeded to see this pictu needed to see this pictt needed to see this pictur

SYnoviils

/

QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressad) decompressor
are needed tu s=e this picture.

QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture



Frihzeichen deSynovitis




Synovitis Frihe Formen beRA
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MRT-Befunde bel Arthritiden

Synovitis

Tenosynovitis

Erosionen

Periostitis / Osteltis




Tenosynovitigder Beugesehnen



Tenosynovitiden

Cave: “Magic-Angle-Phanomeri
Lage der Sehnen einem Winkel
von 55 Grawum Hauptmagnetfeld




MRT-Befunde bel Arthritiden

Synovitis

Tenosynovitis

Erosionen

Periostitis / Osteltis




Erosione]

QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture.




Friherkennungyon Erosion




Fruhdiagnostik von Erosionen

MRT-Detektionbereits zwei Jahre zuvor

Backhaus M, Burmester GR, Sandrock D, Loreck D, HesScholz A, Blind S, Hamm Bollow M.
Prospective two-year follow-up study in patients vatthritic finger joints Ann RheumDis 2002; 61: 89904




MRT-Befunde bel Arthritiden

Synovitis

Tenosynovitis

Erosionen

Periostitis/ Osteitis




Periostitis / Osteltis

QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture.

QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture.
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Pathogenese

Rheumatoide Arthritis

Primar Chron. Polyarthritis

Gelenkschadigung

an Synovialmembran

1. Hyperamie
2. Exsudation
3. zellulare Infiltration

= Synovitis




ACR-Klassifikationskriterien des American College of
Rheumatology: friiherARA American Rheumatism Association

Diagnose4 von 7 Kriterien bel Dauer vamind. 6 Wochen

. Morgensteifigkeit mit einer Dauer von mind. elg¢unde

2. Arthritis von drei oder mehr Gelenkregionen

3. Arthritis im Handbereich
4. Symmetrische Arthritis

. Rheumaknoten

. Positiver Rheumafaktor

. Rontgenveanderung im Handbereid




Rheumatoidérthritis

Z-Zeichen

Schwanenhals Knopfloch




Mutilationsstadiunder Rheumatoiderrthritis

Oscarpale




Rheumatoidérthritis

e typischeBefallstopik
—MCP-Gelenke
—PIP-Gelenke
—PSU
— Intercarpalgelenke
— Radiocarpalgelenk

e Symmetrie!




Symmetrische Erosionen bel RA




Ratingen Score 1995

. Normal

. Weichteilschwellung und/oder
Gelenkspaltverschmalerung und/odsg

subchondrale Osteoporose

. Erosionen mit Destruktion der

Gelenkflache < 25%
. Erosionen mit Destruktion 26-50%

. Erosionen mit Destruktion 51-75%

Auswertung
8 PIP, 2 IP, 10 MCP, .
10 CMC, 2 Handgelenke. . Destruktionen > 75%

Insgesamt: 32 Gelenke




Rheumatoidérthritis




RheumatoiddArthritis

Rheumatoide Arthritis




MRT derRheumatoiden Arthrit

Zur Anzeige wird der QuickTime™
Dekompressor , TIFF (LZW)*
bendtigt.




Erosionen an MCRund PIRGelenken

—>

M. extensor carpi ulnaris




Defektbildung am PSU
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TIFF (Uncompressed) decompressor
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QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture.

QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture.

QuickTime™ and a QuickTime™ and a

TIFF (Uncompressed) decompressor TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture. are needed to see this picture.

Tenosynovitigder Sehne des Mextensor carpi ulnaris
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SynovitisFruhstadien beitheumatoideArthritis



QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture.
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Synovitis

QuickTime™ and a QuickTime™ and a
TIFF (Uncompressed) decompressor TIFF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture. are needed to see this picture.




Arthritis
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Psoriasisvulgaris

Einzeleffloreszenz

Ausgedehnter Befall Tupfelnagel




PsoriasisarthritisPsA)

e Pravalenz:6 % der BeGlkerung haben Psoriasis vulgari
davon7-10 % Skelettvenderungen

* PsA hat unter allen SpA einen Anteil von 20 %
* Pradilektionsalter: 30.—50. Lebensjahr
» Keine Geschlechtspradisposition

e Beginn der Psaviizervwiegend mono- / oligoartikular

e Beginn iIm Knochen, nicht in der Synovialmembran




PsA Radiologisches Befallsmuster




PsA: Protuberanze




PsA: Transversalty

Material Prof. J. Freyschmidt




PsSA Periostproliferatione Transversaltyp

Morgenstern




PsoriasisArthritis: Axialtyp bzw. Befall im Strahl




MutilierendePsoriasisarthritis

Material Prof. J. Freyschmidt




MRT der Psoriasisarthrii

Zur Anzeige wird der QuickTime™
Dekompressor , TIFF (LZW)*
bendtigt.




Psoriasis

QuickTime™ and a QuickTime™ and a
FF (Uncompressed) decompressor |FF (Uncompressed) decompressor
are needed to see this picture. are needed to see this picture.

Arthritis

QuickTime™ and a QuickTime™ and a
IFF (Uncompressed) decompressor  TIFF (Uncompressed) decompressg
are needed to see this picture. are needed to see this picture.




Daktylitis (Wurstfinger) bel Psoriasisarthritis

Zur Anzeige wird der QuickTime™
Dekompressor , TIFF (LZW)*
benétigt.

Zur Anzeige wird der QuickTime™ Zur Anzeige wird der QuickTime™
Dekompressor ,TIFF (LZW)* Dekompressor , TIFF (LZW)*
benotigt. benétigt.
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PsAin derMRT: Protuberanzennd Nagelbettent#ndung
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PsA Nagelentrindungdurch Enthesitis der Extensorensehne

HochaufgeistesMRT

Eshed, *Bollow M , McGonagleD, Lyn TanA, Althoff CE, Hermann KG.
MRI of enthesitisof the appendiculaskeleton in SpA. AnfRheumDis 2007







