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Millest tuleb juttu?

 OA olemus ja epidemioloogilised trendid

 Riskifaktorid

 Patogeneesi mehhanismid

 OA suuremad kitsaskohad

 Ravi



Osteoartroos

 Krooniline multifaktoriaalne liigeshaigus
 Haiguskoormuse osas on olulisemad põlve, puusa, selja 

ja käe osteoartroos



Osteoartroos
Epidemioloogia

 Elu jooksul on sümptomaatilisse põlve OA haigestumise risk 45%, käe 
OA risk on 40%, puusa OA pärast vajab ligi 15% inimestest proteesi

 OA esinemissagedus tõuseb vananedes

 OA üldine esinemissagedus on tõusutendentsiga

 Põlve OA on sagenenud ligi 2x alates

20. saj keskpaigast.

• Zhang et al 2010
• Murphy et al 2008
• Wallace et al 2017 • Joonis: Wallace et al 2017



Osteoartroos

 OA iseloomulikud muutused lokaalselt:
 Kõhre hävimine
 Sünoviit
 Subkondraalse luu muutused (skleroos, tsüstid)
 Osteofüüdid
 AVN
 Sarkopeenia

 



Osteoartroos
Riskifaktorid

 Süsteemsed faktorid:
 Vanus
 Geneetilised faktorid
 Sugu (N ja põlve OA)
 Rasvumine

 Lokaalsed faktorid:
 Trauma
 Rasvumine
 Deformatsioonid



OA patogenees

 OA pole lihtsalt „kulumise“ haigus (wear and tear)

 Oluline roll põletikul
 Lokaalne põletik liigeses

 Süsteemne alaäge põletik terves organismis
 TNF-α, IL-1β, NF-κB jt α, IL-α, IL-1β, NF-κB jt 1β, NF-α, IL-1β, NF-κB jt κB jt B jt 

• Lopes et al 2017
• Fernandes et al 2002

Joonis: Robinson et al 2016



OA patogenees
kõige levinum teooria Ülekoormus

Trauma

Antigeenide 
sattumine
sünoviaalvedelikku

Immuunrakkude 
aktivatsioon

Lokaalne põletik

Kõhre kahjustus



OA patogenees
uued aspektid

 Veresoonte patoloogia
 Metaboolsed häired
 Oksüdatiivne stress
 Vananemine ja põletik (inflamm-aging)



OA ja veresooned

• Liigese piirkond on kõrge energia 

vajadusega

• Verevarustus tuleb ainult epifüsaar-α, IL-1β, NF-κB jt 

arteritest

• Verevoolu häirumine kahjustab 

subkondraalset luud 

Findlay 2007



 OA korral on ka tsentraalne arterite funktsioon langenud

OA ja veresooned

Tootsi et al 2016 Joonis: Lyle et al 2017



OA ja südame- veresoonkonna 
haigused
 Osteoartroos põhjustab madalamat füüsilist aktiivsust

 Vähenenud kõndimine on oluline SVH riskifaktor 
kardetakse valu/haiguse progresseerumist

tahetakse vältida valuvaigistite tarvitamist

 OA valu -α, IL-1β, NF-κB jt > NSAID -α, IL-1β, NF-κB jt > kõrvaltoimed-α, IL-1β, NF-κB jt > kõrgenenud SVH risk

 Süsteemne põletik -α, IL-1β, NF-κB jt > endoteeli düsfunktsioon + arterite 
jäikuse tõus



OA ja metaboolsed häired

 OA-α, IL-1β, NF-κB jt ga patsientidel esineb sagedamini MetS kui tavapopulatsioonis

 OA patsientidel on rohkem
 düslipideemiat

 LDL-α, IL-1β, NF-κB jt kolesterool 

 TG

 hüperglükeemiat ja insuliini resistentsust

 vistseraalset rasvumist

 hüpertooniat

Li et al 2016
Tootsi et al 2017



Oksüdatiivne stress

Joonis: Lepetsos et al 2016



Vananenud rakud liigeses OA korral

 Normaalsed teatud koguses ja teatud aktiivsusega

 Moondunud fenotüübiga rakud

 Kui nahas neid pidurdada, pikendab paranemisaega

 OA korral on neid kõhre pindmises kihis palju

 Moduleerivad immuunsüsteemi

 Toodavad proteolüütilisi ensüüme (MMP, ADAMTS)



Vananenud kõhre rakud

Joonis: Jeon et al 2017



OA suurimad probleemid

 Ebapiisav arusaam OA patogeneesist
 Diagnostilised raskused

 Lihtne kui on kaugele arenenud haigus (kliiniline pilt + 
röntgen)

 Keeruline OA algusfaasis
Röntgen mittespetsiifiline
Plasmast määratavaid valideeritud biomarkereid ei 

ole



OA suurimad probleemid II

 Pole häid biomarkereid

 Üldiselt on OA lainelise kuluga

 Osadel juhtudel progresseerub ilma remissioonideta

 Osadel juhtudel kujuneb AVN

 Puudub haiguse kulgu mõjutav ravi (DMOAD)



Ravi

 Teaduspõhine parim ravi on füsioteraapia

 Lõpp-α, IL-1β, NF-κB jt staadiumis endoproteesimine



Potentsiaalsed DMOAD



TÄNAN KUULAMAST!

Küsimusi?
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