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Επιδημιολογία

• 1890 Garrod (35%)

• 17-88%1

• Ασθενείς με ΡΑ: ακτινογραφικά
ευρήματα 80% 2

• 25-85% σοβαρά νευρολογικά
συμπτώματα 3

2 A. F. Joaquim and S. Appenzeller, “Cervical spine involvement in rheumatoid arthritis, a systematic review,”
Autoimmunity Reviews, 2014
3 E. L. Matteson, “Cervical spine disease in rheumatoid arthritis: how common a finding? How uncommon a
problem? Arthritis & Rheumatism, 2003.

1 B. R. Wasserman, R. Moskovich, and A. E. Razi, “Rheumatoid arthritis of the cervical spine, clinical
considerations,” Bulletin of the NYU Hospital for Joint Diseases , 2011.
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Επιδημιολογία – ανατομία

Συνοβιακές αρθρώσεις

Ατλαντοϊνιακές Πλάγιες
ατλαντοαξονικές

Έσω
ατλαντοαξονικές
(πρόσθια και οπίσθια)
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Επιδημιολογία – ανατομία

Συνοβιακές αρθρώσεις

Αγκιστροσπονδυλικές
διαρθρώσεις (A3-A7) Ζυγοαποφυσιακές

διαρθρώσεις A2-A7

24



Eγκάρσιος σ.

Πτερυγοειδείς σ.

Κάτω επιμήκης σ.

Άνω επιμήκης σ.

Εν τω βάθει (επικουρικοί) σ.

Κορυφαίος σ. Καλυπτήριος υμ
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Επιδημιολογία – ανατομία
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Παράγοντες κινδύνου

• Γυναίκες

• Ρευματοειδής παράγοντας (+)

• Μακροχρόνια θεραπεία με στεροειδή

• Μακροχρόνια Ρ.Α.

• Μικρότερες ηλικίες

• Υψηλές τιμές δεικτών ενεργότητας (ESR, CRP, DAS)
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Παθοφυσιολογία
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Απεικόνιση
60f

Τ2T1
Τ1 T2 Histopathology

Hypervascular High High Granulation, cells, edema, vessels
Hypovascular Low High, mixed Connective t.
Fibrous Low Low Fibrous conn. t.
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Απεικόνιση – επιπλοκές
73f

Κάταγμα
ανεπάρκειας με
ψευδάρθρωση
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Απεικόνιση – επιπλοκές
72f

Pannus + σπονδυλοδισκίτιδα
T1 STIRSTIR
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Απεικόνιση – επιπλοκές

Atlantoaxial instability (AAI),
Atlantoaxial subluxation (AAS)

Superior migration of the odontoid (SMO),
cranial settling,
vertical/upward translocation of the odontoid,
pseudobasilar invagination

Subaxial subluxation
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Απεικόνιση – επιπλοκές

“Radiological Evaluation of Cervical Spine Involvement in Rheumatoid Arthritis: A Cross-Sectional Retrospective Study”, 2021

Αυχεναλγία 44-88%

MRI lesions (C1-C2)
BME 5%
Effusions 11%
Pannus 21%
CE 5%
Dens erosions 15%
Anterior AAS 58%
Posterior AAS 3%
Lateral AAS 5%
Vertical AAS 10%
Brainstem – SC compression 3%

Νευρολογική
συμπτωματολογία
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Atlantoaxial instability (AAI)

(a): <135ο νευρολογική σημειολογία

Anterior atlantodental interval
(AADI) ~ 3 mm (5 mm children)

Posterior atlantodental interval
(PADI) ~ 14 mm

a

Bundschuh C etal, “ Rheumatoid arthritis of the cervical spine: surface-coil MR imaging”. AJNR
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Superior migration of the odontoid (SMO)

56f, “fallen head”

Ranawat index
(17mm άνδρες,
15mm γυναίκες)Harris ring

5% πρόσληψη
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Subaxial subluxation
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Διαφορική διάγνωση

Retro-odontoid pseudotumor / periodontoid pseudotumors

“Thinking beyond pannus: a review of retro-odontoid pseudotumor due to rheumatoid and non-rheumatoid
etiologies”. Ermann (2019)

“Frequency of atlantoaxial calcium pyrophosphate dihydrate deposition at CT”. Chang EY (2013)

Deposit disease Subaxial Ankylosis Miscellaneous
CPPD DISH PVNS
HADD OPLL Trauma
GOUT Cervical spondylosis
Amyloid arthropathy Down s.
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Διαφορική διάγνωση
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Διαφορική διάγνωση
• Calcifications
• Aseptic spondylodiskitis
• Degeneration

“Spinal involvement with calcium pyrophosphate deposition disease in an academic rheumatology center: A series
of 37 patients”, Moshrif, 2018.
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Διαφορική διάγνωση
• Shoulder, gluteus t.,……..spine

• Odonyphagia

STIR

T1 fs  Gd T1 fs  Gd

T1
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Διαφορική διάγνωση

POST – OP FUSION

STIRT2T1

50 m, accident 30 years ago
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Διαφορική διάγνωση

1. PsA (nonascending nature)

STIRT2T1

SERONEGATIVE SPONDYLOARTHRITIDES Σπάνια μονήρης θέση προσβολής

T1 fs + Gd
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Διαφορική διάγνωση

1. PsA (nonascending nature)
SERONEGATIVE SPONDYLOARTHRITIDES Σπάνια μονήρης θέση προσβολής

“Imaging the spine in arthritis—a pictorial review”, A. G. Jurik, 2010

Late changes
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Διαφορική διάγνωση
56 f, Down s.
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Διαφορική διάγνωση
56 f, Down s.

T1
T2

GRE

T2 T1 fs Gd

GOUT
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Διαφορική διάγνωση

T1 T2

T1 fs Gd

Chordoma
(craniocervical junction)
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3η θέση προσβολής

Ευρεία διαφορική διάγνωση
ΙΣΤΟΡΙΚΟ

Secret zone



ΚΑΛΟ ΚΑΛΟΚΑΙΡΙ


