NIVELRIKKO

Opas nivelrikon hoitoon

Jotta nivelrikko &




SISALLYS

2 Nivelrikon hoito
Laakkeeton (ei-kirurginen) hoito
Ladkehoito
Kirurginen hoito
Potilasyhdistys

Yhteenveto

LL Nils Kyrklund

Yleislaaketieteen erikoisladkari

Kivunhoidon erikoispatevyys Vantaan Ladkarikeskus Oy
Manuaalinen ladketiede nils.kyrklund@vantaanlaakarikeskus.fi




1 Mita nivelrikko on?

Nivelrikko on yleinen kansansairaus, joka tunnetaan my®&s nimelld
artroosi, osteoartriitti tai nivelkuluma. Siitd kdrsii suurin osa ikd-
ihmisistd. My6s nuorilla voi esiintyd nivelrikkoa, jolloin syynd voi olla
huomattava ylipaino tai niveleen kohdistunut vamma. Nivelrikon takia
n. 40 000 suomalaista jdd vuosittain ennenaikaisesti eldkkeelle.

Nivelrikko on nivelruston sairaus, jota voi esiintya ldhes kaikissa
nivelissd. Sitd esiintyy erityisesti polvissa, kdsissd, lonkissa, isovarpaan
tyvinivelissd, kaula- ja lannerangassa sekd leukanivelessa. Oireita
aiheuttavaa nivelrikkoa esiintyy kuitenkin yleensa vain yhdessa tai
muutamassa nivelessa kerrallaan.

Miten nivelrikko kehittyy? .....ovvrvrcrniiiinnniinns
Aikaisemmin luultiin, ettd nivelrikko johtuu nivelten kulumisesta.
Nykykdsityksen mukaan nivelrikko on itsendinen sairaus, jonka
esiintyvyys lisddntyy ikdadantymisen myodta. Se johtaa nivelen ra-
kenteen muuttumiseen ja toiminnan rajoittumiseen, mistd aiheutuu
huomattavaa kipua ja haittaa.

Nivelruston hienorakenteeseen solu- ja molekyylitasolla syntyy
koko ajan vaurioita, jotka korjautuvat saman tien. Kun nivelrus-
toa korjaavat toimet hidastuvat, saavat vaurioittavat tapahtumat
yliotteen ja nivel alkaa rappeutua. Taudin edetessd rappeutuvat
myds nivelen laheinen luu, nivelkalvo ja jopa niveltd ympardivat
lihakset. Siled ja liukas nivelrusto muuttuu karheaksi ja hilseile-
vaksi, jopa kuoppaiseksi nivelpinnaksi, josta voi kuulua rasah-
telua ja rutinaa. Nivelrikkoinen nivel alkaa hiljalleen jaykistya ja
voi vaantyd virheasentoon. Nivelrikko lisddntyy ian mydéta. Syyksi
arvioidaan nivelruston ominaisuuksien muuttumista ikdadantymisen
seurauksena. 1dn mukana nivelrusto muuttuu jaykemmaksi, mutta
myds hauraammaksi. Tdmd taas johtuu rustokollageenin lisddn-
tyneistd poikkisidoksista ja alentuneesta ruston vesipitoisuudesta.



Nivelrikon riskitekijat | ....o e,
Nivelrikon kehittymiseen vaikuttavat yhdessa perinnéllisen taipu-
muksen kanssa muut riskitekijat, kuten ylipaino, vaikeat nivelvammat
ja pitkdaikainen nivelen ylikuormitus. Huomattava ylipaino kasvattaa
polvinivelrikon riskid nelinkertaiseksi normaalipainoisiin verrattuna.
Polvivamman jalkeen nivelrikkoriski viisinkertaistuu. Myds muut
sairaudet voivat edesauttaa nivelrikon kehittymista.

Juoksu, hoélkkd ja muu vapaa-ajan lilkunta eivat suurenna polvi- ja
lonkkanivelrikon riskid. Vahva reisilihaksisto suojaa polvea nivel-
rikolta.

Nivelrikon riskitekijoita:

- ylipaino

- raskas, nivelid kuormittava tyo

- nivelvammat (tydssa ja urheilussa)
- synnynndiset nivelviat

- muut sairaudet (esim. nivelreuma, diabetes)

Mita oireita nivelrikko aiheuttaa?
Nivelrikon rustovauriot alkavat kehittyd jo 20 ikdvuoden jalkeen,
mutta alussa ne etenevat hitaasti, ja ensimmadiset oireet ilmaantuvat
yleensad ldhestyttdessd 50 vuoden ikda. Jo yli puolella yli 70-vuotiaista
on nivelrikko-oireita.

Nivelrikon ennaltaehkdisy . .....ccovervrvecreann.
Ylipaino, raskas nivelid kuormittava tyo ja nivelvammat ovat kolme
tarkeda syytd, joihin pystytdaan vaikuttamaan. Muihin syihin on paljon
vaikeampaa tai jopa mahdotonta vaikuttaa.

Painoindeksin pitdminen nuoresta aikuisesta alkaen alle 25:ssd
vahentaisi vdeston nivelrikon maarada 27-53 prosenttia. Tahdn voi-
daan paasta kohtuullisella ja jarkevalld sydmiselld ja melko runsaalla
liikunnalla.



Raskaita kantamisia ja kyykistelyja sisdltavien tydtehtdvien
vahentaminen pienentdisi nivelrikon esiintyvyyttd 15-30 prosent-
tia. Erilaisten nivelvammojen ehkaisy vahentaisi vdeston nivelrikkoa
edelleen 14-25 prosenttia.

Nivelen pitka immobilisointi eli liikkumattomaksi tekeminen
esimerkiksi pitkdaikaisella kipsaushoidolla aiheuttaa pysyvid nivel-
ruston rappeutumismuutoksia. Lyhytaikaisessa alle kahden viikon
immobilisaatiossa nivelruston vauriot jadvat vahaisiksi ja korjaantu-
vat [dhes tdysin kuntoutuksen aikana.

Neurologiset sairaudet, joissa esiintyy lihasten toiminta- ja koordi-
naatiohdiri6itd, saattavat merkittdvasti lisata kavelyn kantaiskun
niveliin kohdistamia voimia. Talldin iskuille altistuva rusto vaurioituu
helpommin.

Sairauksien tehokas hoito on tdrkedd nivelrikkoa ehkaistdessa.
Joidenkin tulehduksellisten nivelsairauksien ja aineenvaihdun-
tasairauksien hyvdlla hoidolla torjutaan rustosolujen toiminnan
heikkenemista.

Ortopedisilla leikkaustoimenpiteilld voidaan muuttaa alaraajan
kuormitusakselia. Nivelsiteiden ja kierukoiden oikea-aikaisella kor-
jauksella voidaan parantaa nivelen virheellista kuormitusta.

Kohtuullinen liikunta ja nivelkuormitus parantavat terveen nivel-
ruston ominaisuuksia. Kohtuullinen lilkkunta ndyttad myos hyddyt-
tavan tulehduksesta tai vammasta toipuvaa niveltd. Liikunta vah-
vistaa nivelta liikuttavia ja tukevia lihaksia seka nivelsiteita ja pitaa
kunnossa lihasten hermotoimintajdrjestelmad. Poikkeavan rasittava
ja kuormittava liikunta lisdd helposti nivelruston vaurioita erityi-
sesti silloin, kun se on nivelten kannalta biomekaanisesti virheellista.
Lapsena ja nuorena harjoitettu aktiivinen lilkunta ehkdisee vanhem-
malla idlld ilmenevda nivelrikkoa. Suomessa on tehty tilastollinen
selvitys 55-75-vuotiaiden lilkkkumisesta. Sen mukaan arkipdivdinen
kohtuullinen liikunta vdhentda merkittavasti tekonivelleikkausten
tarvetta. Nivelrikon ehkaisy on siis eldman mittainen haaste.



Kuva 1. Nivelrikon yleisyys naisilla

80 sormet
60
40 polvi
20

L lonkka

20 40 60 80 ika (vuotta)

Alussa nivelrikon oireina ovat aika ajoin esiintyvat nivelkivut, mutta
potilas voi olla pitkidkin aikoja tdysin oireeton. My6hemmin kipuja
esiintyy useammin. Ne ovat voimakkaampia, kestavdt kauemmin
ja ovat selvdsti yhteydessa nivelen kuormittamiseen. Nivelistd voi
kuulua rasahtelua ja rutinaa. Taudin alkuvaiheessa kantavat nive-
let, kuten lonkat, polvet ja nilkat, voivat olla hyvin arat heti aamulla
yl6s noustessa, mutta vertyvat nopeasti ensimmdisten askelten jal-
keen. My6hemmin nivelet kipeytyvat ja turpoavat yha helpommin
rasituksessa ja sen jdlkeen. Nivelrikon edetessa oireet lisddntyvat,
kdvelylenkit lyhenevat ja lilkkuminen yleensdkin vaikeutuu. Kasissa
ja sormissa oleva nivelrikko saattaa vaikeuttaa suoriutumista paivit-
tdisistd askareista. Vaikeassa nivelrikossa voi esiintyd kipua myds
levossa.



Kuva 2. Terve nivel ja nivelrikkonivel
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2 Nivelrikon hoito

Nivelrikon hoidossa yhdistetdan useita, toisiaan tukevia hoitomuo-
toja. Paras tulos saavutetaan yhdistamalla 1adkkeetdn hoito ladke-
hoitoon. Onnistuneen hoidon kulmakivi on hyva potilas-ohjaus ja hoi-
don tavoitteiden selvittdminen: onko kysymyksessa esim. hankala,
pitkdaikainen kipu, johon toivotaan lievitysta vai heikentynyt toimin-
ta kotiaskareissa. Lievdssd tapauksessa polvivaiva voi estdd mie-
luisan urheiluharrastuksen jatkamisen. Potilas tarvitsee mahdollisim-
man hyvat tiedot omasta sairaudestaan pystyakseen ymmartamaan
vaivojensa taustaa sekd eldmantapojen ja erilaisten hoitojen vaiku-
tusta oireisiin. Mita paremmin potilas tuntee sairautensa, sita parem-
min han pystyy itse vaikuttamaan oireidensa hallintaan.

Kivun hoito:

e liikarasituksen valttaminen

e apuvalineet

e [adkkeet
e parasetamoli
e tulehduskipuladkkeet
e keskivahvat kipulddkkeet
o glukosamiini
e hyaluronaatti

e fysioterapia

e leikkaus




Kuva 3. Nivelrikon hoidon pyramidi
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Ladkkeetdn (ei-kirurginen) hoito

Ladkkeetdn hoito on nivelrikossa aina ensisijainen vaihtoehto, jota
voidaan tarvittaessa tdydentdd ladkehoidolla. Ladkkeettéman hoi-
don avulla pyritadn vahentamaan niveleen kohdistuvaa kuormitusta
ja lievittamaan kipua.

Liikuntaa suositellaan seka nivelrikon ennaltaehkdisyyn etta hoitoon.
Liikunta edesauttaa nivelrustoon kohdistuvan pumppausvaikutuk-
sen avulla ruston aineenvaihduntaa ja hyvinvointia. Liikunnan avulla
voidaan parantaa nivelten liikelaajuuksia, lisatéd lihasten voimaa ja
edistad selviytymistd paivittdisissa tehtdvissa. Liikunnan tulisi olla
paivittdistd ja monipuolista. Liikuntaharjoitteiden tulisi olla paa-
asiassa pitkdkestoisia ja kevyitd; raskasta kuormitusta ja hyppyja
tulisi valttaa.



Kantavien nivelten nivelrikkoa sairastavalle sopivat uinti, vesijuoksu
tai jarviholkka, hiihto ja pyoradily. Kestdvyysharjoittelun lisdksi olisi
hyodyllista tehda voimisteluharjoitteita, joilla lisatdan ja yllapidetdaan
nivelen liikkkuvuutta sekd parannetaan lihasvoimaa ja tasapainoa.
Oikean liikuntamuodon valinta on tarkeda. Apua voi kysya [aakarilta
ja fysioterapeutilta.

Laihduttaminen vdhentda nivelrikon riskid. Onnistuneen painon-
hallinnan avulla pystytaan vahentamaan polven nivelrikon oireita ja
hidastamaan taudin etenemista.

Liikuntaharjoitteet:
e kavely
e pyoraily
e hiihto
e uinti/vesivoimistelu
e voimistelu

e fysiokimppa

Nivelrikon hoidossa voidaan kdyttda erilaisia apuvdlineitd. Kave-
lyn apuvdlineet, kuten kdvelykeppi, kyyndrsauvat ja kdvelyteline,
helpottavat liilkkumista ja lievittavat kipua. Joustavasta materiaalista
valmistetut polvituet lievittdvat myds kipua. Tukevampaa polvitukea
voidaan kokeilla silloin, kun polvi on valja. Talléin se menee helpos-
ti yliojennukseen. Polvessa voi myd&s olla nivelrikon seurauksena
syntynyt asentovirhe. Jalkaterdn virheasentoa voidaan tukea ja
korjata kenkdan asetettavalla pohjallistuella. Potilaille, joilla on
hankala kdsien nivelrikko, on kehitetty iso joukko apuvalineita (esim.
erilaiset tarttumavdlineet ja avaajat). N&in pdivittdisia tehtavid on
helpompi suorittaa. Toimintaterapeutti on apuvélinepuolen asian-
tuntija.



Fysioterapia tarjoaa monenlaisia hoitovaihtoehtoja nivelrikkopoti-
laille. Esimerkiksi ldmpé- ja kylmdhoitoja voidaan kayttaa apuna ki-
vun lievityksessa. Kylmdhoidot sopivat nivelrikon tulehdusvaiheen
hoitoon. Kun nivel on kiped, turvoksissa ja sitd mahdollisesti kuumot-
taa, voidaan hoito toteuttaa kylmapakkauksella tai kylmavoiteella.
Kylmdpakkausta pidetdaan kipedn nivelen paallda 10-15 minuuttia
useita kertoja péivassa. Pintalampdhoidot (sahkotyyny, kuumavesi-
pullo) soveltuvat nivelrikon hoitoon esimerkiksi liikeharjoitteiden
esihoitona ja nivelen kipuhoitona ns. kuivassa vaiheessa, kun nive-
lessd ei ole tulehduksellista turvotusta. Sdhkddrsytyshoidosta (esim.
TNS eli transkutaaninen neurostimulaatio) ja akupunktiohoidoista on
osoitettu olevan hyotyd, kun halutaan lievittaa nivelrikkopotilaan
kipua.

Monet potilaat hyotyvat nivelten mobilisointihoidosta eli nivelen
aktiivisesta tai passiivisesta liikutteluhoidosta. Jaykan ja kivuliaan
lonkan mobilisointihoito parantaa liilkkuvuutta ja vahentaa kipua.
Alaraajojen suurten lihasten voimaharjoittelusta on osoitettu olevan
hy6tya. Fysioterapeutin tarkein tehtava on ohjata ja tukea potilas-
ta lilkeharjoitteiden toteuttamisessa sekd ergonomisten seikkojen
huomioimisessa. Fysioterapialiitto on dskettdin julkaissut lonkan ja
polven fysioterapian uudet suositukset (katso yhteystiedot).

Ladkehoidon tavoitteena on kivun lievittdminen ja sita kautta fyy-
sisen ja sosiaalisen toimintakyvyn parantaminen. Ladkehoidolla voi-
daan myds pyrkia hidastamaan taudin etenemista. Nivelrikon hoidos-
sa kaytetddn sekd suun kautta otettavia ettd nivelen sisdan annet-
tavia ladkkeitd. Paikallisesti iholle levitettdvia valmisteita kdytetddn
myds jonkin verran.
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Suun kautta otettavat sdrkylddkkeet ovat yleisimpid nivelrikon
hoidossa kaytettyja ladkkeita. Valmisteita on kymmenid ja valinta
tehdaan kullekin potilaalle yksil6llisesti. Sopivan sarkylaakkeen valin-
nassa tulee ottaa huomioon sen mahdolliset haittavaikutukset seka
potilaan mahdolliset muut sairaudet ja 1adkitys. Nivelrikon lievissa
tapauksissa ladkettd otetaan ainoastaan tarvittaessa eli silloin, kun
nivel on kiped. Jos kipu pahenee ja nivelessa on tulehdusta, suositel-
laan 1-2 viikon mittaisia l[ddkekuureja. Hankalan nivelkivun hoidossa
jatkuva ladkitys voi olla aiheellinen. Usein ladkitys aloitetaan suurem-
malla annoksella nopean kivunlievityksen saavuttamiseksi. Kun kipu
helpottuu, lddkeannosta pyritdan pienentamaan.

Paikallisesti levitettdvien tulehduskipuvoiteiden on myd&s osoitettu
lievittavan nivelrikkoon liittyvaa kipua. Joissakin tapauksissa niveleen
pistettavat kortisoni- ja hyaluronaattivalmisteet ovat paras valinta.
Kun nivel on tulehtunut ja turvonnut, nivelen sisdan annettu korti-
soniruiske on tehokas, mutta lyhytaikainen kivunlievittdja. Pitkdkes-
toinen kivunlievitys ja nivelen liilkkuvuuden parantuminen voidaan
saavuttaa hyaluronaattihoidolla. Suun kautta otettava glukosamiini
ja kondroitiinisulfaatti helpottavat nivelkipua ja lisddvat nivelrikko-
potilaiden nivelten liikkuvuutta. Glukosamiini saattaa myds hidastaa
nivelrikon etenemista. Kondroitiinisulfaattia ei vield toistaiseksi saa
ladkkeend Suomen apteekeista.

Tulehduksen hoito
elepo
e kylméavoide/kylm&pakkaus
e tulehduskipuldake

e kortisoni-injektio

Luontaistuotteet

Nivelrikon hoidossa kdytettavilld luontaistuotteilla (esim. D-vitamiini,
C-vitamiini, avokadosoija, hainrustouute ja kondroitiinisulfaatti) on
osoitettu olevan suotuisaa vaikutusta. Naiden valmisteiden tehoa
ja haittavaikutuksia ei ole tutkittu varsinaisilta l1adkkeilta vaaditulla
tavalla.



Tulevaisuuden ladkkeita

Talla hetkelld nivelrikon solu- ja molekyylibiologian ilmiét tunnetaan
huomattavasti paremmin kuin kymmenen vuotta sitten. Rusto-
matriksin hajoamista hidastavat ja uudismuodostusta lisddvat meka-
nismit seka tulehdusta hillitsevat tekijat nivelrustossaja nivelkalvossa
ovat olleet laajan tutkimuksen kohteena viime vuosina. On realistista
toivoa, ettd vuosikymmenen kuluttua kdytéssa on nykyista parem-
pia keinoja ehkaista ja hoitaa nivelrikon kehittymista ja etenemista.
Pitkdn tahtaimen tavoitteena on ladke, joka jopa korjaisi syntyneita
nivelrikkomuutoksia.

Kirurginenhoito ..o,
Kirurgisia toimenpiteitd on kdytetty ldhes kaikkien nivelrikon
vuoksi kivuliaiden nivelten hoidossa. Nykyisin on kdytdssa monia
menetelmid, joiden avulla pyritaan lievittamaan nivelrikon oireita
ja parantamaan potilaan toimintakykya nivelid muovaamalla ja
korjaamalla. Keinonivelleikkaus eli endoproteesileikkaus on tdrkein
kirurginen hoitovaihtoehto. Se tulee ajankohtaiseksi, kun nive-
lessa on jatkuvasti kova kipu, joka rajoittaa huomattavasti liikku-
mista. Tama on tyypillistd taudin mydhdisvaiheessa, kun nivel on
kdytanndssa loppuun kulunut ja réntgenkuvassa ndhdaan pitkalle
edenneen nivelrikon merkit. Keinonivelid asennetaan eniten lonk-
kiin ja polviin. Keinonivelten tuotevalikoima on kasvanut viimeisten
kymmenen vuoden aikana merkittavasti ja leikkaustekniikka on
parantunut. Pitk3aikaistulokset ovat kohentuneet vuosi vuodelta.
25 vuoden seurannassa joka kymmenes keinonivel on vaatinut
irtoamisen, rikkoutumisen tai muun haittatekijan takia uusinta-
leikkauksen ja proteesin vaihdon. Nykyaan tehddan myds nivelten
osaproteesileikkauksia, silla se on kevyempi ja sdastavampi leikkaus-
toimenpide.

Nivelpinnoitus on uudentyyppinen leikkaus erityisesti nuo-
rille potilaille tai henkil6ille, joilla korjattavan nivelruston alai-
nen luu on sdilynyt ehjand. Rappeutunut nivelrusto korvataan
muovi-metalli-seospinnoitteella. Tata menetelmad kaytetdan
lonkka- ja olkanivelten korjauksessa. Menetelmd vaikuttaa
hyvin lupaavalta, mutta pitkaaikaiskokemukset siitd, miten
kauan pinnoitettu nivel toimii, puuttuvat valitettavasti viela.

1
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Muita leikkausvaihtoehtoja ovat esimerkiksi jdykistysleikkaus, jolla
voidaan lievittda kipua sellaisissa nivelissd, joiden liikkeen rajoit-
tuminen ei aiheuta merkittdavda toimintakyvyn heikkenemista.
Puhdistus-huuhteluleikkausta voidaan kayttaa nivelrikon alkuvaihees-
sa, kun nivelessa on lukkiintumistaipumusta ja kipua. Kdytdssa on
myds leikkaus (osteotomia), jossa korjataan nivelrikkoisen nivelen
asento paremmaksi. Uusia leikkausmenetelmiad kehitetdan koko
ajan, ja ruston siirrdnnaisleikkaukset ovat jo tulevaisuuden nivel-
rikkohoitoa.

Kuva 4. Polven tahystyksessa ndkyy reisiluun
sisanivelnastan pahoja nivelrikkomuutoksia.

Lahde: Dosentti Jan Lassus, Klinikka-22, Helsinki.

Potilasyhdistys

Suomen Nivelyhdistys Turun Seudun Nivelyhdistys ry
www.niveltieto.net www.goldenage.fi/tsny

09 2712312 050 593 9003




Yhteenveto

Viela ei ole keksitty lddkehoitoa, joka ennaltaehkaisisi nivel-
rikon syntymisen tai parantaisi sen. Tama johtuu siitd, etta
nivelrikon syyt ovat moninaiset eikd rustovaurion tarkkaa
syntymekanismia vield tdysin tunneta. Ndin ollen nivelrikkoa
tulee hoitaa laaja-alaisesti yhdistamalla tehokas ladkehoito,
liikunta ja harjoitusterapia seka ottamalla sopivat apuvadlineet
kayttoon tarvittaessa. Nivelrikon ennaltaehkdisyn kannalta on
tarkeaa yllapitaa lihasvoimaa ja kestavyyskuntoa seka huolehtia
painonhallinnasta ja nivelten ergonomisesta kuormittamisesta
niin tydssa kuin vapaa-ajalla.
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