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Nevtralizacija striznih Sil

Besedilo in fotografije: Emir Mujagi¢, dr. vet. med.

Uvod

Sprednja in zadnja kriZzna vez sta moc¢-
na trakova vezivnega tkiva, sestavlje-
na iz velikega Stevila fino razporejenih
vezivnih vlaken. NavzkriZ se pripenja-
ta na stegnenicno in goleni¢no kost in
skupaj z drugimi strukturami poskrbi-
ta za stabilnost kolenskega sklepa.

Kot zanimivost naj omenim, da je na-
klon platoja golenice pri ¢loveku sko-
raj pravokoten na tla. Pri psu je plato
golenice veliko bolj 'strm’, kar poleg
velike telesne teZe in dinamic¢nih gibov
pripomore k pojavu mocnih striznih sil
med stegnenico in golenico.

Poskodba se pri ¢loveku pojavi vecino-
ma zaradi preobremenitve zdrave kri-
zne vezi pri nenadnih in nefizioloskih
rotacijskih gibih v kolenu. Sprednja kri-
Zna vez pri psu je ze pred dokon¢nim
nenadnim gibom in pretrganjem za-
radi vnetnih procesov v kolenskemu
sklepu in vnetnih encimov v sklepni
tekocini podvrzena degenerativnim
spremembam. Pri vecini psov je natr-
ganje in pretrganje sprednje krizne ve-
zi posledica dlje ¢asa trajajocih dege-
nerativnih sprememb. Takrat namre¢
prihaja do popuscanja in pokanja po-
sami¢nih vlaken, ki sestavljajo krizno
vez (predstavljajte si, kako se ena za
drugo cefrajo nitke na prepereli vrvi).
Pri degenerativnemu propadanju vezi
najverjetneje gre za kombinacijo raz-

licnih dejavnikov.
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Studije so pokazale genetsko nagnje-
nosti za degeneracijo kriznih vezi pri
dolocenih pasmah psov (labradorec,
rottweiler, nemski bokser, zahodnovi-
savski beli terier, novofundlanec itn.).
Teorijo genetske nagnjenosti podpi-
ra dejstvo, da je pojav bolj pogost pri
dolocenih linijah psov in da se isti pro-
blem ¢ez ¢as pojavi tudi na drugi nogi.
Dejavniki, kot so debelost, hormonsko
neravnovesje, vnetni procesi v sklepu,
naklon platoja golenice oziroma bio-
mehanika kolenskega sklepa prav tako
pripomorejo k propadanju vezi.

Znaki

Sepanje je prvi in najbolj pogost po-
kazatelj, da se v kolenu nekaj doga-
ja. Lahko se pojavi po vadbi ali nena-
dnem gibu na sprehodu. Sepanje je
lahko razlicne intenzitete. Napredu-
je ali se pojavlja v intervalih, odvisno
od tega, ali je vez natrgana ali popol-
noma pretrgana. Pri popolnoma pretr-
gani spredniji krizni vezi se pes s priza-
deto nogo dotika tal samo s konicami
prstov (kot baletka) ali pa je ne obre-
menjuje. V dolocenih primerih sta
lahko prizadeta oba kolenska sklepa
istocasno.

Kaj se dogaja v prizadetem
sklepu?

Natrganje vezi 3e bolj intenzivi-
ra ze obstoje¢e vnetne procese in

Slika 1 - RTG po posegu LL projekcija

spros¢anje vnetnih snovi v kolenskem
sklepu, kar posledi¢no vodi v unice-
vanje in dokon¢no pretrganje snopa
vezivnih vlaken sprednje krizne vezi,
degeneracijo sklepnega hrustanca, ar-
trozo in na koncu povzroci zadebelitev
sklepne kapsule kot poskus telesa, da
stabilizira kolenski sklep. Zaradi pre-
mikov v kolenskem sklepu prihaja do
mehanskih poskodb mehkega tkiva,
predvsem zadnjega dela medialnega
(notranjega) meniskusa. Zunanji meni-
skus se pri gibanju bolj prosto premika
skupaj s stegnenico, dokler je notranji
meniskus fiksiran na golenico.

Pri premiku golenice naprej in zdrsu
stegnenice nazaj se zadnji konec no-
tranjega meniskusa pris¢ipne in s ca-
som poskoduje. Poskodba povzroci Se
vec vnetja. Vnetje povzrodi e vec na-
biranja tekocine v sklepu. Sklepna kap-
sula se Se bolj raztegne. Posledi¢no se
bolecina in $epanje Se bolj intenzivira-
ta.V primeru, da se takoj ne ukrepa, se
konkretne artroticne spremembe po-
kazejo Ze po enem mesecu od popol-
nega pretrganja sprednje krizne vezi.

Kako diagnosticiramo
natrgano/pretrgano sprednjo
krizno vez?

Natrgano/pretrgano  sprednjo  kri-
Zno vez diagnosticiramo z ortoped-
skim pregledom. Pregled vklju¢u-
je opazovanje hoje, tipanje sklepa,



Slika 2: goleni¢ni kompresijski test —
izteg tacke v gleznju

manipulacijo sklepa (izteg, upogib, za-
suk), ugotavljanje nestabilnosti kolen-
skega sklepa.

Nestabilnost kolenskega sklepa ugo-
tavljamo z goleni¢nim kompresijskim
testom (tibial compression test/cranial
tibial thrust) in predalnim testom (cra-
nial drawer test). Pri goleni¢cnem kom-
presijskem testu tacko v gleznju pre-
maknemo v upogib (navzgor) in izteg

Slika 6 - Po iztegu tacke v gleZnju pri golenicnem
kompresijskem testu je koleno videti stabilno
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Slika 3: golenicni kompresijski test —
upogib tacke v gleznju

(navzdol) in s tem simuliramo hojo. V
primeru, da je sprednja krizna vez po-
trgana, se pri upogibu gleznja goleni-
ca premakne naprej, stegnenica pa po
'strmem’ platoju golenice zdrsne nazaj
in gréa golenice pride do iztegnjene-
ga kazalca.

Vzrok za to je, da upogib gleznja pov-
zrodi izteg mecnih misic in pritisk ste-
gnenice na 'strmi' plato golenice ter

Slika 7 - Po upogibu tacke v gleznju pri
golenicnem kompresijskem testu golenica gre
naprej, stegnenica zdrsne nazaj in se zarotira
navznoter
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Sliki 4 in 5: predalni test

posledi¢no premik golenice naprej
oziroma zdrs stegnenice nazaj. Me¢-
ne misice so namrec z ene strani pritr-
jene na stegnenico, z druge na petno
kost in delujejo kot oproga. Pri popol-
nem pretrganju sprednja krizna vez
ne opravlja vec svoje naloge prepre-
Cevanja zdrsa stegnenice s 'strmega’
platoja golenice. Stegnenica se poleg
zdrsa zarotira navznoter (sprednja kri-
7na vez opravlja tudi nalogo stabiliza-
cije rotacijskih sil).

Goleni¢ni kompresijski test simulira
realno situacijo pri hoji kuzka, med-
tem ko je predalni test ne. Predalni
test je izredno koristen kot potrditve-
ni test. Pri predalnem testu z eno ro-
ko fiksiramo golenico v podro¢ju grce
in z drugo roko fiksiramo stegnenico
v podro¢ju pogacice. Roki premika-
MO naprej in nazaj v nasprotni sme-
ri eno od druge. V primeru, da je pre-
mik veji od fizioloskega (primerjamo
z zdravo nogo), posumimo na strgano
krizno vez. Predalni test je uporaben
tudi pri sumu na natrgano krizno vez.
V tem primeru je goleni¢ni kompresij-
ski test negativen.

Sum potrdimo z rentgensko diagno-
stiko. Opravimo lahko tudi artroskop-
ski pregled kolenskega sklepa in MRI
slikanje ter analizo sklepne tekodi-
ne. Omenjene preiskave pokazejo po-
Skodbe meniskusov in spremembe
hrustan¢nih ploskev stegnenice, po-
gacice in golenice ter spremembe v
sestavi sklepne tekocine.

Prispevek je informativne narave. Za
bolj podrobne informacije se posve-
tujte s svojo kliniko ali ambulanto.

V nasledniji Stevilki predstavimo
terapije.

+386 41 71 29 29
emir.mujagic@gmail.com
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