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  Όλερ οι ιεπολαγονίηιδερ είναι ενδεικηικέρ Αξονικήρ  

Σπονδςλοαπθίηιδαρ ;  





Πεπίγπαμμα ομιλίαρ 

- Η ιεπολαγονίηιδα ζηιρ Αξονικού ηύπος Σπονδςλοαπθποπάθειαρ 

- O πόλορ ηηρ Μαγνηηικήρ ηομογπαθίαρ ζηην ιεπολαγονίηιδα  

- Άλλα  αίηια ιεπολαγονίηιδαρ –όηι λάμπει δεν είναι πάνηα τρσζός  

-σπόνια οζθςαλγία και ιεπολαγονίηιδα     



  
θλεγμονώδηρ οζθςαλγία και ιεπολαγονίηιδα    



Percentage of patients with spondyloarthritis in patients referred because of chronic 

back pain and performance of classification criteria: experience from the 

Spondyloarthritis Caught Early (SPACE) cohort.  
  

 
 
-56% ηωλ αζζελώλ ρωξίο ΢πΑ εκθαλίδνπλ θιεγκνλώδε νζθπαιγία 

-20% ηωλ αζζελώλ κε ΢πΑ δελ ζα έηραλ θαηαγξαθεί αλ ωο θξηηήξην εηζαγωγήο ζηελ 

SPACE θννξηή είρε ρξεζηκνπνηεζεί ε θιεγκνλώδεο νζθπαιγία αληη ηεο ρξόληαο 

νζθπαιγίαο 

θλεγμονώδηρ οζθςαλγία και ιεπολαγονίηιδα    

- 80% πεξίπνπ ηωλ αζζελώλ κε ΢πΑ εκθαλίδνπλ θιεγκνλώδε νζθπαιγία , δεδνκέλν ην 

νπόην επηβεβαηώλεη όηη ε θιεγκνλώδεο νζθπαιγία δελ είλαη παξόπζα ζε νινπο ηνπο 

αζζελείο κε ΢πΑ  

Rheumatology (Oxford). 2015 Jul;54(7):1336. doi: 10.1093/rheumatology/kev208. Epub 2015 May 20 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=van den Berg R[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=23650623
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=van den Berg R[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=23650623
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=van den Berg R[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=23650623


σπόνια  οζθςαλγία  vs  θλεγμονώδηρ οζθςαλγία    

. 

Βαςικό κριτήριο “screening “ για ΣπΑ  

Κλινικό 
χαρακτηριςτικό 

Ann Rheum Dis. 2016 . doi: 10.1136/annrheumdis-2016-201427. 210119 



θλεγμονώδηρ οζθςαλγία και ιεπολαγονίηιδα    



Evaluation of 2 Screening Strategies for Early Identification of Patients with Axial 

Spondyloarthritis in Primary Care 

The Journal of Rheumatology November 2011, 38 (11) 2452-2460; DOI: https://doi.org/10.3899/jrheum.110070  

θλεγμονώδηρ οζθςαλγία και ιεπολαγονίηιδα    

Non-SpA 

Φλεγμονώδησ οςφυαλγία 

Φλεγμονώδηρ οζθςαλγία και ζε μη έσονηερ ΣπΑ 



«σαμηλή οζθςαλγία»  .. Ανηανακλά πάνηα ιεπολαγονίηιδα ?    

-10-25% ηεο ρακειήο νζθπαιγίαο αθνξά πόλν ζηηο ηεξνιαγόληεο αξζξώζεηο 

-ποικίλα αίηια (ηξαύκα, ινίκωμε, θι.αξζξίηηδεο, θαθνεζείεο, ζθνιίωζε θ.α) 

-ζπρλή «αληαλάθιαζε» …94%  εληνπίδεηαη ζηνλ γινπηό    

- Δςζσεπήρ δηάγλωζε ηνπ άιγνπο ηωλ ηεξνιαγόληωλ (ηεζη πξόθιεζεο,αξζξνγξάθεζε 

θαη δηαγλωζηηθή ελεζε)    

J Am Acad Orthop Surg. 2019 Feb 1;27(3):85-93. doi: 10.5435/JAAOS-D-17-00132 



Is the Site of Back Pain Related to the Location of Magnetic Resonance Imaging Lesions in Patients 

With Chronic Back Pain? Results From the Spondyloarthritis Caught Early Cohort. 

Σςζσέηιζη ηηρ ενηόπιζηρ ηος πόνος με «ενεπγό θλεγμονή» 

Table 3. Relationship between MRI-SI lesions and buttock 

pain* 

Axial SpA lesions 

 (SI joints) No. OR (95% CI) P 

Inflammatory SI lesions 3421.06 (1.00–1.13) 0.04† 

Sclerosis 

,25 years 117 1.75 (0.12–26.25) 0.69 25–34 years 117 0.96 (0.77–1.20) 0.73 

$35 years 108 0.71 (0.40–1.27) 0.25 

Fatty lesions 342 1.04 (0.97–1.11) 0.26 

Erosions 

,25 years 117 1.16 (1.00–1.34)                               0.04† 

25–34 years 117 1.19 (1.00–1.41)                             0.06 

$35 years 108 0.94 (0.78–1.12)                           0.47 

Ankylosis 342 1.23 (0.83–1.82)                                   0.36 

Arthritis Care & Research 
Vol. 69, No. 5, May 2017, pp 717–723 DOI 10.1002/acr.22999 
VC 2016, American College of Rheumatology 

Conclusion 
Specific degenerative lesions, but not typical axial SpA lesions, 
of the spine are associated with pain at the same location in 
some subgroups.  
Inflammatory lesions in the SI joint are associated with 
buttock pain. 

Η ενηόπιζη ηοσ πόνοσ ζηις ιερολαγόνιες 

ζσζτεηίζηηκε  με ενεργό ιερολαγονίηιδα 



Does the site of magnetic resonance imaging abnormalities match the site of recent-onset 

inflammatory back pain? The DESIR cohort. 

Σςζσέηιζη ηηρ ενηόπιζηρ ηος πόνος με «ενεπγό θλεγμονή» 

Ann Rheum Dis. 2013 Jun;72(6):979-85. doi: 10.1136/annrheumdis-2012-201427. Epub 2012 Aug 14 

Η ενηόπιζη ηοσ πόνοσ ζηις ιερολαγόνιες ζσζτεηίζηηκε  με ενεργό ιερολαγονίηιδα 



MRI  και  axSpA  

Ταξινόμηζη Ανηιμεηώπιζη 



MRI  και  axSpA  

Ππώιμη ανίσνεςζη 



Ποια είναι η «θεηική mri» ενδεικηική για ιεπολαγονίηιδα ; 

    Παρουςία οςτικοφ οιδήματοσ (υποχόνδρινο οςτο)  
   -1 εςτία  παρούςα ςε παραπάνω από μία τομή 
   - παραπανω από 1 αλλοίωςη ςε 1 τομη  

-σε μη τυπική αλλόιωση οστικοφ οιδήματος οι 
δομικζς αλλοιωσείς δφναται να ταξινομηθοφν ως 
θετική απεικόνιση 

“Positive MRI” : 

Defining active sacroiliitis on MRI for classification of axial spondyloarthritis: update by the 

ASAS MRI working group 

Ann Rheum Dis. 2016 Nov;75(11):1958-1963. doi: 10.1136/annrheumdis-2015-208642. Epub 2016 Jan 14. 



Patients with chronic back pain of short duration from the SPACE cohort: which MRI structural 

lesions in the sacroiliac joints and inflammatory and structural lesions in the spine are most 

specific for axial spondyloarthritis? 

CONCLUSIONS:  
The presence of  
(1) at least five fatty lesions and/or erosions on MRI-SI,  
(2) at least five inflammatory lesions or 
(3) at least five fatty lesions on MRI-spine 
 allows an acceptable discrimination of axSpA and no SpA, while 
assuring >95% specificity. 

Δομικέρ αλλοιώζειρ ζςμβαηέρ με ΣπΑ 

Ann Rheum Dis. 2016 Jul;75(7):1308-14. doi: 10.1136/annrheumdis-2015-207823. Epub 2015 Aug 18. 



Είναι όλερ οι ιεπολαγονίηιδερ ενδεικηικέρ ΣπΑ;  

Magnetic Resonance Imaging of the Sacroiliac Joints Indicating Sacroiliitis According to 

the Assessment of SpondyloArthritis international Society Definition in Healthy Individuals, 

Runners, and Women With Postpartum Back Pain 

 «θεηική» mri ζε μη πάζσονηερ από ΣπΑ 

Arthritis Rheumatol. 2018 Jul;70(7):1042-1048. doi: 10.1002/art.40475. Epub 2018 May 23 



Effect of mechanical stress on magnetic resonance imaging of the sacroiliac joints: 

assessment of military recruits by magnetic resonance imaging study. 

Είναι όλερ οι ιεπολαγονίηιδερ ενδεικηικέρ ΣπΑ; 

Conclusion:  
A substantial proportion of healthy active individuals without any symptoms of back pain displayed bone marrow oedema lesions 
on MRI at baseline. However, MRI lesions did not increase significantly after 6 weeks of intensive physical training.. 

Rheumatology (Oxford). 2018 Mar 1;57(3):508-513. doi: 10.1093/rheumatology/kex491 

 (ηο μησανικό stress δεν αςξάνει ηο BME)    «θεηική» mri ζε μη πάζσονηερ από ΣπΑ 



- Πην «βαθύ» ( αςξημένο σήμα πος εκτίνεται >1 cm από τιρ ιεπολάγονιερ)   νζηηθό νίδεκα ζηηο 

ηεξνιάγνληεο ηωλ axSpA 

- Πεξηζζόηεξεο «εζηίερ ζήμαηορ» ( αςξημένο SPARCC score) ζπζρεηηζηεθαλ κε αζζελείο 

axSpA  

- Σν απμεκέλν νζηηθό νίδεκα ζηνπο κε έρνληεο axSpA  πεξηνξίδεηαη  ζηελ θαηώηεξε 

κόηξα ηνπ ιεπού 

- Οη εζηίεο απμεκέλνπ ζήκαηνο δεν ζςζσεηίζηηκαν κε απμεκέλν κεραληθό stress 

axSpA vs non-SpA 

Είναι όλερ οι ιεπολαγονίηιδερ ενδεικηικέρ ΣπΑ; 

Rheumatology (Oxford). 2018 Mar 1;57(3):508-513. doi: 10.1093/rheumatology/kex491 

Arthritis Rheumatol. 2018 Jul;70(7):1042-1048. doi: 10.1002/art.40475. Epub 2018 May 23 



Frequency and Anatomic Distribution of Magnetic Resonance Imaging Features in the Sacroiliac Joints 

of Young Athletes: Exploring "Background Noise" Toward a Data-Driven Definition of Sacroiliitis in 

Early Spondyloarthritis. 

- 35-41%   ηωλ ζπκκεηνρόληωλ είρε «ζεηηθή» ηεξνιαγνλίηηδα ( Αsas definition) 

- To κεραληθό stress δελ ζπζρεηίζηεθε κε ηελ έληαζε ηνπ ζήκαηνο ε ηηο εζηίεο 

- Η πίν ζπρλή εληόπηζε αθνξά ην θαηώηεξν ιαγόλην νζηό θαη ην αλώηεξν ηεξό 

- Απνπζία δνκηθώλ αιινηώζεωλ  

«αθληηική» ιεπολαγονίηιδα 

Είναι όλερ οι ιεπολαγονίηιδερ ενδεικηικέρ ΣπΑ; 

Arthritis Rheumatol. 2018 May;70(5):736-745. doi: 10.1002/art.40429. Epub 2018 Mar 23 



Associations Between Spondyloarthritis Features and Magnetic Resonance 

Imaging Findings: A Cross‐Sectional Analysis of 1,020 Patients With Persistent 

Low Back Pain 

Ακηινολογικά εςπήμαηα και ΣπΑ- σαπακηηπιζηικα  

«Ενεπγόρ»  ιεπολαγονίηιδα «σπόνια» ιεπολαγονίηιδα 

CONCLUSION:  
In this population, 53% had at least 1 clinical feature included in the ASAS criteria for SpA, and 21% had sacroiliitis according 
to the ASAS definition; furthermore, the associations between the clinical and imaging domains were inconsistent.  

Arthritis Rheumatol. 2016 Apr;68(4):892-900. doi: 10.1002/art.39551 



Table 1. Variables to consider when interpreting an SIJ MRI to aid 

in the diagnosis of axial SpA   

 

•  What is the pre-test probability of SpA based on clinical features?  

 

•  Is the patient peri or post-partum? 

 

•  Is the patient overweight or have evidence of degenerative arthritis? 

  

•  How extensive are the BME lesions? 

 

•  Are structural lesions present (erosions, fatty metaplasia, ankylosis)? 

 

•  What is the location of the BME? 

Magnetic Resonance Imaging Signals in the Sacroiliac Joints of Healthy Athletes: Refining 

Disease Thresholds and Treatment Strategies in Axial Spondyloarthritis. 

ηι άλλο να «τάξυ» ζε «θεηική» MRI; 

Arthritis Rheumatol. 2018 May;70(5):629-632. doi: 10.1002/art.40426. Epub 2018 Mar 25 



Αλλα αίηια ιεπολαγονίηιδαρ   

ηεξνιαγνλίηηδα 

Φιεγκνλώδε αίηηα Εθθπιηζηηθά αηηηα 

Μεηαβνιηθά αίηηα Σξαπκαηηθά αίηηα 



Αλλα αίηια ιεπολαγονίηιδαρ   

Sacroiliitis mimics: a case report and review of the literature 

BMC Musculoskelet Disord. 2017; 18: 170 



STIR T1 

Πςκνυηική οζηείηιδα 

Αλλα αίηια ιεπολαγονίηιδαρ... όηι λάμπει δεν είναι σπςζόρ   



Αλλα αίηια ιεπολαγονίηιδαρ... όηι λάμπει δεν είναι σπςζόρ   

Σηπηική ιεπολαγονίηιδα 



take home notes  

• Η θιεγκνλώδεο νζθπαιγία δελ ζπζρεηίδεηαη πάληα κε ΢πΑ   

•  Η Μαγλεηηθή ηνκνγξαθία θάπνηεο θνξέο δύλαηαη λα νδεγήζεη ζε ππεξδηάγλωζε 

•  νη ηεξνιαγνλίηηδεο δελ εηλαη πάληα ελδεηθηηθέο ΢πΑ  

•  Η «ζεηηθή» Μαγλεηηθή νδεγεί ζε δηάγλωζε ζε ζπλάξηεζε κε ηηο θιηληθέο ελδείμεηο     

•  όηη ιάκπεη δελ είλαη πάληα ρξπζόο      




