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Tento studijní materiál je určen výhradně studentům FVL a FVHE VFU Brno 
jako podklad pro přípravu na zkoušku z předmětu Zobrazovací diagnostika a 
následně pro další rozšiřující studium. Jakékoli šíření tohoto materiálu nebo 

jeho části bez souhlasu autorů je zakázáno.



Nacionále:
• Ca, rotvajler, samice, nekastrovaná, 6 let

Anamnéza a klinické vyšetření:
• Kulhání, bolestivost při flexi/extenzi kloubu, neochota k pohybu

Další možné klinické příznaky:
• Atrofie svaloviny 

Dif. Dg.: 
❖ Trauma
❖ Osteoarthróza
❖ OCD
❖ Ruptura LCC (OCD kolenního kloubu)
❖ Tendosynovitis
❖ Synoviální osteochondrom (OCD ramenního kloubu)
❖ Neoplazie



Etiopatogeneze

❖ Osteochondróza je kloubní onemocnění, charakteristické abnormálním 
krevním zásobením epifyzeální kosti a následným narušením enchondrální
osifikace a formace subchondrální kosti 

❖ Opakovaný mechanický stres způsobuje změknutí, nekrózu a následně 
kolaps abnormální chrupavky

❖ U většiny psů zůstává část postižené chrupavky ve svém subchondrálním
„lůžku“, u některých psů se část postižené chrupavky odloučí a resorbuje, 
perzistuje jako „kloubní myška“ nebo je vyživována synoviální tekutinou, 
zvětšuje svou velikost a nakonec osifikuje

❖ OCD může postihovat jakýkoliv synoviální kloub, nejčastěji se však 
vyskytuje v kloubu ramenním, loketním, tarzálním a kolenním



Predispoziční faktory

• Osteochondróza ramenního a kolenního kloubu je nejčastěji pozorována u 
mladých psů velkých a obřích plemen

• U některých plemen byla popsána genetická predispozice vzniku 
osteochondrózy loketního kloubu (labradorský retrívr, zlatý retrívr, 
novofundlandský pes, bernský salašnický pes, rotvajler)

• Zvýšená frekvence výskytu OCD tarzálního kloubu naznačuje plemennou 
predispozici u rotvajlerů a labradorských retrívrů

• Častěji se vyskytuje u samců (2:1)



RTG příznaky 
Ramenní kloub

1. Abnormální tvar kaudálního okraje hlavice humeru na mediolaterálním
snímku v důsledku oploštění (konkávnímu defektu) subchondrální kosti 

2. Subchondrální skleróza doprovázející defekt subchondrální kosti 
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RTG příznaky 
Ramenní kloub

3. Sekundárně dochází k degenerativnímu onemocnění kloubů (formace 
osteofytů) 
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Další RTG nálezy 
Ramenní kloub

• Příležitostně může být viditelná mineralizovaná část chrupavky („joint 
mouse“) v kaudálním kloubním prostoru 

• Artrografie ramenního kloubu může být nápomocná při diagnostice 
(přítomnosti kontrastního média pod defektní chrupavkou)

• Vzácně pomohou kalcifikované osteochondrální fragmenty migrovat do 
šlachy bicepsu

• Opacita měkké tkáně, značící přítomnost kloubní efuze



• OCD loketního kloubu je nejlépe pozorovatelná na projekci CrCd, 
Cr15°LCdMO, ML extenzní, ML flexní

RTG příznaky 
Loketní kloub

4. Radiolucentní defekt/oploštění mediálního kondylu humeru
5. Subchondrální skleróza 
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• OCD kolenního kloubu může postihovat jak mediální tak laterální kondylus 
femuru

• Na ML projekci je viditelné oploštění kondylu, nicméně je nutné RTG 
vyšetření doplnit o CrCd projekci pro určení postiženého kondylu 

RTG příznaky
Kolenní kloub

6. Přítomnost kloubní efuze v femorotibiálním kloubním prostoru
7. Radiolucentní defekt, nejčastěji lokalizovaný v mediální části laterálního 

kondylu femuru 
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Variabilita nálezu
Kolenní kloub

OCD  mediálního 
kondylu femuru

OCD  mediálního 
kondylu femuru 
a subchondrální
skleróza



CT vyšetření
Kolenní kloub

OCD  mediálního 
kondylu femuru



• OCD tarzokrurálního kloubu bývá lokalizována na medální (častěji) i 
laterální části trochley talu

RTG příznaky
Tarzální kloub

8. Přítomnost intraartikulárního mineralizovaného tělíska „joint mouse“
9. Rozšíření tarzokrurálního kloubního prostoru 
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Další RTG nálezy
Tarzální kloub

• OCD mediální části se radiograficky manifestuje jako subchondrální kostní 
fragment tvaru půlměsíce 

• Na laterální straně se manifestuje jako šikmá osteochondrální fraktura 
laterálního kondylu  



Imitace OCD

• Za OCD mohou být zaměněny fyziologicky vyskytující se anatomické 
struktury 

Ramenní kloub

• Sezamská kost m. 
deltoideus/m. 
supraspinatus

• A. circumfexa humeri
caudalis, viditelná jako 
okrsek zvýšené 
opacity v přítomnosti 
tukové tkáně, 
připomínající 
mineralizovaný 
fragment

• Fossa extensoria m. 
extensor digitorum
longus

Loketní kloub Kolenní kloub

• Sezamská kost m. 
supinator v 
kraniolaterální oblasti 
hlavice radia 



Odkazy pro další studium

https://onlinelibrary-wiley-com.katalog.vfu.cz:444/doi/epdf/10.1111/j.1740-
8261.1999.tb00363.x



Odkazy pro další studium
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