
675

Suomen Eläinlääkärilehti 2007, 113, 12

JOHDANTO

Ontumaviat ovat hevosilla erittäin 
yleisiä1-2 ja osteoartriitin hoito on 
merkittävä osa ontumapraktiikkaa. 
Nivelensisäinen lääkitys on usein 
ensisijainen hoito osteoartriitissa.3-4 
Osteoartriitin systeemiseen lääke-
hoitoon nivelensisäisen hoidon 
sijaan voidaan päätyä esimerkiksi 
silloin, kun hoidettavia niveliä 
on useita. Systeemihoidon etuna 
on lääkkeen annon helppous ja 
nivelinfektion riskin välttäminen. 
Systeemihoidolla ei toisaalta vält-
tämättä saavuteta yhtä tehokasta 
hoitovastetta kuin nivelensisäi-
sellä hoidolla. Osteoartriitin sys-
teemisten lääkehoitojen tehosta 
ollaan usein vahvasti eri mieltä 
ja henkilökohtaiset kokemukset 
vaikuttavat suuresti praktikoiden 
hoitokäytäntöihin. Tässä kirjoi-
tuksen toisessa osassa käsitellään 
hevosen osteoartriitin systeemistä 
lääkehoitoa.

TULEHDUSKIPULÄÄKKEET

Eikosanoidit (prostaglandiinit, 
leukotrieenit ja tromboksaanit) 

ovat keskeisiä tulehduksen välit-
täjäaineita, joita muodostuu solu-
kalvoilla olevasta arakidonihaposta 
(kuva 1). Osteoartriitin kannalta 
keskeisimmän eikosanoidin, pros-
taglandiini E2:n (PGE2) määrän 
on todettu olevan koholla tulehtu-
neessa nivelessä ja se on mukana 
aiheuttamassa osteoartriitin rus-
tovaurioita.5-8 Tulehduskipulääk-
keet ovat aineita, jotka vaikutta-
vat syklo-oksigenaasi-entsyymin 
(COX-1 ja COX-2) inhibition kautta 
eikosanoidien synteesiä hillitseväs-
ti ja lieventävät näin tulehdusreak-
tiota. Tulehduskipulääkkeillä on 
todennäköisesti myös muita, vielä 
osittain tuntemattomia vaikutusme-
kanismeja.9 Tulehduskipulääkkeet 
kumuloituvat alhaisen pH:nsa an-
siosta tulehduseritteeseen, minkä 
takia niiden vaikutus on tehok-
kaampi ja kestää pidempään kuin 
puoliintumisaika plasmassa antaisi 
olettaa.10-11 Tulehduskipulääkkei-
den teho PGE2-synteesiä estävänä 
ja osteoartriitin oireita lievittävänä 
lääkityksenä on todettu useassa 
tutkimuksessa.7,12-14
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ovat mahahaavaumat, munuaisvau-
riot ja paksusuolen tulehdus.15-17 
Tulehduskipulääkkeiden haittavai-
kutukset hevosilla ovat harvinaisia 
käytettäessä suositusannoksia.11 
Suositusannoksia ei tule ylittää eikä 
eri tulehduskipulääkkeitä käyttää 
samanaikaisesti.16 Tulehduskipu-
lääkkeillä saattaa olla nivelrustolle 
haitallisia vaikutuksia,15,18-19 mutta 
riittävän näytön puuttuessa ja 
lukuisten tutkimusten osoittamien 
hyötyjen vuoksi7,12-14,20-22 tulehdus-
kipulääkkeiden käyttö hevosen 
osteoartriitin hoidossa lienee edel-
leen perusteltua.

Fluniksiinimeglumiini (fl uniksii-

• Osteoartriitti on hevosella yleinen 
sairaus.

• Hevosen osteoartriitin systeemi-
siin hoitovaihtoehtoihin kuulu-
vat merkittävimpinä tulehdus-
kipulääkkeet, hyaluronihappo, 
polysulfatoitu glykosaminogly-
kaani, pentosaanipolysulfaatti, 
tiludronaatti sekä glukosamiini ja 
kondroitiinisulfaatti.
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ni) on Suomessa laajalti käytetty 
tulehduskipulääke hevospraktii-
kassa. Fluniksiinin tehoa ähkyki-
vun hoidossa pidetään kiistatto-
mana23-25 ja sen teho ortopedisten 
sairauksien hoidossa on myös 
hyvä.26-28 Fluniksiini imeytyy hyvin 
suun kautta annosteltuna.29 Flunik-
siinin suositusannos ortopedisen 
kivun hoidossa on 1,1 mg/kg 
kerran vuorokaudessa.30 Lihaksen-
sisäisesti annettuna fl uniksiinin on 
raportoitu aiheuttavan turvotusta 
injektiokohdassa.11 Lihaksensisäi-
sen fl uniksiini-injektion on todet-
tu olevan potentoivana tekijänä 
klostridimyonekroositapauksissa 
hevosilla.31 Edellä mainituista syistä 
fl uniksiinia ei tulisi antaa hevoselle 
lihaksensisäisesti.15 Suomessa on 
saatavilla useita fl uniksiinivalmis-
teita sekä suonensisäisesti että 
suun kautta annettavaksi. Injek-
tiovalmisteita voidaan tarvittaessa 
käyttää myös suun kautta.29

Meloksikaami on hevospraktii-
kassa nimenomaan ortopedisten 
ongelmien hoitoon suositeltu tu-
lehduskipulääke. Meloksikaamilla 
on COX-2-selektiivisempi vaikutus 
kuin monilla muilla tulehduskipu-
lääkkeillä.13 COX-2 on tulehduksen 
indusoima entsyymi, kun taas 
COX-1 on vastuussa elimistön 
normaalitoimintoihin tarvittavien 
prostaglandiinien tuottamisesta. 
Vaikka COX-2-selektiivisyyden 
voidaan ajatella olevan toivottu 
ominaisuus tulehduskipulääk-
keessä, selkeää näyttöä COX-2-
selektiivisyyden eduista ei ole. 
Meloksikaamin suositusannos on 
0,6 mg/kg suonensisäisesti tai 
suun kautta kerran vuorokaudessa. 
Suomessa hevosille on saatavilla 
suonensisäisesti ja suun kautta 
annettavat valmisteet.

 Karprofeenillä on suhteellisen 
heikko COX-inhibitiovaikutus 
mutta hyvä anti-infl ammatorinen 
teho.21,32-33 Karprofeenin on todet-
tu hevosen rustosoluviljelmässä 
vähentävän PGE2-pitoisuutta ja 
lisäävän kondrosyyttien proteo-
glykaanituotantoa, minkä takia sitä 

pidetään kondroprotektiivisena eli 
rustoa suojaavana tulehduskipu-
lääkkeenä.21-22 Karprofeeniä voi-
daan juuri heikon COX-inhibition 
takia pitää turvallisempana kuin 
voimakkaamman COX-inhibition 
omaavia tulehduskipulääkkeitä21 
ja rustoa suojaavan ominaisuuten-
sa takia karprofeeni saattaa olla 
tulevaisuudessa ensisijainen tuleh-
duskipulääkevalinta osteoartriitin 
hoidossa hevosella.15 Karprofeenin 
suositusannos hevoselle on 0,7 
mg/kg suonensisäisesti kerran 
vuorokaudessa.18 Suun kautta an-
nettaessa on käytetty annosta 1,4 
mg/kg kerran vuorokaudessa.15 
Suomessa karprofeeniä ei ole 
saatavilla valmisteena, jolla olisi 
indikaatio hevosen hoitoon.

Ketoprofeenilla on hyvä or-
topedistä kipua lievittävä vaiku-
tus.34 Ketoprofeenin suositusannos 
hevoselle on 2,2 mg/kg kerran 
vuorokaudessa. Tutkimuksissa 
ketoprofeenia on käytetty myös 
annoksella 3,6 mg/kg, jolloin on 
saatu parempi kipua poistava 
vaikutus ilman haittavaikutuksia.34 
MacAllisterin ym. tutkimuksessa 
ketoprofeenilla todettin olleen 
vähemmän haittavaikutuksia kuin 
fenyylibutatsonilla ja fl uniksiinilla.35 
Owensin ym. tutkimuksissa keto-
profeenilla ei kuitenkaan ollut yhtä 
hyvää analgeettista vaikutusta kuin 
fenyylibutatsonilla.7 Ketoprofeenia 
on Suomessa saatavilla hevoselle 
suonensisäisesti annettavana val-
misteena.

Vedaprofeenin farmakokinetiik-
kaa ja -dynamiikkaa on tutkittu 
hevosilla36, mutta kliinisiä tutki-
muksia tehosta osteoartriitin hoi-
dossa hevosilla ei ole julkaistu. 
Koirilla tehdyssä tutkimuksessa 
vedaprofeeni osoittautui kohtalai-
sen hyvin siedetyksi ja tehokkaaksi 
tulehduskipulääkkeeksi.37 Vedapro-
feenin aloitusannos on 2 mg/kg 
ja ylläpitoannos 1 mg/kg suun 
kautta kahdesti vuorokaudessa. 
Sitä on Suomessa saatavilla hevo-
sille myyntiluvallisena suun kautta 
annettavana valmisteena.

Naprokseenia on hevosilla tut-
kittu erityisesti lihasperäisen kivun 
hoidossa. Sen tehoa ortopedisen 
kivun lievittämisessä pidetään 
hyvänä. Naprokseenin ohjeannos 
hevosille on 10 mg/kg kerran 
vuorokaudessa suun kautta annet-
tuna.11 Naprokseenia ei ole Suo-
messa saatavilla hevosille myynti-
luvallisena valmisteena.

Mefenaamihapon tiedetään 
imeytyvän hevosille suun kautta 
annettuna.38 Vaikkei mefenaami-
hapon käytöstä hevosille tietääk-
semme ole muuta tutkittua tietoa, 
on sitä Suomessa käytetty niin 
sanottuna off label -hoitona.

Fenyylibutatsoni on maailmalla 
edelleen laajalti käytössä mutta 
Suomessa sen käyttö hevosille on 
kielletty.

HYALURONIHAPPO

Hyaluronihappo on sulfatoima-
ton glykosaminoglykaani, jolla 
on suuri molekyylipaino ja jota 
muodostuu nivelkalvolla, rusto-
soluissa ja fi broplasteissa. Se on 
tärkeä nivelruston ja nivelnes-
teen rakenneosa. Hyaluronihappo 
toimii muun muassa rustopintojen 
liukasteena ja nivelpintojen iskun-
vaimentajana.3,5,39 Osteoartriitissa 
hyaluronihapon määrä vähenee.40-

41 Hyaluronihapon nivelensisäistä 
käyttöä on käsitelty artikkelin 
ensimmäisessä osassa.   

Hyaluronihappoa voidaan käyt-
tää systeemisesti suonensisäisesti 
tai suun kautta annettuna. Suo-
nensisäisesti annettuna sen on 
todettu vähentävän niveltulehdusta 
ylläpitäviä entsyymejä, vähentävän 
kliinisiä oireita, pienentävän pros-
taglandiinin pitoisuutta nivelessä 
sekä vähentävän tulehdusmuu-
toksia nivelkalvolla.42 Vaikutuksen 
mekanismi on epäselvä. Useista 
nivelen ulkopuolisista soluista on 
löydetty hyaluronihapporesepto-
reita, mikä voi olla osaselityksenä 
systeemisesti annetun hyaluroni-
hapon vaikutukselle.43 Vaikutus 
saattaa välittyä hyvin verisuonite-
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tun synovian kautta. Kilpailevilla 
vinttikoirilla suonensisäisen hya-
luronihapon käytöstä on raportoitu 
hyviä tuloksia artriitin ja synoviitin 
hoidossa.44 Kliininen näkemys on, 
että hyaluronihapon käytöllä saa-
daan parempia tuloksia akuuteissa 
lievissä synoviiteissa kuin pidem-
mälle edenneessä osteoartriitissa. 
Suun kautta annettavalla hya-
luronihappovalmisteella on saatu 
hyviä tuloksia irtopalaleikkauksen 
jälkeisen kinnernivelen effuusion 
vähentämisessä,45 mutta tuotetta ei 
vielä ole Suomen markkinoilla.  

POLYSULFATOITU 
GLYKOSAMIINIGLYKAANI  

(PSGAG)

PSGAG on puolisynteettinen ruston 
glykosaminoglykaaneja muistuttava 
aine, jolla in vitro -tutkimuksissa 
on todettu olevan PGE2-synteesiä 
hillitsevä ja kondrosyyttien pro-
teoglykaanituotantoa stimuloiva 
vaikutus.46-47 PSGAG:n nivelensi-
säistä käyttöä hevosen osteoartrii-
tin hoidossa on käsitelty kirjoituk-
sen ensimmäisessä osassa.

Polysulfatoitua glykosamino-
glykaania on saatavilla lihaksen-
sisäisesti annettavana injektiona. 
Valmistajan suosittelema annos 
hevoselle on 500 mg lihakseen 
neljän vuorokauden välein enin-

tään seitsemän kertaa. Erään tut-
kimuksen mukaan pitoisuuksia, 
joilla todettiin hyötyvaikutuksia 
rustosoluviljelmämalleissa, ei saa-
vuteta systeemisellä antotavalla.46 

Toisessa kliinisessä tutkimuksessa 
PSGAG-hoidolla ei saatu mer-
kittävää hoitovastetta.48 Vaikka 
Yhdysvalloissa tehdyssä kyselytut-
kimuksessa eläinlääkärit arvioivat 
aineen kohtalaisen tehokkaaksi 
hevosen osteoartriitin hoidossa,49 
systeemisen PSGAG:n tehosta on 
hyvin vähän tieteellistä näyttöä. 

PENTOSAANI-
POLYSULFAATTI

Pentosaanipolysulfaatti on syn-
teettinen, nivelrustoa suojaavien 
lääkeaineiden ryhmään kuuluva 
aine. Sillä on antitromboottinen 
ja heikko anti-inflammatorinen 
vaikutus. Se vähentää tulehduksen 
välittäjäaineiden synteesiä ja lisää 
hyaluronihappo- ja proteoglykaa-
nisynteesiä.47,50-51 Pentosaanipo-
lysulfaatin käyttöä hevosilla on 
tutkittu, mutta julkaistuja kliinisiä 
tutkimuksia ei ole. Sen suositusan-
nos hevoselle on 2–3 mg/kg lihak-
seen kerran viikossa neljän viikon 
ajan. Muilla eläinlajeilla tehdyissä 
tutkimuksissa pentosaanipolysul-
faatin hyötyvaikutus on osoitettu 
vaihtelevilla annoksilla; Golding 

ja Ghosh raportoivat aineen rustoa 
suojaavasta vaikutuksesta kanii-
neilla vasta annoksella 10 mg/kg 
joka toinen vuorokausi annettu-
na, kun taas Rogachefskyn ym. 
tutkimuksessa vastaava vaikutus 
koirilla saatiin aikaan annoksilla 
2 mg/kg kerran viikossa annet-
tuna.52-53 Pentosaanipolysulfaattia 
on käytetty alkavan tai lievän 
osteoartriitin hoidossa varsinkin 
silloin, kun hoidetaan useita nive-
liä yhtä aikaa. Haittavaikutuksena 
on raportoitu trombosytopenia.54 
Pentosaanipolysulfaatin antitrom-
boottisen vaikutuksen takia sitä 
ei suositella käytettäväksi tilan-
teissa, joissa verenvuodon riski 
on lisääntynyt, kuten leikkausten 
yhteydessä.50 Suomessa ei ole 
saatavilla hevosille myyntiluvallista 
pentosaanipolysulfaattivalmistetta.

TILUDRONAATTI

Tiludronaatti kuuluu bisfosfo-
naatteihin, jotka inhiboivat oste-
oklastiaktiviteettia luussa.55 Bis-
fosfonaatteja käytetään ihmisillä 
osteoporoosin hoidossa. Bisfosfo-
naateista tiludronaatti on käytössä 
vain hevosilla. Tutkimukset viittaa-
vat tiludronaatin antiresorptiiviseen 
vaikutukseen,56 mutta kliinisestä 
tehosta hevosilla ei juuri ole jul-
kaistuja tieteellisiä tutkimuksia. 
Sädeluuontuman hoidossa tilu-
dronaatilla saatiin kontrolloidussa 
kaksoissokkotutkimuksessa hyviä 
tuloksia.57 Tuoreessa tutkimukses-
sa saatiin lupaavia tuloksia myös 
rinta- ja lannerangan osteoartriitin 
hoidossa hevosilla.58 Tiludronaatti 
voi aiheuttaa haittavaikutuksina 
ähkyoireita ja ohimenevää hy-
pokalsemiaa. Tutkimuksissa ei 
kuitenkaan ole havaittu kliinisesti 
merkittäviä haittoja.56 Tiludronaatin 
suositusannos on 1 mg/kg hitaana 
suonensisäisenä infuusiona. Kir-
joittajat ovat laimentaneet tiludro-
naatin kokonaisannoksen litraan 
fysiologista natriumkloridiliuosta ja 
antaneet lääkkeen hitaana suonen-
sisäisenä infuusiona noin 45 mi-

KUVA 1. 

Kaavio tulehduksen arakidonihappojohdannaisten välittäjäaineiden 
synnystä ja niiden inhibitiosta.
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nuutin kuluessa. Lääkkeen annon 
yhteydessä hevoset ovat saaneet 
detomidiinia 0,01 mg/kg ja fl unik-
siinia 1,1 mg/kg suonensisäisesti. 
Jos tiludronaattia aiotaan käyttää 
toistuvasti, on huomionarvoista, 
että bisfosfanaattien pitkäaikaisvai-
kutuksia ei vielä tunneta.59

GLUKOSAMIINI JA 
KONDROITIINISULFAATTI

Glukosamiini ja kondroitiinisulfaat-
ti ovat ravintolisiä, joiden tehoa ei 
ole osoitettu lääkkeeltä vaaditulla 
tavalla. Niiden vaikutusmeka-
nismit eivät ole täysin selvillä.60 
Glukosamiinia käytetään ihmisil-
lä ja seuraeläimillä osteoartriitin 
hoidossa. Hevosille on olemassa 
suun kautta annettava glukos-
amiinia ja kondroitiinisulfaattia 
sisältäviä valmisteita. Glukosamiini 
on glykosaminoglykaanien raken-
neosa ja aiemmin sen ajateltiin 
toimivan ruston rakennusaineena 
rustovaurion paranemisprosessissa. 
Tutkimuksissa glukosamiinilla on 
kuitenkin havaittu lähinnä anti-
inflammatorisia vaikutuksia. In 
vitro -tutkimuksissa glukosamiinin 
on todettu hillitsevän tulehduk-
sen välittäjäaineiden synteesiä ja 
MMP-aktivaatiota hevosen rusto-
soluviljelmässä.61-62 Monet in vitro 
-tutkimukset on kuitenkin tehty 
niin korkeilla lääkeainepitoisuuk-
silla, ettei niitä voida nykyisillä 
suositusannoksilla (glukosamiini 
22 mg/kg ja kondroitiinisulfaatti 
8,8 mg/kg) saavuttaa in vivo. Klii-
nisiä tutkimuksia glukosamiinin ja 
kondroitiinisulfaatin käytöstä hevo-
silla on julkaistu hyvin vähän.
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