KOLAGENOVE INJEKCE VYUZIVAJIi VE SVE
PRAXI LEKARI RUZNYCH SPECIALIZACI

V terapii bolesti pohybového apardtu se casto vyskytuje situace,
kdy zabéhnuté lécebné postupy neprindseji dostatecné vysled-
ky, at uz diky nizké ucinnosti, nebo ndsledkem vyskytu nezd-
doucich ucinki pouzivanych léciv, napr. nesteroidnich antirev-
matik. Pribyvd lékari, ktefi takovou situaci u svych pacienti resi
aplikaci kolagenovych MD injekci. Devét z nich své zkusenosti
s touto lécebnou modalitou prezentovalo na dvou neddvno ko-
nanych semindfich.

Obé akce navstivila vice nez stovka Iékard riznych specializaci, mezi
nimiz byli nej¢astéji zastoupeni ortopedi, prakticti Iékafi a neurologové.
Prvni probéhla 19. Fijna 2017 v prostorach prazského Bievnovské-
ho klastera, druha 3. listopadu 2017 v hotelu Zamek v jihomorav-
skych Cejkovicich. Oba seminéfe uved| feditel pofadajici spole¢nosti
Edukafarm PharmDr. Zdenék Prochazka.

Kolagenove injekce v synergii s bojem profi
oxidacnimu stresu

Prezentaci inovativniho konceptu Uc¢inné a zaroven bezpecné lécby
bolesti pohybového apardtu PharmDr. Prochdzka oprel o zadvazna zjisténi
ze dvou odbornych zdrojd. Prvnim je loni zvefejnénd velkd systematicka
metaanalyza (Machado GC et al. Ann Rheum Dis 2017,76:1269-1278), ktera
shrnula vice nez pét tisic praci zabyvajicich se pdsobenim nesteroidnich
antirevmatik (NSAIDs) u spinalni bolesti, kdy vybranych 35 studii bylo ran-
domizovanych a placebem kontrolovanych.

Nejzdvaznéjsimi zjisténimi metaanalyzy jsou dveé skute¢nosti: 1) NSAIDs
jsou sice ucinna v redukci bolesti, nejsou vsak signifikantné ucin-
néjsi nez placebo (35 %), 2) jejich podavani je v pfimé korelaci se
zavaznymi nezadoucimi uéinky (NU) v gastrointestinalni oblasti
(GIT), kdy zvysuiji riziko gastrotoxicity 2,5krat. \V zavéru metaanalyzy
se konstatuje, Ze tfi Siroce pouzivané lékové skupiny (NSAIDs, paracetamol,
opioidy), jez jsou soucasti doporucenych postupl pro lécbu spindini bo-
lesti, nemajf klinicky vyznamné Ucinky oproti placebu, takze stojime pred
vyzvou pro urgentni vyvoj novych IéCiv pro terapii spindlni bolesti.

Druhym zdrojem, z néhoz PharmDr. Prochazka vychézel, bylo lonské
prazské odborné symposium ISIAT (International Symposium on Intra-
articular Treatment), na kterém zUcastnéni odbornici diskutovali Ucinky
a terapeutické perspektivy latek podavanych injekéné pri lé¢bé osteoar-
trézy. DUlezitym vystupem odborné diskuse byl fakt, ze glukokortikoidy
kratkodobé odstranujf priznaky, ic¢inek na zlepseni funkce vsak u nich ne-
byl prokazén, pfi¢inu obtizi neodstranuji a vykazuji vyznamné NU, napf.
riziko vzniku septického kloubu ¢i zhorseni diabetu. Kyselina hyaluronova
(HA) jako soucést synovidlni tekutiny snizuje tfeni kloubnich ploch, nijak
vsak neovliviiuje s vékem spojenou degeneraci chrupavky, nenf to tedy
léciva latka v pravém smyslu. Opioidni analgetika osteoartrotické obtize
také neléci, pouze potlacuji bolest. Autologni plazma se jevi velmi per-
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spektivng, nebot predpokladanym ucinkem je zde regenerace postize-
nych tkani v kloubu, avsak jednak jsou védecké prdkazy ucinnosti zatim
rozporuplné, jednak tuto metodu limituje jeji cena.

Podavani MD kolagenovych injekci, o nichz na symposiu ISIAT
referoval italsky odbornik prof. Alberto Migliore z Rima, zadné z
uvedenych omezeni neprovazi.,Jestlize nejdllezitéjsim prvkem v etio-
patogenezi osteoartrézy (OA) je ochabovani novotvorby kolagenu,
predstavuje podavani MD kolagenovych injekci feseni pricin osteoar-
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trotickych obtizi," zdGraznil PharmDr. Prochézka. Jejich Ucinek spociva v
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podani tropokolagenu, ktery stimuluje receptory fibroblastl a tak akti-
vuje rlistové faktory nezbytné pro tvorbu kolagenu de novo, kdy v misté
aplikace dochazi k opravé a remodulaci poskozené tkané.V zévislosti na
tom, kterou oblast muskuloskeletdIniho aparétu je tfeba osetfit, se jed-
notlivé injekeni pripravky (je jich celkem 13) lisi pfidanymi pomocnymi
fytolatkami, které podporuji findlnf tropokolagenovy Ucinek.

Béhem dlouholetého pouzivani kolagenovych injekci v Ceské republi-
ce nebyly dosud popsany zadné NU, alergické reakce ani lékové interak-
ce, takze je mozné podavat je i warfarinizovanym pacientim. Potvrdila
to i nedavna studie, do niz bylo v Revmatologickém Ustavu zahrnuto sto
pacientl (Single-blind, multicentre, comparative clinical trial of Guna-MD
Muscle, Neural, and Lumbar vs. trimecain in subcutaneous (s.c.) injection in
patients with chronic low back pain in the Czech Republic) a kterd byla pre-
zentovana na odborném kongresu v italském Mildné.

Osteoartrotické obtize doprovézi a prohlubuje oxida¢ni stres, ktery ztézuje
i jejich 1é¢bu. V boji proti oxida¢nimu stresu je velmi dlezity vitamin C, ktery
je krom dalsich tcinkd velmi silnym antioxidantem; jeho soubézné podavéni
s MD injekcemi nejen oxidacni stres potlacuje, ale navic zlepsuje terapeutické
vysledky, nebot vitamin je zarover\ kofaktorem novotvorby kolagenu. Obé
mu.,Je zndmym faktem, Ze pfi perordlnim podavani se 80 % vitaminu C z téla
vylouci, nebot jeho vstfebavéni je limitovano strevnimi transportéry (SVCT 1,
SVCT 2). Jedno fesenti je infuzni podavani, druhy zplsob predstavuje lipozo-
malni vitamin C v podobé perorélniho pripravku Lipo-C-Askor. Do lipozo-
mu, sférické ¢astice tvorené fosfolipidovymi membranami, totiz Ize integro-
vat hydrofilni Ié¢ivo a tak usnadnit prostup stfevni bariérou. Tento liposome
delivery system zajistuje 3,5krat Ucinngjsi vstiebavani vitaminu C, jeho fizené
uvolnovani, distribuci do postizené tkané véetné prliiniku do nitra bunék, del-
Si dobu pusobeni a zpomaleni jeho biotransformace,” uved| dr. Prochdzka.

V z&véru svého vystoupeni feditel spolec¢nosti Edukafarm shrnul vy-
hody podavéni MD kolagenovych injekci, jednak jak je formuloval prof.
Migliore na kongresu ISIAT:

« jsou vhodnou volbou pfi selhani l1é¢by pomoci kyseliny hyalu-
ronové (HA),

« mohou byt Ié¢bou prvni volby u osteoartrézy kolene a kycle,

« jsouvhodné také u chondrokalcinézy, kde je HA kontraindikovana,

« vhodnou se jevi kombinace MD inj. s HA v rdmci intraartikularni
lécby u chronickych onemocnéni,

jednak jak vyplynuly ze zkugenost s jejich aplikaci v Cesku:

« lze je pouzit u osteoartrézy a nékterych dalSich onemocnéni
kterychkoli kloub(,

« jejich subkutanni ¢i periartikularni aplikace ma srovnatelny uci-
nek jako pfi intraartikularnim podani,

« jsou co do nakladli bezkonkuren¢né vyhodnéjsi v porovnani s
HA a tzv. krevni plazmou bohatou na trombocyty (platelet-rich
plasma, PRP).

MD injekce by mély vice proniknout do lékar-
skeho i pacientskeho povedomi

Na brevnovském mitinku se velké pozornosti tésilo vystoupeni ortopeda
prof. MUDr. Tomase Trée, CSc., MBA. ,Budu se vénovat ovéfeni U¢innos-
ti MD injekci pouze u patologickych stavl ramene a kotniku, protoze tyto
indikace nemame ¢im jinym 1écit, resp. Ucinnost jinych lécebnych modalit
je velmi nizkd," zahajil svou prezentaci prednosta Kliniky détské a dospélé
ortopedie a traumatologie 2. LF UK a Fakultni nemocnice v Motole.

Oveéreni ucinnosti mélo podobu dvou malych studii. Prvni se zabyvala
impingement syndromem, tedy bolestivym ramenem, kdy pfic¢inou obtizi
je naruseni nékterych struktur v okolf kloubu, avsak chrupavka narusena
neni. Standardni 1é¢bou je zde fyzioterapie, aplikace steroidnich i nestero-
idnich antirevmatik a steroidni injekce do subakromialni bursy, kdy vysled-
ky Casto byvaji velmi nepresvedcivé. V takovém piipadé pacienti podstu-
puji artroskopickou subakromialni dekompresi, a kdyz ani ta stav nezlepsi,
je na fadé operace rotatorové manzety.,Projde-li pacient celou zminénou
terapeutickou fadou, nenf to pro Iékare dobrd vizitka,” uved! prof. Trc.

Osteoartroticke obtize doprovazi

a prohlubuje oxidacni stres, ktery
ztezuje i jejich lécbu. V boji profi
oxidacnimu stresu je velmi dilezity
vitamin C, ktery je krom dalsich
Ucinkd velmi silnym antioxidantem.

Do prvni motolské studie byli vybrani pacienti, jejichz bolestivé rameno
mélo dobrou pohyblivost a rotdtorovd manzeta vykazovala pouze povrcho-
vé poskozeni. Zafazeni byli také nemocni s bolesti, ktefi podstoupili artro-
skopickou subakromidlni dekompresi a vsech dvanacti Ucastnikl (8 zen a
4 muzi) pocitovalo bolest, jez byla rezistentni na standardni [é¢bu. Pacienti
dostévali 3 az 5 injekci MD-Shoulder v pribéhu tii tydnd. Po prvni aplikaci



se obtize témér nezménily, po druhé nastalo mirné zlepseni a 7 pacientd
bylo schopno horizontalnf abdukce (oproti ¢tyfem pred terapii). Po treti apli-
kaci udavali nulovy tUcinek pouze dva pacienti, kdy po dalsich aplikacich se
jeden Zlepsil a druhy ne. Viysetreni prokdazala, ze objektivni zlepseni bolesti
nastalo po 3. injekci, pohyblivost se zlepsila o 75 %, NU se nevyskytly zadné.
,Planujeme obdobnou studii se 30 pacienty,’ fekl prof. Trc.
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Druhé motolské studie se Ucastnili nemocni s bolesti hlezna. K jejim
nejcastéjsim pficindm se fadi degenerace v tibiotaldrnim kloubu (vznikla
vetsinou jako posttraumaticky problém po distorzich ¢i ziomeninach),
chronickd nestabilita a synovialitida. Bolestivéa oblast u vybranych paci-
entll nebyla indikovéna ke korekéni osteotomii. Viskosuplementace je
zde sice indikovand i doporucovand, avsak hradi se pouze u kolenniho
kloubu a je pomérné drahd (4000,- K¢&); navic vyhoda v podobé one shot
terapie zde odpadd, nebot do tak malého kloubu se vejde 1, max. 2 ml
substance, podani 4 ml (jedna injekce) pacientovi nepomdze, naopak
bolesti zvysuje.

,Z uvedenych dlvodd se zde MD terapie pfimo nabizi, idedlni je u
chronické nestability v akutni fazi, kdy je vaz roztrzen, avsak ovérili jsme,
Ze i chronicky stav se po ni zlepsi," uved! prof. Tr¢. Pacienti dostavali 5
injekci MD-Tissue do kloubu nebo jeho okoli, Ié¢bu zatim dokonili 4,
vysledky zhodnotili 3 z nich. Vsichni byli spokojeni, bolestivost zmizela,
stabilita se subjektivné zlepsila.

,Aplikace kolagenu podpofi hojivy proces, vzpamatovavaji se i ostatni
strukturni prvky a mechanismy a dojde k Upravé a zlepseni stavu chru-
pavky. U7 jen z tohoto ddvodu by se o existenci a pisobeni MD kolage-
novych injekci méli vice dozvidat nejen lékafi, ale i pacienti,” uzaviel svoji
prezentaci prof. Tomas Tr¢.

U bolesti kycCle je nutné velmi peclivé vysetieni

Na seminafi v Cejkovicich mélo velky ohlas vystoupeni MUDr. Marti-
na Mohyly. Ostravsky ortoped, vénujici se sportovni medicing, prezen-
toval svlj pohled na diferencidlni diagnostiku a terapii MD injekcemi u
bolesti kycle. U téch studie prokazaly, Ze jsou vzdy vysledkem pUsobenf
dvou a vice etiologickych agens, takze diagnostika zde musi postupovat
vylu¢ovaci metodou.

Dr. Mohyla hledd pdvod bolesti ky¢le ve ¢tyfech oblastech (onemoc-
néni muskuloskeletdlni, GIT, urogenitalni, systémova onemocnéni), jez

se postupneé snazi vylucovat.,Dvakrat se mi stalo, Ze jsem chtél u mladé
Zeny, u niz byla konzervativni Ié¢ba kompletné vycerpana a MR ukazo-
vala na tendinitidu, pfistoupit k artroskopii, avsak v posledni chvili mne
napadlo udélat gynekologické vysetreni, které pak ukézalo na ovaridlni
cystu, jejiz odstranéni kycelni bolesti vyfesilo,” popisuje své zkusenosti.
Stejné tak analyticky postupuje dr. Mohyla u muskuloskeletalniho systé-
mu, kde rozeznavé obtize vychézejici pfimo z kycelniho kloubu a vycha-
zejici z jeho okoli, kdy ty druhé ¢asto doplnujf prvni.

Castou, avsak zatim maélo prozkoumanou a zndmou pficinou OA
kycle je femuroacetabuldrni impingement (FAI). Jde o abnormdini
kontakt mezi krckem femuru a okrajem acetabula, kdy se vytvari os-
teofyt na krcku kosti kycelnf a kosti femuru a pfi pohybu dochéazi ke
kontaktu s acetabulem. Prvotnim projevem je bolest pfi pohybu, v
klidu jesté FAI neboli, RTG vysetieni zddné poskozeni neukazuje, ale
v okoli mista abnormalniho kontaktu dochézi ke zbytnéni, k zanicenf
mékkych tkani a drdzdéni synovidlni tkdné. V ¢asnych stadiich FAI,
kdy jesté nedoslo k vytvoreni osteofyt(, Ize ucinné zasdhnout intra-
artikuldrni aplikaci MD-Hip. Posledni studie ukazuji, ze to plati také
pfi lézi labra (mze se rozvinout i u FAl), protoze labrum ma vynikajici
regeneracni schopnosti.

,Lécim 19letého profesionalniho fotbalistu s FAI. Hraje v zahranici,
je v reprezentaci, a kdyz jednou za rok pfijede domd na dovolenou,
nechdvé si MD-Hip pro jejich dobry efekt aplikovat. Pritom kdyz jsem
zmény, které méa na symfyze, ukazoval jednomu kolegovi, byl pfe-
svédcen, Ze pacient je zraly na umeély kloub," popsal pfipad ze své
praxe dr. Mohyla.

U extraartikularnich pficin bolesti kycle je nutné diagnostikovat, zda
jde o neurologickou pficinu ¢i postizeni svalt nebo slach. K prvné zmi-
nénym se fadi postizeni perifernich nerv(, lumbalni radikulopatie a der-
matomy, jez Ize Gc¢inné tesit aplikaci MD-Neural ¢i MD-Lumbar. Neu-
rologickou pficinu mUze také mit sportovni hernie, kterd se projevuje
jako bolest tfisla — vhodna je aplikace MD-Neural. Bolest kycle mGze mit
také pricinu svalovou (atletickd pubalgie), nebot u sportovct z dévodu
svalové dysbalance dochézi pfi vykonu k protindni mohutnych sil, coz se
projevi v nestabilité symfyzy a vzniku osteitis pubis.,V takovém pripade
jde o entezopatii, kdy do svalu aplikuji MD-Matrix nebo MD-Tissue, do
symfyzy MD-Poly a pfiddvam rehabilitaci. U svalovych pficin obecné je
ddlezité znét trigger pointy, protoze pokud vyjdou odporové testy pozi-
tivni, pozitivni budou i trigger pointy, do nichz pak aplikuji MD-Muscle,’
uzavrel dr. Mohyla.
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0d kortikosteroidt k MD injekcim

Na seminafich o MD injekcich takrka nikdy nechybi zkuseny brnén-
sky ortoped MUDr. Vladimir Holoubek. V Cejkovicich spoluzakladatel
odborné podiatrické spolec¢nosti prezentoval nékolik kazuistik, z nichz
jedna prezentovala roli MD injekci v terapii muskuloskeletalnich obtizi
obzvlasté plasticky. Popisuje osetfovani 72leté zeny, kterd je stihld, ak-
tivni a dodnes pracuje. Dfive byla lécena na revmatologii pro polyartri-
tidu (kortikoterapie + Plaqueny! - hydroxcychlorochin), na ortopedické
klinice pro artrézy kycelnich, kolennich a ramennich kloubd a bolesti C
aTh a L patefe s kofenovym syndromem dolni L patefe. Pfi spondyloze
a spondylolistéze L5SI ji byla opakované podévana analgeticka terapie.

Pacientka vzdy méla stadia klidova a remise, v letech 1999-2017 na-
vstivila zafizeni dr. Holoubka celkem 78krat, kdy byla l1é¢ena primeérné
kazdé 3 mésice. Prvnich 15 let pro opakované synovitidy kolennich klou-
bt a bolesti v ramennich kloubech dostala vice nez 30 injekci kortikoidd.
Po kortikoterapiich u nf nastaly problémy se zaludkem (ulcus ventricu-
li), RTG vysetteni prokazalo béhem dvou let vyrazny narlst artrotickych
zmeén zanétlivého typu — usurace a sklerotizace sty¢nych ploch hlavné
v ramennim kloubu.

V roce 2014 byla u pacientky zahdjena kolagenova terapie, nejprve
kreéni patefe (MD-Neck + MD-Muscle + MD-Neural, celkem 7krat v ty-
dennich intervalech). Doslo k vyraznému zklidnéni bolesti, ndsledovala
aplikace do ramennich kloubt rovnéz v tydennich intervalech. Nyni jsou
bolesti v ramennich kloubech minimalni, pohyb je volnéjsi, dalsi apli-
kaci pacientka nevyzaduje. Od ledna 2017 byla do pravého kolenniho
kloubu zahdjena aplikace MD-Knee v tydennich intervalech, po 3. a 4.
injekci nastal vyrazny Ustup bolestivosti, kolenni kloub byl bez vypotku a
klidny. Od zafi terapie pokracovala do obou kolennich kloub, pacientka
zaznamenala maximalni Ulevu, prestala uzivat analgetika a dale pracuje
na plny uvazek.

MD injekce u zavaznych poraneni

Jak na brevnovském, tak cejkovickém seminafi bylo prezentovano
velké mnozstvi kazuistik popisujicich aplikaci MD injekci u véznych pora-
néni. Ostravska rehabilita¢ni Iékarka prim. MUDF. Jana Vi¢kova, Ph.D.,
lécila pro bolesti beder a parcidlni rupturu adduktord kycelniho kloubu
horského nosice, vitéze jednoho z ro¢nikd prestizni soutéze Sherpa ral-
lye. Po aplikaci pfipravké MD-Muscle a MD-Ischial ve stfidavém rezimu

potize zcela ustoupily a muz se opét mdze plné vénovat svému netra-
di¢nimu povoldni. Dalsim pacientem dr. Vickové byl cyklista, jehoz chro-
nické obtize kolenniho kloubu, zplisobené soustavnym pretézovanim,
vyvrcholily rupturou predniho zkiizeného vazu. Vylécen byl pripravky
MD-Knee a MD-Tissue.

Terapii sportovnich Uraz( rozebral systematicky neurolog a reha-
bilita¢ni Iékaf MUDr. Tomas Nedélka, Ph.D. Kolagenové injekce
vyuzivd od roku 2014 a aplikoval je ve vice nez tisicovce pfipadu,
vcetné aplikace u tenisového lokte. “Obvykle za¢indme razovou vl-
nou, kterou po trech az ¢tyrech terapiich kombinujeme s injekcemi
MD-Tissue a MD-Matrix do oblasti radidlniho epikondylu, do mista
zanétu," ilustroval dr. Nedélka svij pfistup. Jeho integralni soucasti
je v klinické praxi zatim mélo vyuzivané navadeéni jehly pod sono-
grafickou kontrolou, omoznujici vyrazné zpresneni obstriku, coz je
obzvlasté cenné u osetfeni paternich kloubd.

Z kazuistik liberecké sportovni Iékarky MUDr. Miroslavy Plchové
byla nejzédvaznéjsi a nejzajimavejsilécba stavu po tristivé zZliomeniné kos-
ti patni na levé noze. Pacientka ve véku 73 let, stale sportujici zaslouzila
mistryné sportu v béhu na lyzich, spadla ze Zebfiku na betonovou pod-
lahu. Nasledky predstavovala zlomenina téla Th12, pohmozdéni zad a
zminénd zlomenina. Patni kost byla operovéna a zpevnéna titanovym
jezkem. Po 35denni hospitalizaci a extrakci jezka se pokracovalo v reha-
bilitaci. Pretrvaval otok a palpac¢ni bolest v okoli zevniho kotniku a zevni
hrany. Byla zahdjena terapie pfipravky MD-Small joints a MD-Matrix
Tkrat tydné, 10 aplikaci do 8 bodU v oblasti zevniho kotniku a vnitiniho
kotniku do hloubky 4-5 mm pod thlem 90° a zevni hrany a vnitini hrany
klenby pod uhlem 45°. Po ukoncenf lé¢by byla noha bez otoku a palpac-
ni bolestivosti, bolest se neobjevovala ani pfi zatézi.,Dnes pacientka bez
jakychkoli omezeni jezdi na kole i v horském terénu, péstuje turistiku,
hraje stolni tenis, plave a v zimé béhd na lyzich,” uzavrela dr. Plchova.



Ortoped MUD¥. Karel Srch z Roudnice nad Labem zaujal popi-
sem pfipadu pacienta (nar. 1961) s impingement syndromem pravé-
ho ramene, jehoz obtize zacaly v roce 2010, kdy vysetfeni prokazalo
rupturu m. supraspinatus. ,Tento muz v 17 letech prodélal amputaci
levého predlokti a s timto handicapem zvladé pracovat na plny Uva-
zek jako svarec¢,” zddraznil dr. Srch. Léc¢ba jeho obtizi pred prichodem
do ambulance dr. Srcha spocivala v podéavani NSAIDs, fyzikdIni terapii
a nakonec subakromidlni dekompresi v roce 2013 na zakladé nélezu
ruptury RM a chondropatie hlavice humeru 2. st. Po operaci se vsak
hybnost kloubu jesté zhorsila. Dne 19. listopadu 2013 zahajil dr. Srch
aplikace MD-Shoulder intraartikuldrné a MD-Muscle periartikuldrné
jednou tydné a 9. prosince muz poprvé udaval zlepseni. Od poloviny
ledna 2014 frekvence terapie klesla na jednou za dva tydny, posled-
ni aplikace probéhla 10. Unora. Pacient byl bez bolesti a hybnost bez
podstatného omezeni.

Kolagenové MD injekce v praxi neurolozky a
lazenskeho lekare

Ze MD injekce majf $irsi uplatnéni nez ¢isté muskuloskeletalni, ukazala
teplickd neurolozka MUDT. Lucie Kozlova. V jeji prezentaci byla nejza-
jimaveéjsi kazuistika zeny narozené v roce 1975, jiz suzovaly letité bolesti
hlavy, které se v poslednich dvou letech zhorsovaly. Ty mély smiseny
charakter: a) paroxysmalni pulzujici hemikranie 3kradt do mésice s vyraz-
nym vegetativnim doprovodem, b) bolesti v okcipitaIni oblasti ¢aste¢né
neuralgiformniho charakteru, ¢) bolesti myofascialni.

Standardni Ié¢ba NSAIDs vykazovala pouze prfechodny efekt. Po na-
sazeni MD-Neural a MD-Neck stfidavé Tkrat tydné do celkové déavky
8 aplikaci doslo k vyraznému snizeni tenznich bolesti a redukci intenzi-
ty a frekvence i migrendznich zachvatd o 60 %. Snizil se také pacientcin
abusus analgetik a doslo u ni ke zlepseni psychického stavu.

O sirsim vyuziti MD injekci vypovidala i netradi¢né pojata prezen-
tace primére lazeriské polikliniky v Luhacovicich MUDr. Jifiho Stani.
Predstavil typického pacienta, jakych do jeho ordinace prichézi nékolik

inzerce

SETRNA A BEZPEGNA LECBA
BOLEST/ POHYBOVEHO APARATU

GUNA-MD pripravky pomahaji odstranit bolest a zlepSit pohyb-
livost pohybového Ustroji véetné kloubd, a to vZdy v té oblasti,
pro kterou jsou urceny. Zaroveri zmirfiuji poskozeni zplsobend
starnutim, nesprdvnym drZenim téla, privodnimi chronickymi
onemocneénimi, poranenimi a trazy.

zmirnéni bolesti a zlepseni pohyblivosti
svalii, kloubij a patere

bez Iekovych interakci
neZadouci ticinky nebyly pozorovany

Nejzavazne|simi zjistenimi metaanalyzy
isou dve skutecnosti: 1) NSAIDs
isou sice Ucinna v redukci bolesti,
nejsou vsak signifikantne Ucinnejs
nez placebo (35 %), 2} jejich
podavani je v prime korelaci se
zavaznymi nezadoucimi Ucinky (NU)
v gastrointestindlnf oblasti (GIT), kdy
zvySuji riziko gastrotoxicity 2,5krat.

’

stovek ro¢né. Je to zena mezi padesatkou a Sedesatkou, jiz pred né-
kolika lety zacaly trépit bolesti zad. Protoze chce zlstat pIné funkéni
pro péci o vnoucata, ma od pocatku zvyseny zdjem na vyreseni svych
obtizi, coz ji ¢inf lehce nervdzni. Avsak ani po nékolika letech obtize
nezmizely, a kvali snizené pohyblivosti Zzena znac¢né pribrala na vaze.
NasledkU je dlouhd fada — depresivita, hypertenze, hyperlipoproteiné-
mie, osteopordza, polyneuropatie, gonartréza a koxartréza, erozivni
gastritis, posléze je zjistén DM 2. typu — vsechny uvedené potize maji
prirozené svij medika¢ni pendant.

,Nasi péci nejen o tyto klienty Ize shrnout ve dvou bodech: komplexni
pristup a aktivni Ucast pacienta. Konkrétné jde o fyzioterapii, pohybovy
rezim, dietu, podplrnou lécbu, socidlni rehabilitaci plus MD kolageno-
vé injekce. Pokud jde o né, feknu jen, Ze snad nejvice se mi osveédcila
kombinace anatomicky pfislusného, lokalné ptsobiciho pripravku a pri-
pravku pusobiciho systémové, ktery podporuje regeneraci okolni tkané,”
shrnul své zkusenosti dr. Stana.

PhDr. Pavel Tanév
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