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KWAS HIALURONOWY

INARTRO to produkt do wstrzykiwan na bazie
48 mg 3 ml buforowanego roztworu soli fizjologicznej z solg
sodowg kwasu hialuronowego (1,6%), 0
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TERAPIA INIEKCYJNA STAWOW
NA BAZIE KWASU HIALURONOWEGO

Terapia dostawowa okazata sie skuteczna podstawg zdolnosci nawilzajacej [
zarbwno na poziomie leczniczym, jak i amortyzujacej mazi stawowej; ponadto kwas
zapobiegawczym w patologiach stawodw i jest hialuronowy peti role ochronng przed
uzasadniona faktem, ze wyrazne wtasciwosci tkankami, ograniczajgc przenikanie komorek
wiskoelastyczne kwasu hialuronowego sg zapalnych lub enzymdw proteolitycznych.
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WYSOKIE SZYBKA POPRAWA
STEZENIE TRIBOLOGICZNA
HA STAWOW

INHIBICJA NATYCHMIASTOWA
INTERLEUKIN REDUKCJA BOLU

GLOWNE
DZIALANIA
TERAPEUTYCZNE

SZYBKIE NAWILZANIE INIBICJA
MATRYCY CHRZASTKI FOSFATAZY KWASNEJ



INARTRISSIMO

USIECIOWANY KWAS HIALURONO

40 mg 1,6 mi

INARTRISSIMO to produkt do wstrzykiwan
na bazie buforowanego roztworu soli
fizjologicznej (2,5%) z kwasem hialuronowym
0 niezwyktych wtasciwosciach
wiskoelastycznych.

USIECIOWANY KWAS HIALURONOWY
| INTERKALAT PODWOJNEJ FRAKCJI CZASTECZKOWEJ

Synergia usieciowanego kwasu
hialuronowego z wolnym kwasem
hialuronowym pozwala na wstrzykiwanie dwaoch
frakcji molekularnych:

HA 2 miliony + 1 milion Daltonéw (frakcja o
wysokiej masie czagsteczkowej FAPM, usieciowana z
BDDE).

HA 500K Dalton (frakcja FBPM o niskiej masie
czgsteczkowej, bez sieciowania).

FAPM jest przeznaczony do pozostawania w

jamie stawowej bez wychodzenia poza btone

SKELAD DOZOWANIE

USIECIOWANY
KWAS HIALURONOWY

+ 1,6ml

INTERKALAT LINIOWY

maziowg, wywotujgc efekt wiskosuplementacyjny
oraz dziatanie przeciwbdlowe poprzez
przeksztatcenie fosfataz kwasnych w zasadowe.
FBPM, bedac btong maziows i strukturg dializatora
tylkko czesciowo przepuszczalng, przechodzi,
wykonujgc  swoja  prace  regularyzacji  na
makrofagach i metaloproteazach i stymuluje
synowiocyty, co w konsekwencji prowadzi do
wytwarzania endogennego kwasu hialuronowego.

Ma réwniez dziatanie przeciwbdlowe, alokujgc sie w

miejscach receptora CD42.

MASA
CZASTECZKOWA HA

1000+2000 KDALTON

+
500 KDALTON

1 NAPELNIONA

2,5%

STRZYKAWKA B D D E
40mg/1,6ml JEDNOKROTNEGO
UZYTKU
STEZENIE HA OPAKOWANIE $RODEK SIECIUJACY
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EFEKT
WISKOSUPLEMENTACJI
DZIEKI WYSOKIEJ
FRAKCJI
CZASTECZKOWEJ
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DLUGI CZAS
UTRZYMYWANIA SIE
W STAWACH

EFEKT
WISKOINDUKCYJNY
DZIEKI NISKIEJ
FRAKCJI
CZASTECZKOWEJ

REGULUJE DZIALANIE NORMALIZUJE
MAKROFAGOW METALOPROTEAZY

GLOWNE
DZIALANIA
TERAPEUTYCZNE

STYMULUJE SYNOWIOCYTY WYWOEUJE EFEKT PRZECIWBO

DO WYTWARZANIA ENDOGENNEGO ZAJMUJAC RECEPTORY CD4
KWASU HIALURONOWEGO (receptory bolu)



PROGES INTERKALACGJI

Interkalacia odbywa sie podczas jednego z

ostatnich  etapébw produkcji i polega na
naprzemiennych naktadaniu bardzo cienkich
warstw liniowego hialuronianu sodu z grubszymi
(kilka  milimetrow) warstwami  usieciowanego
kwasu hialuronowego wewnatrz specjalnych
pojemnikdw w warunkach braku tlenu. Catos¢
odstawia sie na 12 godzin w niskiej temperaturze
w celu wytworzenia stabych wigzan (wigzania
wodorowe i Van der Waalsa). Po 12 godzinach
przystepuje sie do homogenizacii
przeprowadzanej za  pomocg  mieszadta
orbitalnego Wyp0sazonego w topatki
zaprojektowane specjalnie do tego celu. Po kilku
godzinach mieszania otrzymuje sie mikroagregaty
utworzone na zewnatrz przez usieciowany kwas
hialuronowy i wewnatrz przez liniowy hialuronian

sodu.
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WARSTWA USIECIOWANA NA PRZEMIAN INTERKALOWANY HA JEST CHRONIONY PRZED DEGRADACJA
Z WARSTWA LINIOWA ENZYMATYCZNA | POWOLI UWALNIANY

HA 2 MILIONY DALTONOW HA 1 MILION DALTONOW BDDE HA LINIOWY ENZYM HIALURONIDAZOWY



TERAPIA INFILTRACYJNA INARTRO | INARTRISSIMO
CHARAKTERYZUJE SIE SZYBKIM | DLUGOTRWALYM DZIALANIEM
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SEKWENCYJNY PROTOKOL LACZONY
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PROTOKOL SEKWENCYJNY

Wskazany do ciggtego leczenia ostrej fazy i utrzymania wynikow
klinicznych i objawowych. Uniwersalne zastosowanie w patologiach
zapalnych, zwyrodnieniowych i urazowych.

Wszystkie protokoty obowigzuja dla wszystkich typow stawow
za opinia lekarza. W zaleznosci od stanu zdrowia pacjenta, mozliwe jest
leczenie wiekszej liczby stawow jednoczesnie.



OPINIA EKSPERTA

Cztowiek jest systemem otwartym, na ktory mozna
wptywac i ktory moze wptywac na srodowisko, w
ktorym zyje. Medycyna kwantowa opiera sie na
koncepcji dostarczania organizmowi ludzkiemu
produktow, ktdre sam wytwarza, poniewaz ich
jakosc i los¢ malejg w wyniku zjawiska starzenia

sie.

Kwas hialuronowy jest  glikozaminoglikanem
wytwarzanym w duzych ilosciach w macierzy
zewngtrzkomaorkowej, ktory, poprzez generowanie
optymalnego mikrosrodowiska, stymuluje wzrost,
proliferacie I migracje fibroblastow, komorek
srodbtonka, Keratynocytow oraz sprzyja
neoangiogenezie. Jego rolg jest wkiad w tworzenie
macierzy  zewngtrzkomorkowe)j,  przyspieszajac

procesy regeneracii i neoangiogenezy.

PROF. DR I. CAPPARUCCI

Lekarz Chirurgii
Specijalista Ortopedii i Traumatologii
Oddziat Biomolekularny UNIURB
Profesor Medycyny Sportowej
Profesor Farmakoterapii Narzadu Ruchu
Cztonek Wtoskiego Towarzystwa Traumatologii Drogowej
Biegty Medyczno-Prawny Sadu w Maceracie
Cztonek IRCS i SIMCRI

Kwas hialuronowy w swojej maksymalnej naukowej ekspres|i dziata jako substytut ptynu maziowego, bedac w stanie

wptynac na naprawe kosci, sciegien i tkanki miesniowe;,

Termin naprawa, gdy stosowany w kontekscie zdrowienia, definiowany jest jako przywrdcenie architektury i

funkcjonalnosci tkanek. Obejmuje dwa oddzielne procesy: regeneracie | wymiane.

Regeneracja odnosi sie do typu zdrowienia, w ktorym nowy wzrost catkowicie przywraca czesci uszkodzonej tkanki do

ich normalnego stanu.

Wymiana odnosi sie do typu zdrowienia, w ktorym powaznie uszkodzone lub nienadajgce sie do regeneracji tkanki

zostajg naprawiane.

W ewolucji poszukiwan konkretnego kwasu hialuronowego dla poszczegolnych patologii, etap oznaczony INARTRO /
INARTRISSIMO zaznacza dalsze doskonalenie personalizacji terapii iniekcyjnej stawow,
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UWAGI INTERPRETACYJNE

W kryterium rekrutacji wykluczono pacjentow wczesniej leczonych kwasem hialuronowym, pacjentéw z patologiami
zwyrodnieniowymi, metabolicznymi, nowotworowymi; zostali wykluczeni pacjenci leczeni NLPZ lub suplementami.
Leczono 34 pacjentow (16 z patologig pourazowg i 18 z patologia zwyrodnieniowg ze zmianami
sklasyfikowanymi jako Il i Ill stopien w skali ICRS).

Wyniki kliniczne i instrumentalne byty poréwnywalne w zmianach zwyrodnieniowych i urazowych.

Skale bolu i satysfakcji pacjenta wykonywano przed kazdg infiltracja we wszystkich cyklach.

Dawkowanie interleukin i metaloproteaz maziowych prowadzono przed TO i T30 dniem pierwszego cyklu,
przed TO i T30 dniem drugiego cyklu oraz przed TO i T30 dniem trzeciego cyklu
oraz pod koniec dwunastego miesigca od poczatek leczenia.

Ruch w stawie wykrywano za pomocq dedykowanych przyrzadow izokinetycznych na
poczatku kazdego cyklu iniekcji i pod koniec dwunastego miesigca od rozpoczecia leczenia.

Podejscie terapeutyczne sprawdza sie przede wszystkim w zakresie tolerancji juz w fazie iniekcji u pacjenta i bardzo
szybkiego dziatania przywracajacego wydolnos¢ stawowgq oraz redukcje bélu. Badania chemiczne wykazuja
dobra zdolno$¢ do spowalniania proceséw zwyrodnieniowych chrzastki.



KWAS HIALURONOWY
DO STOSOWANIA
PRZY PATOLOGIACH

ZWYRODNIENIOWYCH
| URAZOWYCH STAWOW




Materiale ad uso informativo per il medico




