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Therapieverbesserung von Osteoporose-Patienten im Fokus

Mit dem zehnjdhrigen Jubildum der DVO-Leitlinien fiir Os-
teoporose geht auch das zehnte Jahr der Marktzulassung von
Forsteo (Teriparatid/Parathormon-Fragment rhPTH [1-34])
in Europa einher. Auf dem Lilly-Symposium am 7. Mdrz 2013
rekapitulierten drei renommierte Experten unter dem Vorsitz
der Kongressprasidentin Professor Gabriele Lehmann den
Weg der modernen regenerativen Osteoporosetherapie und
der besonderen Bedeutung von Teriparatid in diesem Zusam-
menhang.

»Seit zehn Jahren ist mit Teriparatid eine anabole Osteoporo-
sebehandlung moglich — ein Beispiel fiir eine moderne rege-
nerative Therapie, die eine echte Erneuerung des Gewebes
herbeiftihren kann“, unterstrich Professor Franz Jakob aus
Wiirzburg das Jubildum. Der Mediziner bestdtigte aus seiner
klinischen Erfahrung, wie sich Teriparatid auch im Praxisall-
tag bewahrt hat: Die Ergebnisse der EFOS-Studie' aus dem
Jahr 2011 zeigen, dass unter der Behandlung mit Teriparatid
der Anteil an Patientinnen mit neuen Frakturen im Zeitver-
lauf signifikant und kontinuierlich zurtickging, Ricken-
schmerzen sich besserten und die Lebensqualitdt der Patien-
tinnen stieg.

,Damit wir abschdtzen konnen, welches Medikament das
bessere fiir die jeweilige Patientin ist, brauchen wir verglei-
chende Analysen zur Reduktion des Frakturrisikos”, betonte
Professor Peyman Hadji aus Marburg in seinem Vortrag Up-

date 2013: ,Wann und wie behandeln? Evidenz und Relevanz
direkter Vergleichsstudien fiir die Praxis“. Dabei stellte er den
besonderen Nutzen der osteoanabolen Osteoporosetherapie
mit Teriparatid heraus, insbesondere auch beztiglich der Re-
duktion des Frakturrisikos. Antiresorptiva erhéhen die Kno-
chenmineraldichte und reduzieren den osteoklastiaren Kno-
chenabbau. Aber lassen sich dadurch Frakturen verhindern,
Schmerzen reduzieren und die Mobilitdt des Patienten stei-
gern? Schon die Zulassungsstudie fiir die Therapie der post-
menopausalen Osteoporose zeigte, dass unter Teriparatid das
Frakturrisiko unabhédngig von Anzahl und Schwere vorbeste-
hender Frakturen signifikant gesenkt werden kann?. Jetzt lie-
gen bereits drei aktuelle direkte Vergleichsstudien von Teripa-
ratid mit antiresorptiven Wirkstoffen vor.
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Eine Innovation in der Arthrosetherapie

Mit dem Polynukleotid-Gel Chondro-
Joint bietet Humantis erstmalig in
Deutschland einen innovativen An-
satz in der intraartikuldren Arthrose-
therapie. ChondroJoint verbessert die
schmierenden und stofddimpfenden
Eigenschaften der Gelenkfliissigkeit,
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schiitzt diese, lindert schmerzhafte

Symptome und unterstiitzt die Mechanismen bei der Reparatur
des Gelenkknorpels.

Fiir die Herstellung des Produktes werden hochgereinigte phy-
siologische Polynukleotide mittels eines biotechnischen Ex-
traktionsverfahrens gewonnen und isoliert. Chondrojoint
zeichnet sich durch seine viskoelastischen Eigenschaften und
seine ausgeprédgte Fihigkeit zur Bindung grofler Mengen an
Wassermolekiilen aus. Dadurch wirkt es als Schmiermittel und
hilft, die Viskositdt der Synovialfliissigkeit zu normalisieren.
In Studien wurde ein signifikanter Zusammenhang zwischen
der Anwendung von ChondroJoint und der Reduktion der Ein-
nahme nichtsteroidaler Antirheumatika (NSAR) nachgewie-
sen'. Auch nach Therapieabschluss wurden in der Regel keine
zusdtzlichen NSAR mehr benétigt.

Dartiber hinaus wurde der positive Einfluss von Polynukleoti-
den auf die Stoffwechselaktivitdt von Chondrozyten in vitro be-
legt’. Durch Aktivierung des Adenosin-Rezeptors und die Bereit-
stellung von Substraten wird nachhaltig zur Regeneration der

Alle Beschreibungen sind Angaben des Herstellers entnommen.

Chondrojoint’

Polynukleatid-Gel

Knorpelzellen beigetragen und eine
optimale Voraussetzung fiir die Pro-
duktion extrazelluldrer Knorpelmatrix
geschaffen” ®. Zudem wurde ein anti-
entziindlicher Effekt festgestellt’; so-
mit ist eine allgemeine Verbesserung
der Gesamtsymptomatik gegeben.
ChondroJoint wird als sterile 20 Mil-
ligramm/Milliliter-Fertigspritze {blicherweise einmal wo-
chentlich und iiber einen Zeitraum von drei bis sechs Wochen
durch den Arzt intraartikuldr in das Knie injiziert.
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