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NeyChondrin R i der Therapie der Erkrankungen des

Bewegungsapparates, der Wirbelsdule und Gelenke, Osteochondrose,

Ischialgien, Neuritiden, rheumatische Erkrankungen.

(NeyChondrin B . pro injectione, Ne yChondrin s

Sol, NeyChondrin L. Lingual)

NeyChondrin R enthilt als ""Biological Response Modifier"
Polypeptide definierten Molekulargewichts, die in den Stoffwechselab-
lauf der Zellen eingreifen. Sie werden dort aufgenommen und stimulieren
nachweislich die mitotische Aktivitdt. Die Biosynthese von Chondroitin-
Sulfat, Dermatan-Sulfat sowie anderer saurer Glucosaminoglukane, die
fir den Turgor, die Elastizitdt, die Formkonstanz und Reififestigkeit
sowie die Stabilitdt der bradytrophen Gewebe des Bewegungsapparates
verantwortlich sind, wird durch Ney Chondrin = stimuliert.
Durch diese vermehrte Syntheseleistung sowie die erhdhte Zellteilungs-

rate wird die Regeneration des geschiddigten Knorpelgewebes ermdglicht.

An der orthopddischen Universitdtsklinik in Hamburg-Eppendorf wurde
durch die Arbeitsgruppe von Prof. DAHMEN nachgewiesen, daR nach In-
kubation explantierter arthrotischer humaner Gelenkknorpel mit den in
NeyChondrin = enthaltenen Polypeptiden die deutlichste
Elastizitdtszunahme im Rahmen der gepriiften Prdparate erzielt werden
konnte.

Die Ergebnisse der Grundlagenforschung konnten inzwischen klinisch
objektiviert werden. Prof. KLUMPER, Universitdt Freiburg, konnte mit
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NeyChondrin b bei Knorpelschdden im Bereich der Sportmedizin
Therapieerfolge bis hin zur Knorpelregeneration beobachten. Primarius
LACHNIT, Wien, wies in einer klinischen, randomisierten Doppelblind-
studie statistisch signifikant nach, daf nach Behandlung arthrotischer
Gelenkserkrankungen mit Ney Chondrin R sowohl deutliche
Verbesserungen der Beweglichkeit als auch Schmerzlinderung zu erzielen
sind. Z. HOFFMANN setzte die ebenfalls antirheumatisch wirksamen bio-
logischen Faktoren des Ney Chondrin R_ Sol in der Behand-
lung der progressiv chronischen Polyarthritis in einer prospektiven

Studie an 91 Patienten erfolgreich ein.

Dosierung und Anwendungshinweise

NeyChondrin R Sol wird nach einleitender Toleranzerzeugung
mt NeyChondrin B pro injektione i.m. oder i.v. in anstei-
gender Konzentration individualisierend nach immunologischen Gesichts-
punkten appliziert. Tagesmaximaldosis (TMD): 3-5 mg/kg Korpergewicht.
Diese immunologisch tolerogene Dosierung gewdhrleistet die volle Bio-
verfligharkeit und Wirksamkeit von Ney Chond r in R_ Sol. Zur
Aufrechterhaltung der erworbenen Toleranz darf das Injektionsintervall
zwischen den Injektionen zwei bis drei Tage nicht liberschreiten. Bei
einer Verldngerung der Intervalle oder einer Wiederholung der Therapie
ist eine erneute immunologisch tolerogene Vorbehandlung mit N e y -
Chondrin % pro injektione erforderlich. Die Injektionen er-
folgen intramuskuldr oder intravenés. Ney Chondr in . pro
injectione Stdrke II ist zur intraarticuldren Injektion vorgesehen.

Die Injektionsbehandlung kann durch das ebenfalls erhdltliche N e y -

Chondrin R -Lingual-Prédparat wirkungsvoll ergidnzt werden.
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Behandlungsschema

Mo 1.Tag 2 Amp. NeyChondrin® proinj.St. | s.c. oder i.m. oder i.v.
(nach Vortestung mit 1 Amp. i.c./s.c.)

Di 2. T‘ag 3 Amp. NeyChondrin® proinj. St. | s.c. oder i.m. oder i.v.

Mi 3.Tag 3 Amp. NeyChondrin® proinj. St. Il s.c. oder i.m. oder i.v.

Do 4.Tag 3 Amp. NeyChondrin® proinj. St. 1l s.c. oder i.m. oder i.v.

Fr 5.Tag 3 Amp. NeyChondrin® proinj. St. Ill s.c. oder i.m. oder i.v.

Sa 6. Tag

So 7. Tag

Mo 8.Tag 1 Vial NeyChondrin®-Sol i.m. oder i.v.

Di 9. Tag

Mi 10. Tag

Do — 11.Tag 1 Vial ~ NeyChondrin®-Sol i.m. oder i.v.

Zusatzlich NeyChondrin®-Tropfen 3mal taglich 8—10 Tropfen.

Besondere Hinweise:

i.m.-Injektion: Bei Beachtung der Dosierungsrichtlinien ist nicht
mit Nebenreaktionen zu rechnen. In Ausnahmeféallen kann es bei
allergisch disponierten oder vorsensibilisierten Patienten unter der
vorgeschlagenen Dosierung zu Ubelkeit, Pulsbeschleunigung, Op-
pressionsgefiihl kommen. Die Dosierung sollte dann um eine bis
zwei Konzentrationsstufen reduziert und nach Verschwinden der
Symptome erneut gesteigert werden.

i.v.-Injektion: NeyChondrin®-Sol wird handwarm appliziert. Die in-
travendsen Injektionen von NeyChondrin®-Sol werden im allgemei-
nen von den Patienten gut vertragen, sofern eine einleitende
Toleranzerzeugung mit NeyChondrin® pro inj. durchgefiihrt wurde.
Eine zu hohe Dosierung kann — bei vorsensibilisierten Patienten —
einige Zeit nach der Injektion Kopfdruck, Fieber, Midigkeit, Abge-
schlagenheit, Juckreiz und Exanthem auslésen. Diese Erscheinun-
gen sind durch Antihistaminika und/oder Calcium leicht beherrsch-
bar. Bei nicht abklingender Symptomatik sind Glucocorticoide in-
diziert.

Zur Vorbeugung bei bestehender Sensibilisierung konnen 15 Minu-
ten vor einer intravendsen NeyChondrin®-Sol-Applikation prophy-
laktisch Antiallergika (Calcium, Antihistaminika) — bei ausgeprag-
ter Sensibilisierung auch Prednisolon — verabreicht werden.




