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Sigumir®- a porc és csontszovetek tAmogatasidhoz

A SIGUMIR® biologiailag aktiv étrend-kiegészité alacsony 5000 Da
molekulatdémegl porcszdvet peptidek komplexét.

A SIGUMIR® 10 mg hatéanyag-tartalmu kapszula formajaban kaphato. Kisérleti
vizsgélatok kimutattak, hogy a peptidek szovetspecifikus hatassal vannak azon
szOvetek sejtjeire, amelyekbdl izolaltak 6ket. Javitjak a porcsejtek trofizmusat és
szabalyozé hatast gyakorolnak annak anyagcsere-folyamataira, csokkentve az
izlletek és a gerinc kulonb6zd elvaltozasainak kockazatat. Ezért a SIGUMIR®
hatékonyan alkalmazhaté a porcszovet funkcibjanak helyredllitasara a
mozgasszervek gyulladasos és dystrophias-degenerativ betegségeiben.

A SIGUMIR® Klinikai vizsgalatokat a Szentpétervari Bioregulacios és Gerontologiali
Intézet Orvosi Kozpontjdban végezték az iziletek osteoarthritisében, a gerinc
osteochondrosisaban és osteoporosisban szenvedd betegeken 2005. november és
2006. februar kozott.

Napi 2-3 alkalommal 1-3 kapszula SIGUMIR®-t adtak a betegeknek szajon at, 10-
15 perccel étkezés elbtt, 30-45 napon keresztil, a koros folyamat sulyossagatol
fuggden.

Az izuletek és a gerinc irreverzibilis, progressziv megnyilvanulasokkal jar6
degenerativ  dystrophids betegségeiben szenved6 betegek kezelése és
rehabilitacioja 6sszetett probléma, amelynek megoldasa a geriatriai gyakorlatban a
legsurget6bb (2, 3).



Az izilletek és a gerinc degenerativ-disztréfias betegségeinek gyogyszeres terapiaja

kllonb6z6 tuneti és patogenetikai hatasu gyogyszerek alkalmazasat foglalja

magaban (1):

o Fajdalomcsillapitdk és gyulladascsdkkentdk (analgin, novokainblokad, reopirin,
indometacin, brufen);

e Antihisztaminok (difenhidramin, pipolfen);

o A periférias vérkeringeést javitd gyogyszerek (pachikarpin, platifillin);

e Biostimulansok (rumalon, aloe, Gvegtest, ATP);

e Enzimes gyogyszeres kezelés (lidaz, ronidaz); - Anabolikus szteroidok (nerabol,
retabolil); - stb.

A BETEGEK KLINIKAI JELLEMZOI

A SIGUMIR®-kezelésre 33 olyan betegnél kertlt sor, akiknél a térdiziletek
osteoarthritisét (10 f6, koztuk 7 férfi, 3 n6), a gerinc osteochondrosisat (15 6, koztuk
6 férfi, 9 n6) és osteoporosist (8 nd) diagnosztizaltak. A betegek életkora 45 évestél
78 évesig terjedt.

A kontrollcsoportba 31 beteg tartozott, akik hasonldé diagnézissal, nemmel és
életkorral rendelkeztek. A betegek diagnozis, nem és életkor szerinti megoszlasat
az 1. tablazat mutatja be. A csontritkulasos betegek gyakran panaszkodtak
csonttérésekre, amelyek kisebb traumak kovetkeztében vagy akar minden
nyilvanvalé ok nélkul keletkeztek.

Az elsédleges és a kontrollcsoport betegeinél a betegség idétartama 5-20 évig
terjedt, és a koros folyamat fejlédésének progressziv dinamikaja volt.

Minden beteg korabban hosszi ideig kapott fajdalomcsillapitd és
gyulladascsokkent6 gydgyszereket, amelyek alkalmazasa révid tavu terapias hatast
okozott, de ez a kezelés soran a gyogyszerek adagjanak novelését és hosszan tartd
hasznalatat igényelte.

A kontrollcsoportba tartoz6 betegek hagyomanyos modon kaptak kezelést. A
hagyomanyos eszk6zdk mellett az elsédleges csoport betegei kaptak 30-45 napon
keresztil napi 2-3 alkalommal, étkezés elétt 2-3 kapszula SIGUMIR® -t.

Sigumir®

A betegek megoszlasa diagndzis, nem és életkor szerint.

Tablazat 1.
Diagnozis Kor .
Férfi Noi Osszesen
Kontroll Elsédle ges Kontroll Elsédle ges Kontroll Elsédle ges
csoport csoport csoport csoport csoport csoport
Térdizileti 59-
arthrosis 78 6 7 3 3 9 10
A gerinc 45-
osteochondritise 69 7 6 8 9 15 15
. ) 45-
Csontritkulas 65 - - 7 8 7 8




Osszesen: 13 13 11 12 31 33

KUTATASI MODSZEREK

A SIGUMIR® hasznalata hatékonysaganak értékeléséhez elemeztilk a betegek
panaszainak és objektiv mutatdinak dinamikajat: altalanos klinikai a vér és vizelet
vizsgalat, biokémiai vérvizsgalat és rontgenvizsgalat segitségével.

KUTATASI EREDMENYEK

Meg kell jegyezni, hogy az iziletek és a gerinc degenerativ-dystrophias
betegségeinek radiolégiai tinetei nemcsak objektiv diagnosztikai kritériumok a
koros folyamat fejl6dési szakaszara vonatkozéan, hanem nagy prognosztikai
ertékkel birnak a gyogyszeres terapiaban is.

Megallapitottak, hogy a SIGUMIR® hasznalata a térdizlleti osteoarthritisben
szenvedd betegeknél az esetek 68,5%-aban hozzajarult a fajdalom szindroma
csokkenéséhez és az izlletek mobilitasanak nodvekedéséhez. Ugyanakkor a
fajdalomtinetek szinte teljesen megsziintek a betegség radioldgiailag
meghatarozott kezdeti stadiumaiban: a patella és a comb kozoétti izileti tér
szlkulése, a patella lateralis osteophytai és a combcsont condylusa. A radiolégiai
tinetek jelentés dinamikaja nem volt megfigyelheté ebben az idészakban. Az
artrézis el6rehaladott stadiumaban 1évd betegeknél a szubjektiv mutatdk hasonld,
de kevésbé kifejezett dinamikdjat figyelték meg. Mivel a betegségnek ezt a
szakaszat az id6sebb korcsoportba tartozé személyeknél diagnosztizaltak, az ilyen
szubjektiv érzéseket nagyon kedvezének jellemezték.

Az agyéki gerinc osteochondrosisaban szenvedd betegeknél a SIGUMIR®
alkalmazasa komplex terapia mellett az esetek 53,7%-aban segitette a fajdalom
csokkentését. A betegség progressziv lefolyasa az életkor el6rehaladtaval,
jellegzetes rontgenoldgiai tinetekkel kisérve (a szomszédos csigolyatestek kdzotti
lumen szlkulése a degenerativan megvaltozott porckorongok ellaposodasa miatt; a
csigolyatestek ellulsd és hatsé osteophytainak kialakulasa, izuleti elvaltozasok
jelenléte a hatso és oldalsé csigolyakozi izuletekben a hasadékok besziikulése,
osteophytak egyenetlenségeinek kialakulasa az izileti végek szélei mentén; a
eés  spondyloarthrosis  kialakulasahoz, valamint  neurodystrophias  és
neurovaszkularis szindrébmak kialakuldsahoz. Ezek a tinetek leginkdbb a
kdzépkoruakra voltak jellemz&ek. Ezekben az esetekben a SIGUMIR® hosszu tava
(legalabb 45-60 napos) hasznalata enyhitette a gerinc és az alsé végtagok
terhelésébdl eredé fajdalomtuneteket, és novelte a gerinc mobilitasat.

A csontritkulasban szenvedd betegeknél a SIGUMIR® hosszan tartd
alkalmazasaval a csontszovetben zajlé anyagcsere-folyamatok stabilizalddasat
figyelték meg: a jellegzetes torések szama csokkent, a mozgasszervi rendszer
funkcidjanak helyredllitdsa jelentésen felgyorsult, és a kérhazban toltott id6
csokkent.

SIGUMIR® szed§ valamennyi betegnél az addig tartésan meglévé tinetek jelentés
javulasat tapasztaltak.



A SIGUMIR® nem okoz mellékhatasokat, szov6dményeket vagy
gyogyszerfuggdséget.

igy e vizsgélat eredményei a SIGUMIR® terapias hatékonysagat és gyakorlatias
felhasznalhatésagat mutatjak az izliletek és a gerinc degenerativ-disztrofias
betegségeinek komplex kezelésében és megel6zésében, a betegségek e
csoportjanak kezelésére alkalmazott tineti és patogenetikai terapias eszkozokkel
(fajdalomcsillapitok, gyulladascsOkkenték, antihisztaminok és érrendszeri szerek,
biostimulansok, enzimkészitmények, anabolikus szteroidok, vitaminok stb.)
kombinalva.

KOVETKEZTETES

A SIGUMIR® biolégiailag aktiv élelmiszer-kiegészitd elbsegiti a porcszdvet
anyagcserefolyamatainak  normalizadlédasat és lassitfa annak involutiv
elvéltozasait.

A SIGUMIR® terapiés és profilaktikus célokra hasznélhato biologiailag aktiv étrend-
kiegészitéként, az izlletek és a gerinc degenerativ-dystrophias betegségeinek -
osteoarthritis, osteochondrosis, osteoporosis stb. - kezelésére alkalmazott tlineti és
patogenetikai terapias eszkdzokkel kombinalva.

HASZNALATI AJANLASOK

A SIGUMIR® porc- és csontszdvetekbdl izolalt peptidek komplexe. Az izolalt
peptidek szelektiv hatassal vannak a porc- és csontszdvetek kilénb6zé sejtjeire,
normalizaljak a sejtek anyagcseréjét, és szabalyozzak az izlletek és a gerinc
mikodését.

Egy klinikai vizsgalatban megallapitottak a Sigumir® hatékonysagat az izom- és
csontrendszer funkcidinak komplex helyreallitdsaban, miutan kilonb6z6 eredeti
betegségeket szenvedtek el a porc- és csontszovetek diszfunkcidjahoz vezetd koros
allapotok, széls6séges kornyezeti tényezdk vald kitettség, valamint az 6regedés
esetén.

A SIGUMIR®-t a betegek szdjon at szedve jol toleraljak, nincsenek mellékhatasai,
és széles korben alkalmazhato terapias és profilaktikus, biolégiailag aktiv étrend-
kiegészitéként.

SIGUMIR® ajanlott:

o extrém fizikai aktivitas (profi sport, kemény fizikai munka)
e sport teljesitmények javitasa és a sériilések megel6zése

e hosszan tart6 alldomunka, magas sarku cip6 hasznalata

o {zileti gyulladas

e degenerativ és dystrophias iziileti elvaltozasok (arthrosis)
e reumatoldgiai betegségek

e koszvény

e gerincbetegségek (osteochondrosis stb.)

e csontritkulds megel6zése és kezelése

e reuma

o {zlleti gyulladasok (arthritis)

o f{zlleti kopas és gyulladas
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A SIGUMIR® felhasznalési javaslat:

e Az izlleti osteoarthritisben szenved6 betegeknek: szajon at 10-15 perccel
étkezés elbtt 2 kapszula naponta haromszor 45 napon at;

e A gerinc osteochondrosisaban szenvedd betegeknek: szajon at 10-15 perccel
étkezeés el6tt, 2 kapszula naponta haromszor 45 napon at;

o Csontritkulasban szenved6 betegeknek: szajon at naponta kétszer 2 kapszula

A kezelést 3-6 honap mulva ajanlott megismételni.

A SIGUMIR®-t terapias és profilaktikus felhasznalasra ajanlott.

Ne alkalmazza: az OsszetevOkkel szembeni egyéni intolerancia, terhesség vagy
szoptatas esetén.

SIGUMIR® alkalmazasa soran nem azonositottak mellékhatasokat.

Széaraz, s6tét helyen, +2 és +25 °C kdzotti hdmérsékleten tarolja.

Csomagolas: 20 vagy 60 db-os kapszula, amely 10 mg hatéanyag/ kapszula
SIGUMIR®-t tartalmaz.

Lejarati id6: a gyartastol szamitott 5 év

Felel6s kutatas vezetd: A.A. Veretenko
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