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Summary

Efficacy of topical treatment whith Fastum gel, Lioton gel
and Dimexid in patient with osteoarthtitis

Osteoarthritis is the most common cause of joint pain and
the second leading cause of disability in people over 50
years. Goal and tasks of the study were to apreciate efficacy
in pain relief with Fastum gel, Lioton gel and Dimexid, toler-
ance and side effects of Fastum gel, Lioton gel and Dimexid.
In the study there were included patients with osteoarthritis.
I-st group included patients who were treated with Fastum
gel, Lioton gel and Dimexid. Il group included 30 patients
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who were treated with Fastum gel, Lioton gel and Dimexid
and standard therapy with non-steroid drugs. Combination
therapy with non-steroid drugs and Fastum gel, Lioton gel
and Dimexid improved patients’ general state, and signifi-
cantly reduces the dose of non-steroid drugs.

Keywords: osteoarthritis, joint pain, Fastum gel, Lioton
gel, Dimexid

Pe3zrome

dppexmuenocmv mecmuozo nevenus Pacmym
2enem, Jluomon zenem u Jlumexcuoom y nayuenmos c
oepopmupyrowum ocmeoapmpo3zom

Hegopmupyrowuii ocmeoapmpos sensemcs Haubonee
PACHPOCMPAaHeHHOU NPUYUHOU OO 8 CYCIMABAX U 6MOPOLL
sedywell NPUYUHOU UH8AIUOHOCMU Y odeu cmapuie 50-
mu nem. L{env u 3a0auu uccredosanust OuLiu: onpedeiums
appexmusrnocmo @acmym eens, Jluomon 2ens u JJumercuoa
6 obnezuenuu 6onu; onpeoenenue MoiepaHmHOCmU U
nobounwvlx 3ppexmos @acmym cens, Jluomon eensi u
Jlumexcuoa. B uccnedosanuu Oviiu 6KIOUEHbL NAYUEHbL
¢ Oeghopmupyiowum ocmeoapmposom. B nepeoi epynne
nayuenmul noay4anu mecmuoe nedenue — Dacmym zenv,
Jluomon zenv u JJumexcuo. Bo emopoii epynne Ovliu
sxouensl 30 nayuenmos, KOmopule NPUHUMALU MECTMHOE
newenue @acmym ecenem, Jluomon eenem u Jumexcuoom u
CMaHOapmuyo mepanuio HeCmepoUOHbIMU NPENapamamu.
Kombunupoeannas mepanus ¢ HecmepouoHvblMu
npenapamamu u Pacmym cenem, Jluomon cenem u
Humexcuoom ynyumuio obujee cocmosinue nayuenmos, da
MAaKoHCce NOMO2IL0 3HAUUMETbHO CHUUNb 003V HECINEPOUOHBIX
JIEKAPCMBEHHBIX NPENnapamos.

Knrouesnie cnosa: decpopmupyrowuii ocmeoapmpos, 60is 8
cycmasax, @acmym eenv, Jluomon 2env, Jumercuo

Introducere

Osteoartroza deformanta (OAD) reprezinta o
grupad eterogena de afectiuni, care pot avea etiologie
diversd, dar consecinte clinice, biologice, si morfolo-
gice identice. Procesul patologic cuprinde nu doar
cartilajul articular, ci intreaga articulatie, incluzand
osul subcondral, ligamentele, capsula articulara,
membrana sinoviala si muschii periarticulari. In
sfarsit are loc degenerarea cartilajului articular cu
fibrilarea, fisurarea, exulcerarea si pierderea com-
pleta a lui.

Scopul lucrdrii consta in studierea eficacitatii
ung. Fastum gel si Lioton gel (aplicate impreund sub
forma de comprese cu Dimexid) in calmarea durerii,
toleranta si reactiile adverse ale acestora; compara-
rea rezultatelor tratamentului izolat local cu cele ale
tratamentului local combinat cu AINS sistemice.

Materiale si metode

in studiu au fost inclusi 60 de pacienti diagnosti-
cati cu osteoartroza deformanta. Primul grup ainclus
30 de pacienti care au primit tratament local cu ung.




Fastum gel, Lioton gel, Dimexid; grupul Il ainclus 30
de pacienti ce au primit terapia standardizata, cu
AINS si tratament local cu ung. Fastum gel, Lioton
gel, Dimexid.

Criteriile de includere a pacientilor in studiu:

«  Varstade la 18 pana la 60 de ani.

. Pacienti cu diagnosticul: dureri cu caracter
mecanic in articulatii.

. Acordul pacientului si colaborarea pe parcursul
studiului.

. Acceptarea de a respecta indicatiile medicului
cu terapia AINS si ung. Fastum gel, Lioton gel,
Dimexid pentru 7 zile.

In timpul studiului au fost colectate anamneza
pacientului si istoricul bolii, s-au efectuat exame-
nele de laborator si instrumentale, in conformitate
cu localizarile procesului patologic. Intensitatea
durerii a fost apreciata cu ajutorul scalei numerice a
intensitatii durerii de la 0 panala 10 puncte. Intensi-
tatea durerii a fost apreciata atat in stare de repaus,
cat si dupa activitatea fizica.

Rezultatele studiului

Din cei 30 de pacienti din grupul | (ce au primit
tratament local cu ung. Fastum gel, Lioton gel, Di-
mexid), 2 au prezentat efecte adverse (6,7%), toate
fiind reprezentate de manifestari usoare cutanate,
hiperemie, pruritin locul aplicarii, care au disparutin
urmdtoarele zile de tratament si nu a fost impusa sis-
tarea tratamentului.in grupul Il, din cei 30 de pacienti
(terapia standardizatd cu AINS si tratament local cu
ung. Fastum gel, Lioton gel, Dimexid) un pacient
(3,3%) a prezentat reactii adverse cutanate, 2 (6,7%)
au avut manifestari din partea tractului digestiv.

Media durerii in repaus, raportata la initierea
tratamentului, in primul grup a fost de 4,9 + 0,92, in
al doilea grup —de 5,0 £ 0,65. Durerea la efort inainte
de tratamentin I grup aavut o medie de 6,04 £ 0,71,
in grupul Il, ce a primit tratament combinat - 6,45
+0,78.

Pentru grupul | de studiu, utilizarea tratamen-
tului local cu ung. Fastum gel, Lioton gel, Dimexid a
imbunatatit indicele mediu al durerii in repaus, dupa
tratament cu 2,5 (p < 0,001) puncte, iar la efort - cu
2,3 (p < 0,001) puncte; in grupul al ll-lea, durerea in
repaus a fost imbunatatita cu 3,5 (p < 0,001), iar la
efort - cu 2,9 (p <0,001).

Durerea medie ramasa, evaluata de catre pa-
cient in procente, dupa tratament, a fost in medie
de 28,33% + 9,69 in grupul | si de 13,5% =+ 3,97 in
grupul Il.
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Concluzii

Cel mai micindice al durerii ramase, raportat de
pacientiin procente, a fost atestat la subiectii grupu-
lui ll, tratati cu AINS si tratament local; un rezultat mai
slab a fost raportat de pacientii tratati doar cu ung.
Fastum gel, Lioton gel, Dimexid. Aceste rezultate ne
permit sa concludem ca tratamentul combinat este
mai efectiv in terapia osteoartrozei deformante.

Reactiile adverse la aplicarea topica a ung. Fas-
tum gel, Lioton gel au fost usoare si nu au necesitat
sistarea tratamentului, deci putem vorbi despre o
tolerabilitate buna a unguentelor studiate.

Reactii adverse gastrointestinale grave in gru-
pul Il de pacienti nu au fost raportate, manifestarile
din partea tractului gastrointestinal raportate au fost
usoare, fapt explicat prin folosirea dozelor moderate
de AISN sistemice, datorita aplicarii tratamentului
adjuvant topic.

Folosirea combinata a ung. Fastum gel si Lioton
gel permite tratamentul local percutanat al durerii,
al inflamatiei articulare. In asociatie cu un trata-
ment sistemic adecvat cu AINS, poate contribui la
ameliorarea esentiald a durerilor articulare. Datorita
proprietdtilor favorabile ale excipientilor se asigura
0 penetrare transcutanata a substantei active, fara
aparitia unor efecte adverse sistemice.
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