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При остеоартрозе коленных суставов (ОА) проведено сравнение эффективности локальной 
терапии препаратом гиалуроновой кислоты (ГК) суплазином и активированной кондициониро-
ванной сывороткой (ACS). Установлено, что через три месяца после внутрисуставного введения 
ACS интенсивность боли по ВАШ и значения шкалы WOMAC лучше, чем в группе ГК. 
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Внутрисуставное введение ГК является лидером в терапии ОА различных ло-
кализаций. Стимулирование эндогенного синтеза ГК синовиоцитами может быть 
осуществлено введением факторов роста (PDGF, IGF, TGF) или активированной 
кондиционированной сыворотки (ACS), содержащей дополнительно высокие кон-
центрации IL-1ra. 

В работе на 70 больных с ОА коленных суставов проведено сравнение кли-
нической эффективности внутрисуставного введения препарата ГК суплазина 
(n = 40) 2 мл (20мг) трижды с интервалом в неделю и введения 2,5 мл ACS (n = 30) 
6 раз дважды в неделю. Через три месяца от начала лечения оценивали интенсив-
ность боли по ВАШ и функциональный индекс WOMAC. 

Результаты исследования отражены в табл. 1. 

Таблица 1 

Динамика суставного синдрома 

Суплазин (n = 40) ACS (n = 30) Параметры 

до лечения через 3 мес. р до лечения через 3 мес. 

р 

ВАШ, мм 49,1 ± 18,4 43,4 ± 17,8 
–11,6% 

0,001 61,6 ± 11,2 30 ± 16,8 
–51,3% 

0,001 

Womac, 
баллы 

69,9 ± 16,5 59,5 ± 14,1 
–14,9% 

0,004 57,6 ± 12,5 38,9 ± 12,1 
–32,4% 

0,001 

 
Интенсивность боли по опроснику WOMAC через 3 месяца после начала 

лечения суплазином уменьшилась на 23,5% (p < 0,05). Оценка утренней скован-
ности через 3 месяца после терапии стала меньше исходных значений на 15,6% 
(p < 0,001). Динамика выраженности функциональной недостаточности через 3 ме-
сяца после лечения составила 11,7% (p < 0,05). Суммарный индекс WOMAC через 
3 месяца после курсового применения суплазина уменьшился на 14,9% (p < 0,05). 
Отмечалась достоверная положительная динамика показателей боли по ВАШ 
ночью — 43,8% (p < 0,001). 
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После локальной терапии ACS к 3-му месяцу наблюдения достигнуто сни-
жение интенсивности дневной — 51,3% и ночной — 63,6% (p < 0,001) боли. В эти 
же сроки зарегистрировано уменьшение средних значений функциональных ин-
дексов WOMAC — 32,4% (р < 0,001), интенсивности боли по WOMAC — 35,4% 
(p < 0,001). 

Таким образом, локальная терапия ACS является эффективным методом ле-
чения ОА коленных суставов. Внутрисуставное введение ACS способствует зна-
чительному уменьшению клинических проявлений ОА коленных суставов по срав-
нению с терапией ГК. Стимуляция синтеза эндогенной ГК методами биологи-
ческой терапии, отдельными цитокинами или их комбинациями может стать 
перспективным методом локальной терапии ОА. 
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