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Актуальные возможности терапии 
пациентов с остеоартрозом 

и сопутствующей патологией

Врамках симпозиума обсуж-
дался российский и зару-
бежный опыт применения 

нового лекарственного средства 
на основе двух экстрактов имби-
ря – препарата Зинаксин, кото-
рый предназначен для лечения 
дегенеративных заболеваний 
суставов. Докладчики отметили, 
что в практике ревматолога часто 
встречаются пациенты с остео-
артрозом (ОА) и сопутствующей 

патологией, такой как артери-
альная гипертензия, ИБС, сахар-
ный диабет, ожирение, патология 
желудочно-кишечного тракта.  
Терапия таких пациентов требу-
ет определенной осторожности и 
особого подхода со стороны рев-
матолога.
Важной составляющей работы 
симпозиума явился обмен меж-
дународным опытом в терапии 
пациентов с ОА, в том числе с 
применением препарата Зинак-
син. Активное участие в работе 
симпозиума принял главный рев-
матолог Польши, профессор Ви-
тольд ТЛУСТОХОВИЧ (Witold 
Tłustochowicz). В своем докладе 
«Современные биотехнологии в 
терапии остеоартроза» он под-
черкнул, что остеоартроз касается 
всех образующих сустав структур, 
в том числе хряща, синовиальной 
оболочки, связок и субхондраль-
ной кости. Во время обострения 
болезни в синовиальной оболочке 
развивается воспалительный про-
цесс, но меньшей интенсивности, 
чем в случае ревматического вос-
паления суставов. Такие состав-

ляющие хряща, как гиалуронат, 
фибронектин, коллаген и другие, 
высвобождаются из него и стиму-
лируют рецепторы CD44 и TLR2/4 
на хондроцитах, синовиоцитах и 
остеоцитах. В результате стимуля-
ции MAP-киназ и транскриптив-
ных факторов в ядре происходит 
перепроизводство интерлейкинов: 
1, 8, 15, TNF-α, TGF-β, металлопро-
теаз (коллагеназы) и агреканазы, 
простагландинов и окислов азота. 
Это вызывает затяжной иммуноло-
гический ответ, и в результате раз-
виваются хроническое воспаление 
и ремоделинг всех тканей сустава.
Наряду с тем, что в клиниче-
ской практике используются 
общепринятые методы терапии 
ОА, продолжается поиск новых 
препаратов с высоким уровнем 
безопасности. В частности, это 
обусловлено данными о спор-
ной эффективности препаратов 
группы SYSADOA (Symptomatic 
slow acting drugs for osteoarthritis). 
Одним из таких новых лекар-
ственных средств является Зи-
наксин – препарат, который суще-
ственно влияет на клинические 
проявления остеоартроза. Были 
представлены результаты шести-
недельного рандомизированного 
параллельного плацебоконтроли-
руемого исследования1, в котором 
участвовали 250 пациентов с ОА 
коленного сустава и была доказа-
на высокая клиническая эффек-
тивность и безопасность препа-
рата. Профессор В. Тлустохович 
также отметил, что такие сред-
ства, как Зинаксин, становятся 
важным дополнением к мульти-
модальной терапии ОА, особенно 
у пациентов с коморбидными со-
стояниями.

Во время II Всероссийского конгресса ревматологов России, собравшего 
свыше 700 ведущих российских и зарубежных специалистов, были 

проведены пленарные заседания, научные симпозиумы, круглые столы. 
27 апреля 2011 г. состоялся сателлитный симпозиум 

(с международным участием) компании «Ферросан Интернейшнл А/С» 
(Дания), посвященный вопросам безопасности терапии пациентов 

с остеоартрозом и коморбидностью. Итоги работы симпозиума 
мы попросили подвести его председателя профессора 

Льва Николаевича ДЕНИСОВА (НИИ ревматологии РАМН).

Профессор 
В. Тлустохович, 

Польша, Варшава, 
и  профессор 

Л.Н. Денисов, 
Россия, Москва 
(слева направо)



Сателлитный симпозиум компании 
«Ферросан Интернейшнл А/С»
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Доклад к. м. н. И.С. ДЫДЫКИНОЙ
(НИИ ревматологии РАМН) за-
тронул такую важную тему, как 
«Проблема коморбидности, по-
липрагмазии и безопасности при 
остеоартрозе». Ирина Степановна 
подчеркнула необходимость для 
каждого врача фокусироваться на 
безопасности лечения пациента с 
ОА и коморбидностью, отметила 
важную особенность препарата 
Зинаксин – его безопасный про-
филь и отсутствие побочных эф-
фектов, присущих нестероидным 
противовоспалительным препара-
там (НПВП). Совместное назначе-
ние натурального лекарственного 
препарата Зинаксин и НПВП спо-
собствует снижению дозировки и 
времени приема НПВП. И.С. Ды-
дыкина рекомендовала практиче-
ским врачам использовать препарат 
Зинаксин в комплексной терапии 
пациентов с ОА на протяжении 
длительного времени, возможно, до 
шести месяцев и даже года.
Сообщение к. м. н. Е.С. ЦВЕТКОВОЙ 
(НИИ ревматологии РАМН) было 
посвящено новым возможностям 
антивоспалительной терапии осте-
оартроза. Елена Сергеевна про-
должила дискуссию, подчеркнув, 
что, несмотря на определенный 
прогресс, достигнутый в послед-
ние годы в лечении ОА, проблемы, 
связанные с безопасностью лекар-
ственных средств, сохраняются. 
НПВП широко применяются при 
ОА, однако риск развития неже-
лательных явлений – со стороны 
желудочно-кишечного тракта, 
сердечно-сосудистой системы и 
других органов и систем – достаточ-
но высок.
Альтернативой НПВП в лечении 
ОА являются средства раститель-
ного происхождения в связи с их 

низкой токсичностью, многооб-
разием фармакологических эф-
фектов и возможностью длитель-
ного применения. Натуральный 
растительный препарат Зинаксин 
обладает обезболивающим и анти-
воспалительным свойствами. Ме-
ханизм действия Зинаксина, как 
показано в экспериментальных 
исследованиях in vitro и in vivo, 
заключается в подавлении цикло-
оксигеназы-2, липооксигеназы, 
фактора некроза опухоли (TNF-α),
интерлейкина-1 и -6, матричных 
металлопротеиназ (MMP), что 
приводит к уменьшению воспа-
ления при ОА2. При проведении 
исследований на эксперименталь-
ных животных установлено, что 
экстракт лекарственного имбиря 
обладает гастропротективным 
действием3, 4.
В исследование, проведенное на 
базе НИИ ревматологии РАМН в 
2010 г., было включено 40 пациен-
тов с двусторонним остеоартрозом 
коленных суставов I–III рентгено-
логических стадий по Kellgren и 
Lowrence. По данным исследова-
ния, анальгетический и противо-
воспалительный эффекты Зи-
наксина были сопоставимы с ме-
локсикамом по влиянию на боль, 
скованность и функциональную 
активность. Анальгетический эф-
фект нарастал на протяжении всего 
периода исследования (12 недель). 
Выявлено достоверное уменьшение 
скованности (р < 0,01) в обеих груп-
пах, что косвенно подтверждает 
наличие противовоспалительного 
действия у сравниваемых препара-
тов. Динамика индекса WOMAC по 
шкале функциональной активно-
сти и суммарного индекса WOMAC 
свидетельствовала о возрастаю-
щем положительном действии. 

По общей оценке результатов лече-
ния, при приеме Зинаксина улуч-
шение состояния отметили 70% па-
циентов, значительное улучшение 
отмечено у 30% пациентов.
Противовоспалительное действие 
Зинаксина и мелоксикама под-
тверждено данными УЗИ колен-
ных суставов: признаки синовита 
и теносиновита полуперепончатой 
мышцы уменьшились у значитель-
ного числа больных. В основной 
группе и группе сравнения не отме-
чено клинических и лабораторных 
нежелательных явлений, включая 
уровни трансаминаз (АЛТ/АСТ), 
данные ЭКГ и мониторинг АД.

Подводя итоги работы симпо-
зиума, профессор Л.Н. Денисов 
еще раз отметил: «Появление на-
туральных и безопасных средств, 
позволяющих применять их дли-
тельными курсами, значительно 
облегчает задачу врача при тера-
пии пациентов с остеоартрозом и 
сопутствующей патологией». 

К. м. н. И.С. Дыдыкина

К. м. н. Е.С. Цветкова
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