STAMCELLE BEHANDLING

Information og vejledning til patienter i
forbindelse med injektion af nanofedt og
stamceller hgstet fra bugfedt til behandling af
lettere slidgigt eller bruskskader i knee.

A2 Reumatologi og Idraetsmedicin
Slotsgade 63 b, 1. th
3400 Hillergd
Tlf.nr. 4820 0530
www.a2privathospital.dk

et

7\



SLIDGIGT /BRUSKSKADER I KNAET

- FREMSKYND KROPPENS NATURLIGE HELING

Osteoartrose i knaeet (slidgigt i knaeet) og bruskskader i knzeet

Osteoartrose eller slidgigt i knaeet er en langsom fremadskridende tilstand som fgrer til gdelaeggelse af
knaebrusken, ofte over en arraekke f.eks. 10-20 ar.

Nedbrydningen af brusken i knaeet medfgrer smerter, stivhed samt nedsat bevaegeligheden i knaeet. Der ses
nedsat funktionsniveau ved gang, trappegang og forsgg pa idraetsaktiviteter der involverer knze.

De mest almindelige ikke kirurgiske behandlinger er blokader (injektioner med binyrebarkhormon) for at
formindske inflammationen, injektion af hyaluronsyre eller fysioterapi. Ingen af disse behandlinger kan
fierne eller helbrede skaden helt, og hos nogle ender det med en knae alloplastik (et nyt kunstigt knze).

Ved at anvende stamceller (udvundet af patientens eget fedtvaev efter en fedtsugning) kan man standse
inflammationen og fremme en egentlig heling af brusken i leddet. Der er tale om arvaevsbrusk
(fibrocartilago) af en anden struktur end den oprindelige brusk (hyalinbrusk), som man er fgdt med og som
ikke kan genskabes.

Bruskskader

Bruskskader i knae er meget vanskelige at hele, ofte drejer det sig om aflastning i halve til hele ar.
Stamcellebehandling har vist sig at vaere effektivt ved denne tilstand.
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MAN UDNYTTER KROPPENS EGNE STAMCELLER

TIL AT FREMME HELING

Stamcellebehandling fremskynder kroppens naturlige heling

Hvis den traditionelle behandling i form af vaegttab, aflastning, superviseret treening hos fysioterapeut og
blokade indsprgjtning af binyre-barkhormoner ikke hjalper, kan en behandling med stamceller og nanofedt
(se nedenfor) udvundet af patientens eget bugfedt fremskynde kroppens naturlige heling. Mesenchymale
stamceller (MSC) har den egenskab, at de kan uddifferentiere sig til mange slags bindevaev herunder knogle,
bindevaev og brusk. MSC udvindes ved en fedtsugning, sa oprenses de og indsprgjtes sammen med
nanofedt ind i knaeet. Studier har vist at laesionerne i knaeet begynder at hele efter 2-12 maneder efter
behandling

Stamceller udvundet af dit eget fedtvaev

Fedtveev bestar af taetliggende fedtceller og bindevaev med kar og nerver. Fedtet fungerer dels som
energidepot (fx under sult) og som varmeisolation.

Fedtveev findes primaert i underhuden, pa bageste bugveeg og i tarmkrgsene.

MSC ligger primeert i de blodkar der omgiver selve bugfedtet. Ved stamcelle behandlingen isoleres MSC, op
koncentreres og sprgjtes ind i det syge led.

Mesenchymale stamceller hgstes i form af en fedtsugning i lokal bedgvelse. Fedtvaevet indeholder op til
1000 gange flere MSC og genopbyggende celler end knoglemarven som man tidligere har forsggt at

anvende ftil at hele bruskskader

Flere studier har vist at stamceller fra fedtvaev kan gendanne brusk og at de kan anvendes til behandling af
slidgigt og andre bruskskader i blandt andet knaeled.
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BEHANDLING

Inden behandling

Du kommer til en forundersggelse hvor du far udleveret materialer og kan tale med lsegen og stille
spgrgsmal.

Du skal have lavet en MR-skanning af dit knzae inden behandlingen kan startes og der skal tages relevante
blodprgver.

Du ma ikke tage svagt virkende gigtpiller de sakaldte NSAID-praeparater (for eksempel Magnyl, Aspirin,
Ibuprofen, Voltaren osv.) i tre dage f@r behandlingen og i en uge efter.

Der ma dog gerne anvendes Panodil som smertestillende.

Pa selve dagen
Nar du kommer til klinikken er det vigtigt, at du har faet spist og drukket godt.

Ved ankomsten far du taget puls og blodtryk
Du far udleveret et spgrgeskema (WOMAC), der omhandler din knafunktion.

Du far smertestillende og beroligende medicin i form af 5 mg Oxynorm (steerk morfin) og Alprazolam 1 mg
(beroligende). Dette virker slgvende i laengere tid og derfor kan du ikke selv kgre bil hjem fra behandlingen.
Nogle oplever at det er rart at hvile sig i klinikken efter behandlingen.

Afhaengig af graden af fysisk belastning du har i dit arbejde kan en kortvarig sygemelding pa nogle fa dage

komme pa tale.

Procedure

Der legges TAP-blokade (blokade i
bindeveevsrummet mellem mavemusklerne) som
bedgver de rygmarvsnerver, som fgrer nervetrade ftil
bugvaeggen. Der leegges blokade i begge sider med
20 mg langtidsvirkende (18 timer) lokalbedgvelse. §
TAP-blokaderne lzegges vejledt af Ultralyd. TAP-
blokaden pavirker ikke vejrtraekning eller blodtryk.



Derefter daekkes der sterilt af svarende til omradet
over navlen og ned til skambenet.

Nar der er opnaet bedgvelse af bugvaeggen, sprgjtes
der 160 ml saltvand og lidt lokal bedgvelse i
hgstomradet for at Igsne fedtcellerne, som
efterfglgende skal suges ud.

Hgstningen af fedtveev sker gennem to sma
indstikssteder i huden. Laegen arbejder vifteformet i
omradet. Proceduren tager ca. 20 minutter og der
hgstes i alt ca. 80 ml fedt.

Fedtvaevet op koncentreres igennem en rakke
filtreringer. De sidst har man en blanding af ca. 4-8
ml stamcelle koncentrat og en tilsvarende mangde
homogeniseret fedtvaev ogsa kaldet nanofedt.

Ved behov kan man hgste nok materiale til at
behandle 2 knze.

Der anlaegges en komprimerende bandage omkring
maven.

Efter lokal bedgvelse af knaeet sprgjtes koncentrat
ind i knzeet, i alt ca. 6 ml per knz. Man kan ikke
gemme eventuelt overskydende koncentrat.

Efterbehandling

Nar bedgvelsen har lagt sig efter 18 timer vil man kunne opleve lette smerter og haevelse i knaet. Svarende
til hgststedet oplever mange lette til moderate smerter af nogle dages varighed. Smerterne beskrives af
mange som om man har taget for mange mavebgjninger. | hgstomradet vil man kunne se bld maerker pga.
blgdning i underhuden. Hgstomradet normaliseres fuldsteendig, og man vil efter tid ikke kunne se
indgrebet.
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Medicin

Du ma ikke tage sakaldte NSAID-praeparater (for eksempel Magnyl, Aspirin, Ibuprofen, Voltaren osv.) i den
fgrste uge kun Panodil. Du vil fa udleveret steerk smertestillende morfin (Oxynorm) til de f@rste par dage.
Mange har dog ikke behov for dette.

Treening

1.uge — Daglige almindelige aktiviteter. INGEN idraet.

2. uge — Cross-trainer eller cykling med LET belastning.

3. uge — Gradvis tilbagevenden til normal aktivitet.

Lgb frarades i 6 uger, hvorefter du gradvis kan trappe op.

Al treening afhaenger af smerteniveau, pa en skala fra 0 — 10 ma du maksimalt komme op pa 5.

Der vil ga ca. 3 maneder fgr du for alvor kan maerke bedring i dine knaegener. Knaeet vil fortsat hele op til et
ar efter behandlingen. Som en del af den samlede pakke vil du fa en PRF-behandling efter hhv. 3 og 6 uger.
Der er en kontroltid efter ca. 3 maneder og efter 12 maneder, forud for 12 mdrs. kontrollen skal du have
lavet en ny MR-skanning.

Bivirkninger

Der er ingen kendte specifikke bivirkninger til stamcelle behandling, som regnes for sikker. Der er risiko for
blgdning, infektion, og perforation af bughinde.

Resultater

Baseret pa udenlandske opggrelser opnas der aftagende smerter, bedring i funktionsniveauet og nyt
bruskrelateret bindeveaev i knaeet efter 3 maneder. Helingen fortsaetter i op til et ar efter behandlingen.
Pris

25.000 kr. for ét knae og 30.000 kr. for to knee.
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