ROr dig fritt,
Lev fullt'ut

Langvarig, beprovad smartlindring
for knaartros — utan Kirdrgi.
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Vad ar knaartros?

Knaartros (OA) ar ett langvarigt
tillstand dar det stotdampande
brosket slits bort vilket gor att be
gnids mot varandra och leden
blir stel, svullen och sméartsam.
Artrossjukdomen forvéarras med
tiden, vilket resulterar i synovial
smarta och funktionsnedsattning.

Trots att artros ar den vanligaste
typen av artrit och den
snabbast vaxande orsaken till
funktionsnedsattning i varfjdvar
behandlingsalernativen utvecklats
minimalt under de senaste 20 are
Eftersom man vet s lite om exak
vad som orsakar knaartros har mx
annu inte upptackt nagot permang
botemedel.

Synovial
ledkapsel

Som ett resultat av detta har de
alternativ som nns tillgangliga
for den tredjedel av alla 6ver 65
ar som for narvarande lever med
artros o6ver hela varlden varit
begransadg och behandlingarna
har hittills fokuserat pa smartlindr

och hantering av symtomen. Brosk- oc
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Synovial smérta (synovit)

Synovial smaérta ar ett vanligt
symtom som upplevs av patiente
med kn&artrosDetta orsakas

av in ammation i ledvavnaden
(slemhinnan) som nns inuti
knaledeh och ar starkt kopplat till
den smartniva som patienter med
knaartros uppleveér.

Av 1 504 tillfragade i
Storbritannien i mars 2024:

skulle betala for icke-kirurgiska
ingrepp for kronisk ledvark,

ar orolig for biverkningar av
operationen, t.ex. sméarta och
obehag, och

ar oroliga infér operationen.

Kopplingen mellan
knaartros och ledvark

Synovial smarta har visat sig spela en
viktig roll i utvecklingen av knaartros.
Forutom sitt forhallande till knasmarta,
nns det ocksa starka bevis for att
synovial smérta ar forknippad med
ytterligare férsdmring av artros.

hos patienter med knaartros®

Synovial smartcyke?

For manga
in ammatoriska celler
kan resultera i en
uppbyggnad av enzymer
som ar ansvariga for
brosknedbrytning, vilke
innebar att knaleden
inte kan laka,
brosket fortséatter
att brytas ner
och smartcykeln
fortsatter.

In ammatoriska celler
frisatts i ledkapseln i ett
forsok att laka den
skadade vavnaden.

Ledvavnaden eller vatskan
ar skadad eller irriterad.

Den del av
den paverkade
vavnaden blir
fértjockad, blir
in amerad och
orsakar smarta.

In ammatoriska
celler produceras som
svar pa in ammationen.



ke Jag kunde inte aka skidor utan ett stod med
hjalp av hydrauliska stod och anda, bara tva
manader efter Arthrosamid © i bada knana, var jag
pa svarta backar igen utan nagot stod — det &r
bokstavligen livsforandrande. 5y

Vi presenterar
Arthrosamid ©
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Arthrosamitlar den forsta och enda
godkanda injicerbara behandlingen
som permanent integreras med knéets
synovialvavnddch minskar stelhet i
lederna, minskar smarta, forbattrar knaets
funktion och forbattrar din livskvalitét.

Arthrosamitladministreras via en

enkel procedur i ett steg som utfors
under lokalbeddvning av kvali cerad
sjukvardspersonal som ar bekant med
ledinjektionér— vilket sékerstaller att du
kommer in och ut fran klinikken samma dag Hé”er |ange
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Med stdd av mer an tva decennier av
forskningar Arthrosamtdampligt,

sakert och effektivt for de esta patienter
med knaartrés'°? — och har visat

sig bibehalla en betydande, langvarig
minskning av knaartrossmarta aven tre
ar efter behandlirig.



Hur administreras
Arthrosamid®?

Innan behandling med Arthros&mid
far du lokalbeddvning for att bedéva
omradet runt knat. Du bor ocksa

fa antibiotika fore injiceringfor

att skydda dig mot eventuell
infektionsrisk.

Ditt kna rengors fore behandlingen.
Arthrosamitlinjiceras sedan i knaets
synovialhala. Detta utfors ibland med
hjalp av ultraljud. Nalen tas sedan
bort och ett plaster placeras Gver
injektionsstéallet.

Artrosami@li
kombination med
synovialvavnaden
i knaet

Arthrosamitispads ut i ledvatskan
och adhererar till och samverkar
med ledvavnadéeh.

Hur verkar
Arthrosamid®?

Artrosami@l integreras permanent
med vavnaden som omger knaléden
och gor den tjockare och bildar

en barriar.

Det ar denna unika egenskap som
ger en betydande minskning av din
artrossmarta under en langre péfiod
— med en enda behandlhg.



Varfor valja
Arthrosamid®?

Inga behandlingar har pa ett
tillfredsstallande satt kunnat stoppa
eller fordroja artrosprogressionen ell
ge effektiv, langvarig symtomatisk
lindring for patienter med knaarros.
Sa hittills har behandlingarna tender.
att fokusera pa smartlindring och
hantering av symtom genom:

e Viktminskning, ¢ Oralt
. Traning och smartstillande

sjukgymnastik, lakemedel,

« Hjalpmedel for * Viskosupplement hyaluronsyra (H
gang, injektioner, och - nar dessa

« Skodon och behandlingar misslyckas -
innersulor,  Ledplastik/kndoperatiori®

» Knaskydd,
Reproducerbara smartlindringsresultat?10-4.4
Forandring av WOMAC:s underskala for smérta fran baslinjen

i studiernegi02417 och
©® DAISY studie @ ROSA-studien @ IDA-studien forbattringen kvarstar upp
till 3 ar efter en
engangsinjektion®?
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t WOMAC eller The Western Ontario and McMaster Universities Osteoarthritis Index &r ett matt pa symtom och fysisk

funktionsnedséttning, LSMeans &r modellerade/uppskattade medelvarden. De uppskattade medelvardena anvander data
fran de andra besoken och dven kovariaterna.

Den minsta kliniskt viktiga skillnaden (MCID) representerar den minsta forbattring som en patient anser vara vard besvéret.

Behandling med
Arthrosamid®

forblir saker och
effektivt2102-14 fgr
avsedd anvandning
tre ar efter injektiont?

Vilka ar fordelarna?

Till skillnad fran injicerbara lakemedel
med HA — dar det nns mycket lite
bevis for att effekten fortfarande

ar markbar efter sex manaéer

— ger Arthrosanfi@n signi kant
minskning av din knaartrossmarta
under en langre period med en enda
behandling?

Behandling med Arthrosafhiat en
enkel poliklinisk procedur i ett steg

— som inte innebar den stérande
aterhamtningsperioden som vanligtvis
forknippas med kirurgi.



Patienter i gruppen under 70
ar rapporterade nara 80 % positivt

L Min basketkarriar kdndes 6éver

pa grund av smarta i mitt artroskna

och jag var pa vag att ge efter fér en
knaprotes. Efter Arthrosamid © &r jag
smartfri och pa vag mot EM som kapten
fér GB Masters-laget. '}

svar efter behandling med
Arthrosamid®.”
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Vad sager kliniker
om Arthrosamid®?

Kliniska prévningar rapporterar
att det inte nns nagra allvarliga
biverkningar efter behandling

med Arthrosanfid

De vanligaste rapporterade
biverkningarna ar ledvark och
en kansla av ledsvullnad, vilka

Skanna den har QR-koden

for att hora fran en ortopedisk
konsult och traumakirurg som
har behandlat kn&artrospatienter

med Arthrosanfid

oftast ar lindriga och varar i
dagar till veckot®®

Den 6vergripande séakerhetspro len
for den injicerbara hydrogelen har
faststallts under de senaste 20 aren
med dess anvandning for olika
indikationer i kroppén.

Det ar viktigt att komma ih&g att det inte nns nagot botemedel mot artros, men framgangsrik
behandling med Arthrosafhihn minska eller lindra din kndsmarta. Du bor ocksa tanka pa att
din knaartros kanske inte forbattras och i vissa fall kan bli varre.
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Mer information nns tillganglig fran

eller

INDIKATIONER, PATIENTGRUPP OCH
ANVANDNING

Arthrosamitiar avsett att anvandas for symtomatis
behandling av vuxna patienter med knadrtros.

CONTRAINDICATIONS

Arthrosamitiska inte injiceras:

* Om en aktiv hudsjukdom eller infektion nns
vid eller i narheten av injektionsstéllet.

e Om leden ar infekterad eller allvarligt
in ammerad.

« Om patienten tidigare har fatt behandling
med ett annat icke-absorberbart injicerbart/
implantat.

« Om patienten har genomgatt en knéalloplastik
eller har ndgot frammande material i knéet.

« Om patienten har genomgatt knaartroskopi
under de senaste sex manaderna.

» Hos patienter med hemo li eller hos
patienter som behandlas med okontrollerad
antikoagulantia.

Behandling med Arthrosafnédt kanske inte
lamplig for alla. Din lékare ar den basta personen

att ge dig rad.
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