En mulighet for a

Naturlig hjelp
ved skader

ACP-behandling eller
ACP Tendo-behandling




Muskel- og skjelettsystemet vart bestar av en kompleks
sammensetning av forskjellige strukturer som lar oss
bevege oss slik vi vil. | tillegg til skjelettmuskulaturen spiller
ogsa sener en viktig rolle som forbindelseselementet mellom
muskler og skjelettet. Som kraftoverferere muliggjer de
derfor malrettede bevegelser. Leddband bidrar pa sin side
med a styrke og sikre leddene vare.

Alle disse strukturene utsettes for enorme mekaniske
belastninger hver dag, noe som ofte farer til personskader.
De viktigste arsakene er vedvarende ulik belastningsforde-
ling, overbelastning og eksterne traumer, for eksempel feil
bevegelser og ulykker.



Hvor og hvordan oppstar skader?

Muskler:
Rykkende bevegelser, overdreven belastning og plutselig
muskelspenning forer ofte til muskelskader og rifter.

Leddband:
Fall, stet og kompresjon forarsaker ofte skader pa leddband
og leddkapsler, i tillegg til strekk i og teying av leddband.

Ofte pavirket:
B Anklene, kneer' og handledd

Sener:

Siden sener hovedsakelig bestar av kollagenfibre, kan de
rive ved raske, rykkende bevegelser. Langvarig ensidig eller
overdreven belastning kan ogsa forarsake mikroskader med
vedvarende smerter og funksjonsnedsettelse.

Ofte pavirkes folgende:

B Tennis- og golfalbue?®3

m Akillessene og kalkaneusspore*®
W Skulder- og bicepssener®

H Hopperkne’

Hvordan kjenner man igjen disse skadene?

B Hevelse og smerter i det pavirkede omradet
B Tap av funksjon
B Begrenset bevegelighet i ledd

M En folelse av at leddet er ustabilt



ved skader

Komplekse og velregulerte naturlige prosesser foregar i
kroppen under tilhelingen. Spesielle proteiner — de sakalte
«vekstfaktorene» — er alltid til stede i blodplatene og er
involvert i denne tilhelingen. Blodplater er ikke aktive i
blodomlgpet, men aktiveres nar det oppstar en skade. De
samles pa det skadede stedet og frigjer proteinene, som
igjen fremmer tilhelingsprosessen.®

ACP-behandling

ACP-behandling er basert pa dette prinsippet. | ACP-
behandling utvinnes det hgye konsentrasjoner av disse
spesielle proteinene °® som deretter injiseres i kroppen, slik
at kroppens egne selvhelbredende prosesser benyttes.
Formen og hyppigheten av tilfoerselen av disse proteinene
varierer avhengig av typen skade. Det utformes derfor en
personlig tilpasset behandlingsplan som kan inkludere flere
injeksjoner med ukesintervaller.

Behandling med ACP Tendo

For strukturelle skader som senerifter kan disse spesielle
proteinene blandes med et innovativt, kollagenbaerende
materiale og injiseres i eller ved det skadede stedet (ACP
Tendo). Kollagenet brytes ned i lopet av fire uker, men
fungerer i mellomtiden som et bindevev og bidrar til at
cellene som reparerer skaden kan vokse bedre inn. | tillegg
fungerer kollagenet som et proteindepot. Slik kan tilhelings-
prosessen stottes optimalt. ACP Tendo-behandling omfatter
vanligvis kun én injeksjon.



Behandlingsprosessen
@ Det tas blod fra en vene i armen

e En separasjonsprosess utvinner kroppens
aktive stoffer (proteiner) i konsentrert form
e Prosedyre

© Acp:
Disse stoffene injiseres i den berorte kroppsdelen

© ACP Tendo:
ACP og kollagen blandes og injiseres i den
bergrte kroppsdelen

B Poliklinisk prosedyre
W Rask prosess (< 30 min.)

B Endogene, biologiske midler med god toleranse

B Personlig tilpassede behandlingsintervaller

W Skreddersydd for dine behov
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Har du spersmal?
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I mer enn 35 ar har Arthrex spilt en nekkelrolle i utviklingen
av nye behandlinger for leddsykdommer. Med mer enn

4 000 ansatte rundt om i verden innen forskning, utvikling
og salg er Arthrex et av de ledende firmaene innen ortope-
disk rekonstruksjonskirurgi.
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