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Интегративный обзор доказательств эффективности
антигомотоксичного препарата Траумель

Робберт ван Хазелен

Международный институт интегративной медицины, Кингстон, Великобритания

РЕЗЮМЕ
Траумель представляет собой гомеопатическое лекарственное средство, применяемое в рамках биорегуляционной терапии. Он может исполь-
зоваться в качестве основной или адъювантной терапии при воспалительных заболеваниях различных органов и тканей, включая, в частности,
заболевания опорно-двигательного аппарата (тендовагинит, бурсит, стилоидит, периартрит и т. д.), а также различные посттравматические
состояния (послеоперационный отек мягких тканей, растяжение мышц и связок). 
Целью данной работы было составление обзора доказательных данных в отношении эффективности применения препарата Траумель по упо-
мянутому выше основному зарегистрированному показанию.
Методы: при составлении данного обзора имеющиеся по препарату Траумель данные мы анализировали с использованием интегративного под-
хода, т. е. смешанными методами. Анализ включал как определение уровня доказательности данных с использованием иерархической системы
оценки, так и оценку данных неиерархическими методами.
Результаты: было отобрано 22 работы, включая 3 обзорных статьи, 6 клинических исследований, 7 проспективных когортных исследований,
7 публикаций из области фундаментальных исследований.
Заключение: исследования, имеющиеся в отношении применения препарата Траумель, составляют многогранную и разностороннюю доказа-
тельную базу по этому продукту, которая увеличивается с каждым годом. Использование интегративного подхода представляет ценность в
контексте индивидуализированного медицинского обслуживания.
Ключевые слова: биорегуляционная терапия, заболевания опорно-двигательного аппарата, посттравматические состояния, интегративный
подход, доказательная база.
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ABSTRACT
An Integrative Review of the Evidence on the Antihomotoxic Medication Traumeel
Robbert van Haselen

International Institute for Integrated Medicine (INTMEDI), Kingston, United Kingdom

Traumeel is a homeopathic medicinal product that is applied according to bioregulatory principles derived from a homotoxicological approach and, therefore,
also called antihomotoxic preparation. Traumeel is used for the adjuvant or stand-alone treatment of inflammatory diseases of different organs and tissues,
including, in particular, of the musculoskeletal system (tendovaginitis, bursitis, styloiditis, epicondylitis, periarthritis, etc.), and post-traumatic conditions
(post-operative swelling of soft tissues, strains, sprains). 
The objective of this study was to obtain an overview of the evidence on the use of Traumeel for its main registered indication as stated above. 
Methods. This review applied an integrative, «mixed methods» approach with regard to the available data on Traumeel. This involved grading the level of ev-
idence using one of the classical hierarchical evidence grading systems and complementing this by a non-hierarchical assessment of the available data.
Results. Twenty-two studies were selected, including three review papers; six clinical; seven prospective cohort studies; seven basic research studies.
Conclusion. The available data on Traumeel suggest that there is a growing and multifaceted evidence base for this product. In our opinion, obtaining such
an integrative, multifaceted perspective on the available evidence provides significant added value as a source for informing individualized patient care.
Key words: bioregulatory principles, musculoskeletal system , post-traumatic conditions , integrative, «mixed methods» approach, evidence base
For citation: Robbert van Haselen. An Integrative Review of the Evidence on the Antihomotoxic Medication Traumeel // RMJ. 2017. № 3. P. 185–197.

Введение
Траумель представляет собой гомеопатическое ле-

карственное средство, применяемое в рамках биорегуля-
ционной терапии. Этот терапевтический подход основыва-
ется на принципах гомотоксикологии, поэтому Траумель и
подобные препараты также называют антигомотоксиче-
скими. Траумель – многокомпонентный препарат, обла-
дающий многоцелевым действием на воспалительно-им-
мунную сеть. Он может использоваться в качестве основ-
ной или адъювантной терапии при воспалительных забо-
леваниях различных органов и тканей, включая, в частно-
сти, заболевания опорно-двигательного аппарата (тендо-

вагинит, бурсит, стилоидит, периартрит и т. д.), а также
различные посттравматические состояния (послеопера-
ционный отек мягких тканей, растяжение мышц и связок). 

Данные для настоящего обзора были получены из ли-
тературных источников, отобранных в ходе поиска в ба-
зах данных по ключевому слову «Траумель». Для анали-
за отбирались статьи, содержавшие слово «Траумель» в
названии и/или аннотации, и/или списке ключевых слов.
Помимо этого, были использованы данные исследова-
ний, любезно предоставленные компанией «Биологише
Хайльмитель Хеель ГмбХ» (Biologische Heilmittel Heel
GmbH) по запросу автора.
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Целью данной работы было составление обзора дока-
зательных данных в отношении эффективности примене-
ния препарата Траумель по упомянутому выше основному
зарегистрированному показанию. Исследования, изучав-
шие применение Траумель по другим, отличным от заре-
гистрированных, показаниям, были исключены из анализа.

Методы
При составлении данного обзора имеющиеся по Трау-

мелю данные мы анализировали с использованием интег-
ративного подхода, т. е. смешанными методами. Анализ
включал как определение уровня доказательности данных
с использованием иерархической системы оценки, так и
оценку данных неиерархическими методами.

Для определения уровня доказательности данных каж-
дое анализируемое исследование оценивали, применяя ка-
тегорию «Терапевтическая польза вмешательства» шкалы
уровня доказательности данных Оксфордского центра до-
казательной медицины (OCEBM) версии 2011 г. [1]. 

В рамках неиерархической классификации мы использо-
вали категории так называемой «мозаики доказательств»,
представленной на рисунке 1. Основой подхода «мозаики до-
казательств» является метафорическое представление раз-
личных методов исследований, с их сильными и слабыми сто-
ронами, в качестве элементов одной мозаики, каждый из ко-
торых вносит свой вклад в доказательную базу [2]. 

Результаты
Нами было отобрано 22 работы, включая 3 обзорных

статьи Schneider [3], Müller-Löbnitz [4] и Speed [5]; 6 кли-
нических исследований Zell [6, 7], Thiel [8, 9], Böhmer [10],
Arora [11], Gonz lez de Vega [12] и Lozada [13, 14], 7 про-
спективных когортных исследований Zenner [15, 16], Wei-
ser [17, 18], Ludwig [19], Birnesser [20] и Schneider [21, 22],
7 публикаций из области фундаментальных исследований,
выполненных Conforti [23, 24], Enbergs [25], Lussignoli [26],
Heine [27], Porozov [28], Seilheimer [29] и St. Laurent [30]. 

Четыре из отобранных при поиске исследований не бы-
ли включены в анализ, поскольку в них отсутствовали дан-
ные оригинальных научных исследований [31–34]. 

В таблице 1 представлены основные характеристики
включенных в анализ научных работ с оценками уровня
доказательности данных по шкале OCEBM. 

Как видно из таблицы, терапевтическая польза примене-
ния препарата Траумель подтверждается исследованиями со
следующими уровнями доказательности данных: 6 клиниче-
ских исследований, оцененных как исследования 2-го уровня

доказательности; 7 обсервационных исследований – 3-го
уровня и 7 фундаментальных исследований – 5-го уровня. Три
обзорные статьи, приведенные в таблице, не смогли достичь
1-го уровня доказательности, поскольку ни один из обзоров не
был систематическим и, следовательно, не соответствовал
критерию 1-го уровня доказательности. 

В таблице представлены исследования, изучавшие дей-
ствие препарата Траумель как при местном, так и при пе-
роральном применении, а также при инъекционном вве-
дении. Спектр показаний включает острые растяжения
связок и мышц, кровоподтеки, такие ревматические забо-
левания мягких тканей, как эпикондилит, тендинит, бурсит
и т. д., а также хронические дегенеративные заболевания,
такие как остеоартроз и ревматоидный артрит. В широком
смысле можно выделить 3 группы показаний: острые по-
вреждения, ревматические заболевания мягких тканей и
хронические дегенеративные ревматические заболевания. 

В 4-х из 6 исследований 2-го уровня доказательности из-
учалось применение препарата Траумель при острых травмах
(в 3-х – при растяжениях связок, ушибах, в одном – при лече-
нии посттравматического геморрагического выпота в колен-
ном суставе). В еще одной работе исследовалось применение
препарата у пациентов с остеоартрозом. Последнее из 6 ис-
следований представляло собой клиническое испытание 1-й
фазы, в котором изучалась безопасность препарата Траумель
при пероральном введении. 

В исследованиях, проведенных Zell [6, 7] и Gonz lez de Vega
[12], анализировали эффект от применения препарата Трау-
мель у пациентов с растяжением связок голеностопного су-
става в остром периоде, в качестве контроля использовались
плацебо (Zell) или активный контроль (Gonz lez de Vega). В ис-
следование с контролем плацебо, проведенное Böhmer et al.
[10], были включены пациенты с различными спортивными
травмами, а не только с растяжением связок голеностопного
сустава. В работе Thiel et al. [8, 9] представлены результаты
применения препарата Траумель при лечении посттравмати-
ческого геморрагического выпота в коленном суставе, проде-
монстрировавшие объективное превосходство препарата над
плацебо в условиях строго «слепого» эксперимента. Исследо-
вание Lozada et al. [13, 14] продемонстрировало превосходя-
щую эффективность препарата Траумель в комбинации с пре-
паратом Цель по сравнению с неотличимым плацебо при
лечении остеоартроза коленного сустава. Для оценки исходов
авторами использовалась многократно валидированная шка-
ла исходов. Клиническое испытание 1-й фазы Arora [11] под-
твердило безопасность перорального применения препарата
Траумель у здоровых лиц.

Для 7 обсервационных когортных исследований был опре-
делен 3-й уровень доказательности. Три из них представляли
собой масштабные, проспективные когортные исследования и
включали 3 типа показаний. Два когортных исследования бы-
ли проведены с пациентами с острыми растяжениями и уши-
бами, еще 2 работы были посвящены изучению действия пре-
парата Траумель у пациентов с ревматизмом мягких тканей
(эпикондилит и тендинит). Эти работы продемонстрировали,
что применение различных лекарственных форм препарата
Траумель в условиях обычной клинической практики являет-
ся эффективным и безопасным. 

Кроме того, было проанализировано 7 доклинических ис-
пытаний (4 исследования in vitro и 3 – in vivo) 5-го уровня до-
казательности. Результаты большинства этих исследований
свидетельствуют о том, что Траумель с его многокомпонент-
ной рецептурой обладает многоцелевым иммуномодулирую-
щим действием.

Рис. 1. Мозаика доказательств
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 т
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зк
им

 у
ро

вн
ем

 р
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ре

но
си

м
ос

ть
ю

 
и 

м
ож

ет
пр

им
ен

ят
ьс

я 
дл

я 
ле

че
ни

я
ра

зл
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ау

м
ел

ь
м

ож
ет

 н
аз

на
ча

ть
ся

 в
 к

ач
е-

ст
ве

 м
он

от
ер

ап
ии

, о
н 

та
кж

е
пр

ек
ра

сн
о 

по
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ео

бл
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Ре

зу
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ре
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о
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ф
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о
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ел

ат
ел

ьн
ы

е 
яв

-
ле

ни
я 

в 
гр

уп
пе

 Т
ра

ум
ел

ь 
от

-
су

тс
тв

ов
ал

и 
(д

ля
 с

ра
вн

ен
ия

: 6
сл

уч
ае

в 
не

ж
ел

ат
ел

ьн
ы

х 
яв

ле
-

ни
й 

от
 л

ег
ко

й 
до

 с
ре

дн
ей

 с
те

-
пе

ни
 т

яж
ес

ти
 в

 к
он

тр
ол

ьн
ой

гр
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во

го
 

в 
гр

уп
пе

 
пл

ац
еб

о
(3

6%
). 

Ко
ли

че
ст

во
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о-

ст
ов

ер
но

 б
ол

ее
 з

на
чи

те
ль

-
ны

м
 п

о 
ср

ав
не

ни
ю

 с
 г

ру
п-

по
й 

пл
ац

еб
о

2



190 РМЖ, 2017 № 3

Заболевания костно-мышечной системы Клинические рекомендации и алгоритмы
П

р
о

д
о

лж
е

ни
е

 т
а

б
л.

 1

1
2

3
4

5
6

7
8

9
10

Ра
нд

ом
из

ир
ов

ан
-

но
е 

пл
ац

еб
о-

ко
нт

ро
ли

ру
ем

ое
кл

ин
ич

ес
ко

е 
ис

-
сл

ед
ов

ан
ие

Th
ie

l
(1

99
1;

ор
иг

и-
на

ль
на

я
пу

бл
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бо

-
ли

 п
ри

 л
еч

е-
ни

и 
за

бо
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Результаты различных исследова-
ний in vitro и in vivo подтверждают,
что Траумель обладает противовос-
палительным (или, скорее, «регули-
рующим воспаление») действием, не
оказывая влияния на путь синтеза
простагландинов, что свидетельству-
ет (и дополнительно подтверждает
клинические данные) о том, что Трау-
мель может применяться в качестве
безопасной альтернативы НПВС. Од-
но из исследований in vitro, проведен-
ное Seilheimer et al. [29] на культуре
хондроцитов, показало, что Траумель,
вероятно, ингибирует активность ме-
таллопротеиназ, участвующих в меха-
низмах разрушения суставов в ходе
патологического процесса. Heine et al.
[27] в исследовании in vitro ex vivo по-
лучили данные, позволяющие пред-
положить, что Траумель может играть
роль в восстановлении нормальной
иммунологической толерантности
организма у пациентов с ревматоид-
ным артритом. Инновационное иссле-
дование in vivo группы авторов St.
Laurent et al. [30], проведенное на мо-
дели ранозаживления и включавшее
высокоскоростной скрининг транс-
криптома, подтвердило влияние пре-
парата Траумель на экспрессию генов
факторов роста и белков пути ткане-
вой регенерации в воспалительном
каскаде. 

В заключение следует отметить,
что имеется довольно широкий
спектр доказательных данных 2-го
уровня доказательности, свиде-
тельствующих в пользу эффектив-
ности препарата Траумель при
лечении острых растяжений, а так-
же некоторые данные исследова-
ний 2-го уровня доказательности,
показавшие, что применение Трау-
меля может быть целесообразным
при лечении острых травм и остео-
артроза коленного сустава. Кроме
того, эффективность препарата
Траумель при лечении острых рас-
тяжений связок подтверждается 5
когортными исследованиями 3-го
уровня доказательности. 

Доказательная база эффективно-
сти препарата Траумель при лечении
ревматизма мягких тканей является
более слабой и включает лишь 2
сравнительных когортных исследова-
ния 3-го уровня доказательности.
Следует также упомянуть значитель-
ное количество исследований 5-го
уровня доказательности, продемон-
стрировавших действие Траумель
как препарата, «регулирующего вос-
палительный процесс» с вовлечением
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различных механизмов, включая регенерацию тканей. 
Мозаика доказательств эффективности Траумель

представлена на рисунке 2. 
Рисунок 2 иллюстрирует широкий спектр исследова-

ний, составляющих доказательную базу эффективности
препарата Траумель. Дополнительным числовым значени-
ем выражен показатель согласованности данных из раз-
личных источников. К примеру, данные клинических ис-
следований эффективности препарата Траумель при лече-
нии острых растяжений связок голеностопного сустава до-
полняются большим количеством обсервационных иссле-
дований, подтверждающих эффективное действие препа-
рата у пациентов с острыми растяжениями связок. 

Необходимо отметить, что 3 указанных в таблице обзора
также включены в мозаику доказательств. Хотя эти исследо-
вания и не соответствуют критериям OCEBM для 1-го уров-
ня доказательности, данные эти обзорных статей являются,
безусловно, полезным дополнением в мозаику доказа-
тельств. Например, в обзоре Müller-Löbnitz [4] представлен
анализ имеющихся данных о действии препарата Траумель
и его отдельных компонентов. Несмотря на то, что эта рабо-
та не предоставляет прямых доказательств эффективности
препарата Траумель, тем не менее результаты могут служить
дополнительными свидетельствами, ее подкрепляющими.
Похожим образом в обзоре Schneider et al. [3] проводится
анализ литературы по теме механизмов действия препарата
Траумель и его компонентов в контексте патофизиологии
воспаления. Предметом обзорной статьи Speed et al. [5] яв-
ляются заболевания мягких тканей, включая особенности
патофизиологии, анализ основных сложностей, а также воз-
можную значимость применения препарата Траумель при
лечении таких заболеваний. Таким образом, проведенный в
этой работе анализ доступных данных доклинических и кли-
нических исследований в контексте патофизиологии и кли-
нического применения дополняет мозаику доказательств
эффективности препарата Траумель при лечении указанных
заболеваний.

Данные об эффектах препарата, наблюдаемых в раз-
личных доклинических исследованиях, полностью согла-
суются с концепцией множественных механизмов регуля-
ции воспаления и других восстановительных механизмов,
включающихся в ответ на различные виды повреждений.
Вовлеченность механизмов воспаления во многие патоге-
нетические процессы, а также процессы восстановления
при различных острых травмах являются логическим ос-
нованием для той эффективности препарата Траумель

при широком спектре показаний, которую наблюдали во
многих проведенных клинических исследованиях. 

Обсуждение
На данный момент имеются убедительные доказатель-

ства эффективности препарата Траумель при лечении ост-
рых растяжений связок, а также масса свидетельств в
пользу целесообразности его клинического применения у
пациентов с остеоартрозом, ревматоидным артритом и
травмами колена, сопровождающимися суставным выпо-
том. Имеются данные, подтверждающие эффективность
препарата при полухронических патологиях, связанных с
растяжением мышц и сухожилий, таких как эпикондилит и
тендинит. Многокомпонентное действие препарата Трау-
мель, по-видимому, осуществляется с вовлечением мно-
жества путей, что делает механизм его действия и относи-
тельную безопасность в сравнении с таковыми у одноком-
понентных одноцелевых препаратов (таких как НПВС)
вполне правдоподобными с биологической точки зрения.

Несмотря на то, что в течение последних 30 лет было по-
лучено большое количество научных данных по препарату
Траумель, все же необходимо отметить некоторые слабые ме-
ста и возможности для улучшения доказательной базы его эф-
фективности. Так, доказательная база могла бы быть допол-
нительно подкреплена при проведении систематического об-
зора данных исследований. Для 3 имеющихся исследований
по теме лечения острых растяжений связок/ушибов может
быть целесообразным проведение метаанализа. Гетероген-
ность показаний в исследовании, проведенном Böhmer et al.
[10] с пациентами с различными видами спортивных повреж-
дений (как ушибов, так и растяжений) верхних и нижних ко-
нечностей, привела к неполной сопоставимости эксперимен-
тальной и контрольной групп (59% пациентов с ушибами в
группе Траумель и 32% в группе плацебо). В работе Lozada et
al. [13, 14] изучалось применение препарата Траумель в ком-
бинации с другим гомеопатическим препаратом, следова-
тельно, несмотря на то, что исследование было высокого ка-
чества с низким риском систематических ошибок, наблюдае-
мые эффекты нельзя было однозначно приписать действию
препарата Траумель. Исследование in vitro Heine et al. [27] бы-
ло проведено с довольно небольшой выборкой и отсутствием
надлежащего контроля, поэтому интерпретировать его ре-
зультаты следует с осторожностью.

Исследования, имеющиеся в отношении применения
препарата Траумель, составляют многогранную и разносто-
роннюю доказательную базу по этому продукту, которая
увеличивается с каждым годом. По нашему мнению, исполь-
зование интегративного и многогранного подхода при ана-
лизе имеющихся доказательств эффективности препарата
Траумель может предоставить дополнительные свидетель-
ства в ее пользу и представляет ценность в контексте инди-
видуализированного медицинского обслуживания. s
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