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Editorial

Es geht wohl anders ...

Liebe Leserin, lieber Leser!

»Es geht wohl anders, als man meint“ — diese alte Erfahrung, in einem romanti-
schen Gedicht von Eichendorff* poetisch zusammengefasst, bestitigt sich in unse-
rer virusgepragten Zeit fast tdglich von Neuem. Viele Meinungen, auch von Exper-
ten, gelangen an die Offentlichkeit, beruhigen oder Angstigen, erweisen sich als
falsch oder werden bestitigt — es geht oft anders, als man meint! Prognosen fiir den
weiteren Verlauf der Pandemie — auch was die Verfiigbarkeit von Impfstoff und Arz-
neimitteln betrifft — sind mit vorsichtigem Optimismus aufzunehmen, vieles wird
wohl auch von der oft zitierten Eigenverantwortung abhingen.

Optimismus war trotz aller gebotenen COVID-19-Einschrinkungen auch bei den
Aktivititen der OGPHYT gegeben und berechtigt: Nach dem Lockdown bis jetzt
konnten die Tage der Arzneipflanzengirten, vier Wochenend-Seminare Phytothe-
rapie (inklusive Start des neuen Zyklus in Vorarlberg) und die Pharmakobotani-
schen Exkursionen erfolgreich durchgefiihrt werden (siehen Seite 26 und 28)! Und

© feelimage/Matern

auch die Siidtiroler Herbstgespriche in Bad Hofgastein

werden - so sehen wir es optimistisch — mit entsprechen- | * Es geht wohl anders als du meinst:
dem ,distancing“ als personliche Begegnungsmoglichkeit Derweil du rot und frohlich scheinst,
stattfinden (Seite 20). Ist Lenz und Sonnenschein verflogen,
Ein Anlass, allen zu danken, die immer wieder die Aktivi- Die liebe Gegend schwarz umzogen;
titen der OGPHYT unterstiitzen und ermdglichen! Das gilt Und kaum hast du dich ausgeweint,

natiirlich auch fiir die Herausgabe des vorliegenden Heftes
mit Schwerpunkt Gynikologie: Herzlichen Dank an alle
Autorinnen und Autoren, an die Sponsoren sowie an den

Lacht alles wieder, die Sonne scheint,
Es geht wohl anders, als man meint.

J. v. Eichendorff (vertont von W. Arlen, H. Pfitzner)

Verlag!

Neben den anderen interessanten Beitridgen finden Sie in diesem Heft einen Bericht
{iber Bryophyllum pinnatum (Kalanchoe pinnata). In Osterreich als Zimmerpflanze
hiufig, aber als Phytopharmakon bisher kaum bekannt, hat das ,Brutblatt* oder
»Wunderblatt“ schon Goethe fasziniert, deshalb auch ,Goethe-Pflanze“: ,,Flach auf
guten Grund gelegt, merke, wie es Wurzeln schldgt“ (am Rand der fleischigen Blat-
ter bilden sich zahlreiche kleine Pflinzchen, ,Brutknospen®, die fiir reichlich Ver-
mehrung sorgen). Spannend nicht nur die Botanik, sondern vor allem die phyto-
therapeutischen Moglichkeiten (Seite 15)!

Mit besten Wiinschen fiir einen erfreulichen Spatsommer — bleiben Sie gesund und
optimistisch!

Thr Univ.-Prof. Dr. Wolfgang Kubelka
wolfgang.kubelka@univie.ac.at, 0664 106 91 00
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Schwerpunkt Gynakologie

Phytotherapie ist erste Wahl
in der Frauenheilkunde

Zur Person:
Dr. sc. nat. Beatrix Falch

Apothekerin, promovierte an der ETH Zirich
am Department Phytochemie/Pharmakogno-
sie. Wissenschaftliche Mitarbeiterin am ZHAW
Life Sciences und Facility Management, Fach-
gruppe Naturstoffchemie und Phytopharmazie

ynidkologische Beschwerdebilder
Gin der fruchtbaren Phase einer
Frau reichen von Zyklusunregel-
maligkeiten iiber das Pramenstruelle
Syndrom (PMS), Menorrhagie und Me-

trorrhagie sowie Dysmenorrhé bis hin
zur Endometriose. Beschwerden in

6 | phytotherapie.at 4/2020

kommen.

Schwangerschaft und Stillzeit sowie
Kinderwunsch gehéren zwar auch
dazu, werden hier aber aus Platzgriin-
den nicht diskutiert. Fiir diese Be-
schwerden rund um den Monatszyklus
werden nachfolgend bewihrte Arznei-
pflanzenzubereitungen vorgestellt. Ba-
sis dafiir sind die tiber die vergangenen
Jahre gesammelten Erfahrungen des
Netzwerkes Herbadonna (www.herba-
donna.ch) — einer Arbeitsgruppe der
Schweizerischen Medizinischen Ge-
sellschaft fiir Phytotherapie (SMGP,
www.smgp.ch).

Dysmenorrho

Die Dysmenorrhé ist wahrscheinlich
das haufigste Beschwerdebild in der
Frauenheilkunde und das wohl gleich-
zeitig am wenigsten beachtete. Viele

Die Nachfrage von Patientinnen nach pflanzli-
chen Therapieoptionen bei frauenheilkundlichen
Beschwerden ist grof3. Die Erfahrung auch in den
vergangenen Jahren hat gezeigt, dass sich sehr
viele gynakologische Beschwerden phytothera-
peutisch gut behandeln lassen. Je nach Schwere-
grad der Erkrankung und Dringlichkeit eines
Therapiebeginns kénnen dann selbstverstand-
lich weitere therapeutische MaBBnahmen hinzu-

Frauen erdulden diese Beschwerden als
»zum Frausein dazugeh6rend® und op-
fern damit unnoétig einen groflen Teil
ihrer Lebensqualitdt. Dabei kénnten
krampflésend wirkende und hormon-
regulierende Arzneipflanzen grofle
Linderung schaffen.

Der Frauenmantel (Alchemilla vulgaris
— Alchemillae herba) enthalt Flavonoi-
de und Gerbstoffe. Er hat eine krampf-
16sende und blutstillende Wirkung. Er-
fahrungsmedizinisch wurde auch eine
entspannende, hormonell ausgleichen-
de und die Gebarmutter stirkende Wir-
kung beobachtet.

Die Schafgarbe (Achillea millefolium —
Millefolii herba/flos) enthalt Flavonoi-
de, Gerbstoffe, Bitterstoffe und atheri-
sches Ol. Sie wirkt krampflosend sowie



blutstillend und gilt als gebdrmutter-
starkend.

Auch das Gansefingerkraut (Potentilla/
Argentina anserina — Anserinae herba)
enthalt Gerbstoffe und Flavonoide, da-
neben auch noch Triterpene und Poly-
phenolsduren. Es wirkt krampflésend,
zusammenziehend und wundheilend.

Das Brutblatt (Bryophyllum pinnatum)
ist eine weitere Option. Im Brutblatt hat
man Flavonoide, Triterpene, Steroide
und Bufadienolide gefunden. Es hat auf
die Gebarmuttermuskulatur eine rela-
xierende Wirkung, weshalb es auch als
Wehenhemmer eingesetzt wird. Bryo-
phyllum wirkt zusétzlich beruhigend so-
wie schlafférdernd und hilft auch bei
Reizblase. Es ist als Fertigpraparat (in
Tablettenform) in der Schweiz im Han-
del erhaltlich.

Weiters  werden  Kamillenbliiten
(Matricaria chamomilla), Schneeballrin-
de (Viburnum opulus) und Monchspfef-

Coverstory

b

ferfriichte (Vitex agnus- 1&* R &
castus) als  Tinktur w4y

empfohlen. .

T
Generell eignen sich
auch Heublumensack-
chen, die wihrend der

Monatsblutung auf Bauch
und Riicken aufgelegt werden.
Es kann durchaus hilfreich sein,
schon eine Woche vor der Menst-
ruation den Lenden- und Riickenbe-
reich mit dem #therischen Ol der Romi-
schen Kamille — das krampflésend und
stressreduzierend wirkt — zu circa 3
% in Mandel- oder Avocadodl ein-
zureiben.

/

j A

L

\

Pramenstruelles
Syndrom ,

Das PMS betrifft vor allem Frauen ‘\
nach dem 30. Lebensjahr und nimmt

mit der Anzahl an Schwangerschaften
zu. Es ist durch eine Vielzahl von Sym-
ptomen gekennzeichnet. In der Pra- p

:

Tipp fiir die Praxis

Frauenmantel (Alchemilla vulgaris — Alchemillae herba), Schafgarbe (Achillea millefolium — Millefolii herba/
flos) und Gansefingerkraut (Potentilla/Argentina anserina — Anserinae herba) haben sich — kombiniert zu glei-
chen Teilen — als Tee oder als Tinktur bei Regelschmerzen bewdhrt. Am besten beginnt man bereits vier bis
fiinf Tage vor der erwarteten Menstruation eine Therapie. Der Tee wirkt etwas milder als die Tinktur.

© Robert Biedermann - stock.adobe.com
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xis hat es sich bewihrt, bei wiederkeh-
renden  Beschwerden nach der
Zyklusabhingigkeit zu fragen, um so
ein mogliches priamenstruelles Syn-
drom identifizieren zu kdnnen. Es wer-
den verschiedene Ursachen wie ein
hormonelles Ungleichgewicht oder
eine Uberproduktion von Prolaktin —
und damit einem Mangel an Dopamin
— diskutiert. Hinzu kommen noch Trig-
gerfaktoren wie beispielsweise Stress
und Magnesiummangel.

Als Mittel der Wahl bei PMS gelten Fer-
tigpraparate mit Extrakten aus Monchs-
pfefferfriichten (Vitex agnus-castus), die
idealerweise in der zweiten Zyklushalf-
te, also nach dem Eisprung, gegeben
werden. Diese Arzneipflanze ist gut un-
tersucht und ihre Wirkung als Dopamin-
agonist ist mit klinischen Studien belegt.
Weiterhin werden Arzneipflanzen wie
Schafgarbe, Yamswurzel, Engelwurz
oder Frauenmantel eingesetzt.

Ist eine Hyperthyreose mitbeteiligt, bie-
tet sich das Wolfstrappkraut (Lycopus
europaeus) an, das als Teedroge einge-
setzt werden kann.

Zyklusanomalien

Zyklusldngen von 23 bis 35 Tagen gel-
ten als normal. Davon abweichende
Zyklusldngen werden vor allem beim

8 | phytotherapie.at 4/2020

Thema Kinderwunsch als therapiebe-
diirftig wahrgenommen. Die phyto-
therapeutischen Therapieansitze zie-
len darauf ab, einen Rhythmus
vorzugeben, um so den Monatszyklus
zu regulieren. Dazu werden intervall-
weise zwei Wochen nach Beginn der
jingsten Monatsblutung oder, wenn
die Monatsblutung schon langer zu-
riickliegt, direkt fiir zwei Wochen pro-
gesteronartig wirkende Pflanzen gege-
ben. Zusétzlich kénnen noch in der
letzten Woche sogenannte , blutungs-
fordernde Arzneipflanzen“ wie Eisen-
kraut (Verbena officinalis) oder Beifufl
(Artemisia vulgaris) verabreicht wer-
den. Darauf folgen zwei Wochen ohne
Behandlung oder mit Gabe einer 6st-
rogenartig wirkenden Arzneipflanze
wie Traubensilberkerzenwurzel-
stock (Cimicifuga/Actaea racemosa), um
dann wieder fiir zwei Wochen mit ei-
ner progesteronartig wirksamen Arz-
neipflanze zu therapieren.

Bei einer zu starken und zu h&dufigen
Blutung werden blutstillende Pflan-
zen eingesetzt. Dies sind die schon er-
wihnten gerbstoffhaltigen Pflanzen
wie Frauenmantel und Schafgarbe,
die gerade auch bei zu kurzen Zyklen
fiir eine Regulation der Zyklusldange
verwendet werden. Eine weitere be-
wihrte blutstillende Arzneipflanze ist
das Hirtentdschelkraut (Capsella bur-

Coverstory

sa-pastoris). Aufgrund des starken
Blutverlustes muss auch auf eine aus-
reichende Eisenzufuhr geachtet wer-
den. Um die Eisenaufnahme zu ver-
bessern, konnen Brennnessel- und
Lowenzahnblatter als Tee oder Tink-
tur verabreicht werden.

Endometriose

Bei der Endometriose geht es um die
Reduzierung der Blutung und um die
Schmerzstillung. Hier kénnen die vor-
ausgehend beschriebenen Arzneipflan-
zen unterstiitzend eingesetzt werden.
Bitterstoffdrogen wie Lowenzahn, Enzi-
an oder Tausendgiildenkraut haben
sich ebenfalls als pflanzliche Basisthe-
rapeutika bewdhrt.

Abschlielend sei noch bemerkt, dass
im Praxisalltag neben den wenigen
verfiigbaren pflanzlichen Fertigarz-
neimitteln haufig Tinkturen und zum
Teil auch Arzneipflanzentees einge-
setzt werden. Letztere haben den
Vorteil, dass sie auf die individuelle
Symptomatik abgestimmt zusammen-
gesetzt und sehr variabel dosiert
werden konnen. Die Standarddosie-
rungen Tinkturen betragen
3-mal taglich 20 Tropfen und von Tees
3-mal tdglich eine Tasse, hergestellt
aus einem gehiuften Teel6ffel Tee-
schnitt.

von



Im Profil N2

Dr. Bohm® Isoflavon forte 90 mg Dragees

Neue S3-Leitlinie
empfiehlt Isoflavone

S3-Leitlinien werden von fihrenden Fachgesellschaf-
ten erstellt und sind im gesamten deutschsprachigen
Raum die wichtigste Entscheidungshilfe fiir Arztinnen
und Arzte. Die Therapieempfehlungen werden an-
hand wissenschaftlicher Erkenntnisse laufend aktuali-
siert, so auch 2020: In der neuen S3-Leitlinie zu den
Wechseljahren werden jetzt Isoflavone als pflanzliche
MaBnahme empfohlen.’

Isoflavone iiberzeugten

Die aktualisierten Leitlinien zeigen eine aus phytotherapeutischer Sicht
sehr positive Entwicklung: Neu ist, dass nach griindlicher Untersuchung der
verfiigbaren wissenschaftlichen Literatur der Einsatz pflanzlicher Mittel all-
gemein verstérkt beriicksichtigt wurde. So empfiehlt die Menopause-Leitli-
nie, neben hormonellen MafBnahmen auch nichthormonelle Behandlun-
gen wie die Phytotherapie in das Therapieangebot peri- und
postmenopausaler Frauen einzuschlielen. Im Speziellen werden als evi-
denzbasierte Empfehlung die Isoflavone erwihnt, die bei vasomotorischen
Beschwerden (Hitzewallungen, Schweilausbriichen) zur Anwendung kom-
men kénnen.!

Belegte Wirksamkeit

Die Isoflavone wurden als Empfehlung aufgenommen, weil sie als eines der
am besten untersuchten Mittel bei Wechseljahresbeschwerden in zahlrei-
chen Studien belegt sind. So fanden 10 qualitativ hochwertige Studien, die
im Rahmen einer umfangreichen Metaanalyse berticksichtigt wurden, eine
signifikante Wirkung von Isoflavonen auf Hitzewallungen. Durchschnittlich
ergab sich eine Reduktion der Hitzewallungen um 44 %.

Mittel der ersten Wahl

Ebenso kam eine internationale Expertengruppe nach Durchsicht aller ver-
fiigbaren Studien zu einem eindeutigen Schluss: Die Wirksamkeit von Iso-
flavonen bei menopausalen Hitzewallungen ist gegeben und mit dem Evi-
denzgrad 1a klassifiziert. Wichtig: Die Patientin sollte dariiber informiert
werden, dass der maximale Effekt, wie bei pflanzlichen Therapien iiblich,
etwas Zeit in Anspruch nimmt. Die Therapietreue ist aufgrund der guten
Vertriglichkeit und der niedrigen Nebenwirkungsrate erfahrungsgemafl
sehr gut. Isoflavone stellen nach Ansicht der Experten bei vasomotorischen
Beschwerden wie Hitzewallungen und Schweilausbriichen das ,Mittel der
ersten Wahl“ dar.?

Hormonfreie Alternative
als Hilfe in den Wechseljahren

Nahrungserganzungsmittel

Isoflavone sind deshalb therapeu-
tisch so interessant, weil sie bei leich-
teren bis mittleren Beschwerden eine
gute Alternative fir solche Patientin-
nen sind, die keine Hormontherapie
wlnschen. Isoflavone sind namlich
keine Hormone, sondern selektive
Rezeptormodulatoren am ER-beta.*
Die Verwendung sowohl von Soja
(Glycine max) als auch Rotklee (Trifo-
lium pratense) garantiert ein breites
Spektrum an Isoflavonen wie Genis-
tein, Daidzein und Biochanin A. Be-
wahrte Dosierungen liegen zwischen
35 und 150 mg Isoflavone.® Zu achten
ist bei Nahrungserganzungsmitteln
darauf, dass bei entsprechenden Pra-
paraten der Anteil als Aglyka ausge-
wiesen ist, denn nur dieser ist wirk-
sam.

Referenzen

1 S3-Leitlinie. Peri- und Postmenopause — Diagnostik und Interven-
tionen. Guideline of the DGGG, OEGGG and SGGG (S3 Level,
AWMEF Registry No. 015-062, January 2020)

2 Chen M-N et al., Climacteric 2015; 18:260-269

3 Schmidt M et al., Gynecol Endocrinol 2016; 32(6):427-430

4 Kuiper GG et al., Endocrinology 1998; 39:4252-4263

5 EFSA ANS Panel; EFSA Journal 2015; 13(10):4246-4588
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Pramenstruelles

Syndrom

Die niederdsterreichische Oberérztin Dr. Cathrin Tanzer, Arztin fur Allgemeinmedizin und Facharztin
fur Anasthesie und Intensivmedizin, beschreibt am Beispiel einer Patientin den Einsatz von Phytothe-
rapie beim pramenstruellen Syndrom.

Von Dr. Cathrin Tanzer

sich um eine 42-jahrige Patientin,
die ich in den vergangenen drei
Jahren gemeinsam mit einer Fachirztin
fiir Gyndkologie betreute. Die Menar-
che trat mit zehn Jahren ein. Die Blu-
tungen waren in den Jugendjahren sehr
unregelmillig und schmerzhaft. Mit
Beginn der hormonellen Kontrazepti-
on mit 17 Jahren besserten sich diese
Beschwerden deutlich, allerdings tra-
ten vermehrt migrineartige Kopf-
schmerzen auf.

"3 ei diesem Fallbericht handelt es

Eine Schwangerschaft und die Geburt
mit 21 Jahren verliefen unauffillig und
komplikationslos. Post partum wurde
zur Kontrazeption eine Hormonspirale
(Mirena®) eingesetzt. Unter dieser wa-
ren die Blutungen wieder sehr unregel-
mallig, aber nahezu beschwerdefrei.

10 | phytotherapie.at 4/2020

Ab dem 34. Lebensjahr, also nach ins-
gesamt 12 Jahren Mirena® (diese wurde
2-mal planmilig nach 5 Jahren prob-
lemlos getauscht) traten rezidivierend
vaginale Pilzinfektionen auf. Diese
wurden mit Candibene-Vaginalzépf-
chen behandelt, die Beschwerden
(Juckreiz und Ausfluss) verschwanden
aber nie vollstindig. Da auch keine
hormonelle Kontrazeption mehr not-
wendig war (Vasektomie des Partners),
wurde die Hormonspirale schlief8lich
mit 35 Jahren entfernt.

Nach Entfernung der Hormonspirale
traten die Regelblutungen relativ regel-
miBig alle 30 bis 32 Tage auf. Die Blu-
tungen selbst waren eher schwach und
machten kaum Beschwerden. Es traten
aber zunehmend Symptome eines pra-
menstruellen Syndroms auf: Obstipati-
on, Odeme, eine sehr schmerzhafte

Mastodynie. Die migréneartigen Kopf-
schmerzen 1-2 Tage vor Einsetzen der
Regelblutung waren teilweise so heftig,
dass der Arbeitsalltag gestort war. Auch
die Stimmungsschwankungen mit er-
hohter Reizbarkeit und Depressivitit
beeintrichtigten doch deutlich die Le-
bensqualitdt der Patientin. Diese Be-
schwerden traten zunachst nur 4-5
Tage vor der Blutung auf, dehnten sich
aber schlieflich iiber die gesamte 2. Zy-
klushilfte aus. Mit Einsetzen der Blu-
tung (spatestens am 2. Zyklustag) waren
die Beschwerden immer komplett ab-
geklungen.

Therapie:

Bei der gynédkologischen Untersuchung
durch die betreuende Fachéarztin wur-
den keine organischen Auffilligkeiten
gefunden. Im Blutbefund fand sich le-

© Ruckszio | © Popova Olga - stock.adobe.com



diglich eine leichte Hyperprolaktini-
mie, der tibrige Hormonstatus war un-

auffillig. Da  keine  hormonelle
Kontrazeption notwendig war und auch
von der Patientin keine Hormonein-
nahme zur Zyklusregulierung (eventu-
ell  Ovulationsunterdriickung)  ge-
wiunscht wurde, wurde mit einer
Therapie mit Monchspfeffer (Vitex ag-

nus-castus) begonnen.

Monchspfeffer 4-mg-Filmtabletten
Trockenextrakt aus Monchspfeffer-
friichten (Agni casti fructus)
Droge-Extrakt-Verhaltnis 7-13 : 1
Auszugsmittel: Ethanol 60 %
Empfohlene Tagesdosis: 1 x 1 Tablette

AuBlerdem wurde mit der Patientin eine
Anderung des Lebensstils besprochen:
Sie begann mit Ausdauersport (Nordic
Walking, Langlaufen) und erlernte au-
togenes Training fiir Entspannungs-
iibungen. Die regelmiflige Nahrungs-
zufuhr und ein geregelter
Schlaf-wach-Rhythmus blieben im Ar-
beitsalltag weiterhin schwierig. Nach
etwa 3 Monaten trat eine langsame Bes-
serung der Beschwerden ein. Diese wa-
ren deutlich milder und traten nur
mehr 3—4 Tage vor dem Einsetzen der
Regelblutung auf. Unterstiitzt wurde
die Behandlung durch Akupunktur,
insbesondere die immer noch auftre-

tenden Kopfschmerzen vor Blutungsbe-
ginn konnten damit aber abgemildert
werden. Insgesamt kam es zu einer
deutlichen Verbesserung der Lebens-
qualitit, und der Arbeitsalltag war nicht
mehr beeintrichtigt.

Nach 6 Monaten durchgehender Be-
handlung mit Monchspfefferextrakt
wurde eine Therapiepause beziehungs-
weise ein Auslassversuch durchgefiihrt.
Da in diesem Zyklus die Beschwerden
aber wieder deutlich starker auftraten,
wurde nach 1 Monat die Einnahme wie-
der fortgesetzt.

Weiterer Verlauf:

Mit der Therapie und den begleitenden
MaRnahmen konnten die Beschwerden
langere Zeit so reduziert werden, dass
sich die Patientin dadurch nicht beein-
trachtigt fiihlte. Nebenwirkungen konn-
ten im gesamten Einnahmezeitraum
nicht beobachtet werden.

In den letzten 6 Monaten traten aber
wieder vermehrt Stimmungsschwan-
kungen, erhohte Reizbarkeit, vereinzelt
depressive Verstimmtheit und insbeson-
dere Schlafstéorungen auf. Korperliche
Beschwerden (zum Beispiel Mastodynie,
Kopfschmerzen) gab es keine. Da sich
die psychischen Symptome nicht mehr

Fallbericht aus der Praxis

-

. Zur Person:
OA Dr. Cathrin Tanzer

Arztin fiir Allgemeinmedizin und Facharztin
fur Anasthesie und Intensivmedizin am
LKH Neunkirchen (Niederosterreich)

nur auf die 2. Zyklushaélfte beschranken,
sondern zunehmend im gesamten Mo-
natsverlauf auftreten, aufgrund des jetzi-
gen Alters der Patientin (42 Jahre) und da
auch die Blutungen immer schwicher
und etwas unregelmalliger werden (teil-
weise Zyklusldange bis 40 Tage), muss an
eine Priamenopause gedacht werden.
Eine Umstellung der Therapie auf Trau-
bensilberkerze (Cimicifuga/Actaea race-
mosa), eventuell in Kombination mit Jo-
hanniskraut  (Hypericum  perforatum),
sollte angedacht werden. Fiir die Schlaf-
storungen wurden Lavendeldl (einige
Tropfen auf ein Baumwolltuch am Kopf-
polster) sowie beruhigende Teemischun-
gen empfohlen.

Tipp

Zum Beispiel

»Frauen-Beruhigungstee“

(nach Schilcher, Leitfaden Phytotherapie):

o Melissenblatter 35,0 %

o Johanniskraut 35,0 %

o Frauenmantelkraut 20,0 %

» Hopfenzapfen 10,0 %

o 1 EL mit 250 ml kochendem
Wasser iibergielen, 10 Minuten
ziehen lassen, schluckweise 2
Tassen tdglich

phytotherapie.at 4/2020 | 11
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Rotklee wird in der Frauenheilkunde immer wieder als Phytotherapeutikum ge-
nannt. Der vorliegende Bericht der ,Aktuellen Arzneipflanze” stellt die Pflanze

genauer vor.

© Christine — stock.adobe.com

Univ.-Doz. Dr. Reinhard Langer
Osterreichische Agentur fur
Gesundheit und Erndhrungssicherheit

Dieser Artikel reprasentiert die persénliche
Meinung des Autors und nicht zwangs-
l&ufig die offizielle Meinung des BASG
(Bundesamtes fur Sicherheit im Gesund-
heitswesens)/der AGES Medizinmarkt-
aufsicht.
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or einigen Jahren, als Extrakte
Vaus Rotklee besonders in Oster-

reich den Nahrungserginzungs-
mittelmarkt eroberten, brachte die
Deutsche Apothekerzeitung einen Kom-
mentar mit dem Titel ,Du sollst den
Roten nicht tiber den griinen Klee lo-
ben ..“. Etwas oder jemanden ,iiber
den griinen Klee loben® bedeutet, iiber
Gebiihr zu loben und dabei auch iiber
berechtigte  Kritik hinwegzusehen.
Beim Rotklee konnte das bedeuten,
ihm mehr an Wirksamkeit zuzuschrei-
ben, als ihm tatsachlich aus wissen-
schaftlicher Sicht zusteht. Das Vorkom-
men von Inhaltsstoffen in Trifolium
pratense, die in ihrer chemischen Struk-
tur dhnlich jenen aus Soja sind, ermun-

terte die Wissenschaft, auch von Zube-
reitungen aus dem Rotklee die
Wirksamkeit zur Linderung klimakteri-
scher Beschwerden zu untersuchen.

Pflanzeninhaltsstoffe, die an Ostrogen-
rezeptoren binden kénnen, werden als
Phytoostrogene bezeichnet. Die Mehr-
zahl der Phytodstrogene weist die
Struktur von Isoflavonen auf. Wahrend
bei Flavonoiden ein aromatischer Ring
an Position 2 mit dem Grundgeriist
(2-Phenylchromon) verkniipft ist, steht
dieser Ring bei Isoflavonen (zum Bei-
spiel Daidzein, Genistein, Formonone-
tin, Biochanin A) an Position 3. Da die-
ser Ring eine Hydroxylgruppe aufweist,
resultiert mit der Hydroxylgruppe am



——

C-Atom 7 des Grundgeriistes eine Para-
OH-Substitution im gesamten Molekiil,
die fiir die Bindung an den Ostrogenre-
zeptoren relevant ist. Daneben finden
sich in der Natur auch Flavonoide mit
Ostrogenwirkung, wie etwa das 8-Pre-
nylnaringenin, das in Hopfenbliiten
nachgewiesen wurde.

Trifolium pratense sollte eigentlich mit
»Wiesenklee“ libersetzt werden, denn
diese Art ist nicht der einzige Klee mit
roten Bliiten (rot im weitesten Sinn).
Auch andere Kleearten, wie etwa der
Mittelklee (Trifolium medium, wegen
seines aufrechten und zickzackférmig
hin- und hergebogenen Stingels auch
als Zickzackklee bezeichnet), der Hiu-

Vorsicht bei deutschen Pflanzennamen

Nicht alles, was Klee hei3t, gehort zur Gattung Trifolium (zum Beispiel
Steinklee [Gattung Melilotus], Hornklee [Gattung Lotus], Hufeisenklee
[Gattung Hippocrepis], Wundklee [Gattung Anthyllis])! Das Laubblatt des
Rotklees (der Name Trifolium ist da nicht ganz korrekt) besteht aus drei
Fiederblattchen. Das 3-zdhlige Kleeblatt ist das Symbol des HI. Patrick
von Irland (,shamrock®), wird im Christentum als Symbol der Dreifaltig-
keit verwendet und hat auch in anderen Religionen symbolische Bedeu-
tung. 4-zdhlige Blatter sind ein selten anzutreffendes Spiel der Natur,
weshalb ein 4-blittriges Kleeblatt als Gliicksbringer angesehen wird.
Der ,,Gliicksklee®, der zu Silvester verschenkt wird, ist allerdings gar
kein Klee im eigentlichen Sinn, sondern ein Sauerklee (Oxalis tetraphyl-
la) aus einer ganz anderen Ecke der botanischen Systematik (Familie

Sauerkleegewichse, Oxalidaceae).

gelklee (Trifolium alpestre) oder der
aktuell als Bepflanzung in Weingérten
beliebte  Inkarnatklee (Trifolium
incarnatum), weisen rote Bliiten auf.
Deshalb miissen zur Bestimmung von
Trifolium pratense andere Merkmale
mit herangezogen werden: Die Kelch-
r6hre weist 10 Nerven auf und ist aulen
behaart, die Nebenblitter der Laub-
blatter (an der Basis des Blattstiels) sind
abrupt in eine Spitze zusammengezo-
gen. Alle Trifolium-Arten haben die
kleinen Bliiten in einem kugeligen
(manchmal etwas verldngerten) Kopf-

chen angeordnet, in dessen Zentrum
eine verlangerte Bliitenachse zu finden
ist, an der die Einzelbliiten ganz dicht
gedrangt stehen. Die Bliiten selbst ha-
ben den allen Schmetterlingsbliitlern
gemeinsamen Aufbau: zygomorph (das
heiflt nur eine senkrecht verlaufende
Symmetrieebene), 5 verwachsene
Kelchblitter, 5 Kronblitter (oben die
Fahne, seitlich 2 Fliigel, die beiden un-
teren zum Schiffchen verwachsen),
I Fruchtblatt, das an zwei Nahten auf-
springt und zur Hiilsenfrucht heran-
reift.
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Rotklee

Schwerpunkt Gynikologie - aus der Wissenschaft

Rotklee-Praparate:
Neues zur sicherhelt

Von ao. Univ.-Prof. Mag. pharm. Dr. Liselotte Krenn

ach dem groflen wissenschaftlichen

Interesse an isoflavonreichen Pflan-
zen wie Rotklee und Soja und der Ent-
wicklung zahlreicher Praparate zur Be-
handlung menopausaler Beschwerden
seit Beginn der 1990er-Jahre hat sich die
Forschung auf diesem Gebiet in den
letzten Jahren deutlich verringert. Klini-
sche Studien zu Rotklee wurden nur ver-
einzelt publiziert. Der Schwerpunkt
liegt derzeit auf der Verdffentlichung
von systematischen Reviews und Meta-
analysen von Untersuchungen zu ver-
schiedenen Indikationen, bei denen po-
sitive Effekte von Phytodstrogenen
erwartet wurden.

Bedeutsame Aufschliisse zur Sicherheit
von Rotklee-Priparaten konnen aus ei-
ner kleinen, randomisierten, placebo-
kontrollierten Doppelblindstudie an
Patientinnen mit Ostrogenrezeptorposi-
tivem Brustkrebs unter Kombinations-
therapie mit Tamoxifen und GnRH-
Analoga  abgeleitet Die
Probandinnen nahmen - zusitzlich zur
Lifestyle-Anderung mit mediterraner
Kost und viel Bewegung — ein Nahrungs-
ergdnzungsmittel mit 80 mg Isoflavo-
nen/Tag oder Placebo iiber 24 Monate.
Zwischen den beiden Gruppen gab es
keine signifikanten Unterschiede. Es
wurden deutliche Verbesserungen im
Menopause Rating Scale und in der
HDL-Konzentration sowie eine Reduk-
tion des BMI und des Bauchumfanges
beobachtet. Erstmals wurden Parameter
zur Sicherheit eines Rotklee-Extraktes
in diesem Setting erhoben. Die Endo-
metriumsdicke blieb in beiden Gruppen
unverdndert, die Brustdichte nahm sig-
nifikant ab, und Interferenzen zwischen

werden.
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Chemotherapie und Verum wurden
nicht beobachtet.’

Die Resultate verschiedener systemati-
scher Reviews und Metaanalysen zeigen
nach wie vor ein etwas inkonsistentes
Bild zum Potenzial isoflavonreicher Pra-
parate: Aus fiinf Studien mit demselben
standardisierten Rotklee-Praparat wur-
den positive Effekte bei Hitzewallungen
abgeleitet.” Eine Analyse klinischer Da-
ten zu verschiedenen Phytodstrogen-
quellen ergab keine Verbesserung bei
Sexualstorungen menopausaler Frau-
en’? Psychische Beschwerden wie de-
pressive Verstimmung oder Angstlich-
keit beziehungsweise
Postmenopause wurden durch 8o mg
oder mehr/Tag Rotklee-Isoflavone signi-
fikant positiv beeinflusst.*

in der Peri-

Zu etwas einheitlicheren Ergebnissen
kommen zwei Metaanalysen zu den Ef-
fekten einer Supplementierung mit
Rotklee-Isoflavonen auf Blutfette: In
beiden Fillen wurde eine signifikante
Abnahme des Gesamtcholesterins fest-
gestellt.> ¢ Die Reduktion der Triglyzeri-
de und des LDL-Cholesterins sowie die
Zunahme des HDL-Cholesterins waren
nur in einer der Analysen signifikant.’
Eine Subgruppenanalyse der gleichen,
aber nicht signifikanten Parameter im
zweiten Review® zeigte jedoch, dass bei
glteren Probandinnen mit h6herem BMI
und stirkerer Hypercholesterindmie so-
wie langerer Anwendung héherer Isofla-
vonmengen bessere Effekte erzielt wur-
den.

Moderate positive Einfliisse auf kogniti-
ve Fihigkeiten wurden nur fiir Soja-,

nicht jedoch fiir Rotklee-Priaparate be-
richtet.”

Ein positiver Einfluss von Phytodstroge-
nen auf die Knochendichte wurde aus 26
Studien abgeleitet, wobei die Autoren
unterstreichen, dass mit standardisier-
ten Prdparaten mit genau definierten
Mengen an Isoflavon-Aglyka die besten
Effekte erzielt wurden.?

Fazit: Erstmals liegen wichtige Hinweise
zur Sicherheit eines Rotklee-Priparates
fiir Patientinnen mit Gstrogenrezeptor-
positivem Brustkrebs unter Kombinati-
onstherapie mit Tamoxifen und GnRH-
Analoga vor. Zu den Wirkungen von
Phytodstrogenen aus Rotklee und Soja
in der Menopause sind aus systemati-
schen Reviews und aufgrund der stark
abnehmenden Zahl klinischer Studien
nach wie vor kaum eindeutig quantifi-
zierbare Aussagen moglich.
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Bryophyllum

Bryophyllum pinnatum
Neues zu Anwendung und Forschung

Ob vorzeitige Wehentatigkeit, hyperak-
tive Blase oder Unruhezustande: Im-
mer mehr Studien verweisen auf das
therapeutische Potenzial von
Bryophyllum pinnatum, einer Pflanze
aus dem Arzneimittelschatz der
anthroposophischen Medizin.

Von Univ.-Prof. Dr. Olivier Potterat und PD Dr. Ana Paula Simées-Wiist

ryophyllum pinnatum ist eine sukku-

lente Pflanze aus der Familie der
Dickblattgewédchse (Crassulaceae). Ur-
spriinglich in Madagaskar beheimatet,
ist sie nun in tropischen Lindern weit-
verbreitet. In Europa wurde Bryophyllum
pinnatum 1921 von Rudolf Steiner, dem
Begriinder der Anthroposophie, zur Be-
handlung beziehungsweise Uberwin-
dung von Unruhezustinden eingefiihrt.
Aus dieser urspriinglichen Indikation
lassen sich die heutigen Anwendungen
in der Geburtshilfe und Gynékologie bei
vorzeitiger Wehentitigkeit, hyperaktiver
Blase und Unruhezustinden ableiten.
Verwendet werden der Blattpresssaft
und verschiedene Blattextrakte. Die ein-
gesetzten Darreichungsformen beinhal-
ten Priparate aus Presssaftantrocknung
(Kautabletten und Pulvis), Tropfen und
Globuli velati zur peroralen Anwendung
und Ampullen zur subkutanen und int-

ravendsen Applikation. Seit 20 Jahren
widmet sich unsere interdisziplinire
Bryophyllum Study Group der Erfor-
schung von Bryophyllum pinnatum.

Vorzeitige Wehentitig-
keit/Tokolyse

Friihzeitige Wehentitigkeit tragt immer
noch wesentlich zur perinatalen Morta-
litit und Morbiditit bei. Bryophyllum
pinnatum wurde um 1970 vom deutschen
Gynidkologe Dr. Werner Hassauer am
Gemeinschaftskrankenhaus Herdecke
zum ersten Mal zur Behandlung vorzei-
tiger Wehen angewendet und wird seit-
her in anthroposophischen Geburtskli-
niken erfolgreich eingesetzt. Inzwischen
werden Bryophyllum-pinnatum-Prapara-
te aber auch in konventionellen Kran-
kenhdusern zunehmend verordnet, wie
aus einer Auswertung der internen Be-

handlungsempfehlungen in den wich-
tigsten schweizerischen Geburtshilfe-
zentren hervorgeht. Dies steht auch im
Einklang mit einer Schweizer Online-
umfrage, die ergab, dass in etwa dreivier-
tel der Fille Bryophyllum-pinnatum-Pra-
paratein Kombination mitsynthetischen
Tokolytika verabreicht werden. Ver-
gleichbare Zahlen wurden in einer ret-
rospektiven Analyse der klinischen Pra-
xis am  Universitétsspital ~ Ziirich
erhoben.

Mehrere Studien haben die tokolytische
Wirkung an Patientinnen bestitigt. Dr.
Hassauer wertete die Daten zur Anwen-
dung im Gemeinschaftskrankenhaus
Herdecke aus. In seinem Patientinnen-
kollektiv wurden viel weniger Neben-
wirkungen berichtet, wiahrend die Rate
an Frithgeburten mit der damaligen
Standardbehandlung vergleichbar war.
Spéter dokumentierte Dr. Vilaghy, ein »
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in der Schweiz praktizierender Gynéko-
loge, in einem historischen Vergleich
zwischen 1977 und 2000 alle Tokolysen in
seiner geburtshilflichen Praxis (Bryo-
phyllum, Fenoterol) und stellte ein besse-
res Outcome der mit Bryophyllum behan-

delten Frauen bei weniger
Nebenwirkungen fest. Eine ,matched-
pairs® retrospektive Studie, welche die
Statistik der Geburtshilfe am Universi-
téatsspital Ziirich (damalige Standardthe-
rapie mit Sympathomimetika) und an
drei  anthroposophischen Spitilern
(First-Line-Tokolytikum war Bryophyl-
lum) verglich, stellte eine viel bessere
Vertréglichkeit bei guter Wirksambkeit
von Bryophyllum pinnatum fest. Zuletzt
offenbarte eine prospektive Studie zum
Vergleich von Bryophyllum pinnatum ver-
sus Nifedipin mit 27 eingeschlossenen
Patientinnen eine signifikante Redukti-
on der Wehentitigkeit innerhalb der
zwei Behandlungsgruppen, wobei die
Vertraglichkeit von Bryophyllum pinna-
tum besser war als von Nifedipin.

In Experimenten an humanen Myomet-
riumproben in einer Organkammer
wurde gezeigt, dass Bryophyllum pinna-
tum einen dhnlich relaxierenden Effekt
wie synthetische Praparate aufweist und
die Stdrke von spontanen und auch von
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oxytocininduzierten Kontraktionen
hemmt. Nachfolgende Untersuchungen
mit Fraktionen, die an charakteristi-
schen Inhaltsstoffen angereichert waren,
deuten auf Bufadienolide als die Haupt-
wirkstoffe hin, wobei Flavonoide auch
zur Aktivitit beizutragen scheinen. In
einer weiteren Studie konnten wir zei-
gen, dass der Presssaft von Bryophyllum
pinnatum den Effekt von Atosiban und
Nifedipin auf myometrische Kontraktio-
nen verstarkt, was eine niedrigere Dosie-
rung dieser beiden synthetischen Toko-
lytika in Aussicht stellen konnte. Zur
Erforschung des Wirkmechanismus
wurden Studien in Myometrium-Zellen
durchgefiihrt. Dabei konnte gezeigt wer-
den, dass Bryophyllum-pinnatum-Press-
saft die oxytocininduzierte Erhchung
der intrazelluldren Kalziumkonzentrati-
on dosisabhidngig hemmt. Der Effekt ist
grofitenteils unabhingig von den span-
nungsabhingigen Kalziumkanélen. Dies
weist darauf hin, dass der Bryophyllum-
pinnatum-Presssaft spezifisch in den
Oxytocin-Signalweg eingreift.

Hyperaktive Blase

Die hyperaktive Blase, frither auch als
Reizblase bezeichnet, ist ein hiufiges

Krankheitsbild, das mit dem Alter zu-
nimmt und durch Harndrangbeschwer-
den, verbunden mit einer erhohten Mik-
tionsfrequenz, charakterisiert ist. Sie ist
mit einer massiven Verringerung der Le-
bensqualitit verbunden und betrifft
mehrheitlich Frauen. Therapeutisch
werden anticholinerge Substanzen ein-
gesetzt, um die Detrusorkontraktionen
zu vermindern. Allerdings sind diese mit
unerwiinschten Wirkungen verbunden.
In einer ersten randomisierten, doppel-
blinden, placebokontrollierten klini-
schen Studie in der Schweiz schien die
Behandlung mit Bryophyllum-pinnatum-
Tabletten im Vergleich zu Placebo zu ei-
ner Reduktion der Miktionsfrequenz bei
Frauen in den Wechseljahren zu fiihren.
Der positive Effekt auf die Blase konnte
durch In-vitro-Experimente an der
Schweineblase bestitigt werden. Uber
welche Mechanismen Bryophyllum pin-
natum in der Blase seine Wirkung entfal-
tet, ist noch unbekannt.

Unruhezustande -
Schlafstérungen
Bryophyllum pinnatum wurde bisher bei

verschiedenen Krankheitsbildern einge-
setzt, bei welchen eine sedierende Wir-



kung erwiinscht ist. In einer Anwen-
dungsbeobachtung bei Schwangeren
mit Schlafstérungen verbesserte Bryo-
phyllum pinnatum die Schlafqualitdt und
verminderte die Anzahl von Aufwach-
phasen. Ahnliche Ergebnisse wurden
auch bei Krebspatienten beobachtet.
Erste Erfahrungen beim Restless-Legs-
Syndrom (RLS), einer Erkrankung die
hiufig wihrend der Schwangerschaft
vorkommt, sind auch vielversprechend.
So zeigte eine jlingste Fallserie, dass eine
Behandlung mit Bryophyllum pinnatum
die Krankheitsverldufe und die Schlaf-
qualitdt von vier der fiinf RLS-Patienten
verbessert hat.

Sicherheitsprofil

In allen bisherigen klinischen Anwen-
dungen iiberzeugte Bryophyllum pinna-
tum durch seine extrem gute Vertraglich-
keit. Dies untermauert die
Pharmakovigilanz-Uberwachung ~ der
Firma Weleda, die zwischen 2006 und
2020 nur 32 Meldungen mit 62 Reaktio-
nen zu Bryophyllum 50 % registrierte
(alle nicht schwerwiegend). In einem
Netzwerk zertifizierter komplementér-
medizinischer Arzte gab es gemiR einer
personlichen Mitteilung von Dr. H. J.

Hamre (ESCAMP) ebenfalls nur zwei
Falle mit Hinweisen auf Nebenwirkun-
gen bei insgesamt 3.951 Verschreibungen

von Bryophyllum.

Fazit

Bryophyllum pinnatum hat durch sei-
ne erwiesenen Wirkungen und die
ausgesprochen gute Vertrédglichkeit
ein noch nicht voll ausgeschédpftes
therapeutisches Potenzial. Weitere
Untersuchungen auf pharmakologi-
scher und klinischer Ebene sind im
Rahmen unserer Bryophyllum Study
Group im Gange, um die Wirkmecha-
nismen genauer zu verstehen und
neue Anwendungsmaoglichkeiten
auszuloten. Wir sind dabei {iiber-
zeugt, dass Bryophyllum pinnatum sei-
nen Platz als wertvolles Phytothera-
peutikum in der Gynidkologie und
Geburtshilfe zunehmend festigen
wird.
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phic medicine: Constituents, pharmacological activities, and clini-
cal efficacy. Planta Med 2016; 82:930-941

von Mandach U, Simdes-Wiist AP, Kuck A, Betschart C, Bryophyl-
lum pinnatum in der Geburtshilfe und Gynikologie. Wirksamkeit
und Vertriglichkeit. info@gynékologie 2011; 3:16-20

Bryophyllum

Die Autoren*

Univ.-Prof. Dr. Olivier Potterat
Abteilung fur Pharmazeutische Biologie,
Universitat Basel

PD Dr. Ana Paula Simdées-Wiist
Forschung Geburtshilfe,
Universitatsspital Zirich

*Im Namen der Bryophyllum Study Group, zu welcher unter ande-
rem Prof. Dr. Ursula von Mandach, PD Dr. med. Cornelia Betschart
(Universitdtsspital Ziirich), Prof. Dr. Matthias Hamburger (Universi-
tit Basel), Dr. Monika Mennet-von Eiff und Dr. Martin Schnelle
(Weleda AG) gehoren.
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Das politische Gesprach

Das Interview fiihrte Martin Rimmele

mit Andreas Huss, Obmann Osterreichische Gesundheitskasse (OGK)

+ES braucht nicht immer gleich
die chemische Keule”

Der Gewerkschafter Andreas Huss ist bis Jahresende Obmann der OGK, deren Vorsitz
halbjéhrlich zwischen Arbeitgebern und Arbeitnehmern wechselt. Im Interview spricht
er Uber pflanzliche Arzneimittel und deren Rolle in der Krankenversicherung.

Zur Person:

Andreas Huss ist Vorsitzender
der Gewerkschaft Bau-Holz
und war bis zur Kassenfusion
Obmann der Salzburger Ge-
bietskrankenkasse. Seither ist
er Arbeitnehmerobmann in
der OGK, deren Obmannschaft
halbjahrlich zwischen Arbeitge-

bern und Arbeitnehmern rotiert.

Bis Jahresende ist er OGK-
Obmann.

18 | phytotherapie.at 4/2020
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Wie schitzen Sie die Bedeutung
und den Stellenwert von Phyto-
medikamenten ein?

Medikamente auf pflanzlicher Basis
stellen historisch einen sehr wichti-
gen Teil der medizinischen Entwick-
lung dar und sind auch heute noch
essenziell, sowohl in der professio-
nellen als auch in der Laienmedizin.
In der Uberwindung trivialer Krank-
heiten sorgen pflanzliche Produkte
aullerhalb des professionellen Medi-
zinbetriebes fiir Linderung. In
unserem wissenschaftlichen und
wirkungsorientierten System haben
aber die rationalen Phytomedika-
mente, deren Wirkungen und Neben-
wirkungen abgesichert und erforscht
sind, den gleichen Status wie Medi-
kamente, die keinen direkten pflanz-
lichen Hintergrund haben.

Wie hoch schitzen Sie die Gesund-
heitskompetenz der Menschen ein,
wenn es in diesem Bereich um die
Selbstmedikation geht?

In Osterreich haben pflanzliche Pro-
dukte ja eine lange Tradition als
Hausmittel, die auch hiufig genutzt
werden. Hier gibt es breit aufgestellte
Anwendungen fiir unterschiedlichs-
te Beschwerden mit Nutzung von
Teemischungen, Salben und Wi-
ckeln, deren Verwendung natiirlich
unterstiitzt gehort, indem das Wissen
dartiiber transportiert wird. So haben
wir etwa in Salzburg eine Broschii-
ren-Linie fiir Hausmittel erstellt, in
der das bestehende Wissen rund um
Hausmittel gesammelt und gut ver-
standlich aufbereitet ist. Ich denke,
das ist schon ein ganz guter Ansatz.

Muss man - und wenn ja, wie
kann man - hier die Gesundheits-
kompetenz erh6hen?
Grundsitzlich kann man sagen, dass
es bei der Gesundheitskompetenz
vor allem darum geht, den Menschen
die angebotenen Informationen nie-
derschwellig zugénglich, also gut ver-
standlich und aussagekriftig, zur
Verfiigung zu stellen. Hier gibt es auf
den unterschiedlichen Kommunika-
tionsebenen noch einiges an Luft
nach oben. Von der Art und Weise
wie Broschiiren und Informations-
websites aufgebaut und geschrieben
sind bis hin zum Arzt-Patienten-Ge-
spriach kann da noch einiges fiir die
Menschen adaptiert werden.

Die Gesundheitspolitik wollte zu-
letzt das Thema ,Hausmittel“
stirken — welche Rolle kénnten
pflanzliche Produkte spielen?

Zur Heilung oder Linderung kleiner
Beschwerden braucht es nicht immer
gleich die ,chemische Keule®, hier
spielen pflanzliche Produkte eine
wichtige Rolle. Hausmittel kdnnen
eine sinnvolle Alternative sein, wenn
eine Erkrankung nicht chronisch oder
nicht schwer ist. Sollten gesundheitli-
che Beschwerden ldnger andauern,
miissen diese unbedingt mit dem Arzt
oder der Arztin des Vertrauens abge-
klart werden. Wichtig ist, Hausmittel
sind nur dann Heilmittel, wenn man
sie gezielt anwendet und ihre Wirkung
kennt. Dazu gehoren auch die richtige
Zubereitung und eine genaue Dosie-
rung, denn auch Hausmittel und
pflanzliche  Stoffe
wiinschte Wirkungen haben.

konnen uner-



Im Profil ...

Ginkgo-biloba-Spezialextrakt EGb 761®(Cerebokan®)

,Ginkgo ist nicht
gleich Ginkgo”

Univ.-Doz. Dr. Reinhard Langer erldutert die unterschiedlichen Intentionen von pflanzlichen
Arzneimitteln und Nahrungserganzungsmitteln am Beispiel der Ginkgo-biloba-Blatter-

Praparate.

»Ein pflanzliches Arzneimittel ist ein
Produkt zur Behandlung von Erkran-
kungen. Ein Nahrungsergianzungsmit-
tel ist ein Produkt, das zur Ergdnzung
der normalen Erndhrung von gesun-
den Menschen dient*, sagt Univ.-Doz.
Dr. Reinhard Lénger, Leiter der Abtei-
lung fiir pflanzliche, homdopathische
und Veterindrarzneimittel am Institut
»Zulassung & LCM*“ der AGES (Oster-
reichische Agentur fiir Gesundheit
und Erndhrungssicherheit), BASG
(Bundesamt fiir Sicherheit im Gesund-
heitswesen): ,,Also: Wenn ich krank bin,
dann brauche ich ein Arzneimittel.

Ginkgo-Arzneimittel
gegen Demenz

Es gibt eine Reihe wissenschaftlich ab-
gesicherter Studien, die eine Wirkung
des Ginkgo-biloba-Extraktes (GBE) bei
frithen bzw. leichten Stadien von De-
menz bestdtigen. Untersucht wurde
ganz konkret der Wirkstoff EGb 761°."
Neben der Wirkung wurde wissen-
schaftlich auch analysiert, ob ein er-
hohtes Blutungsrisiko in Form einer
Wechselwirkung mit Antikoagulan-
zien und Thrombozytenaggregations-
hemmern besteht. Diese These wurde
inzwischen durch Metaanalysen und
Studien widerlegt.? In diesen wird aber
auch dezidiert darauf hingewiesen,
dass dies nur fiir ,eine standardisierte

tagliche orale Einnahme von GBE* an-
wendbar sei, ,nicht aber generell auf
alle  Ginkgo-biloba-Blitter-Praparate
oder -Extrakte, die in verschiedenen
Nahrungsergdnzungsmitteln zu finden
sind“. Diese wiirden sich ndmlich zum
Teil erheblich beziiglich der enthalte-
nen pharmakologisch aktiven Substan-
zen unterscheiden.

Diesen Hinweis halt Dozent Langer fiir
,vollkommen zutreffend und
wichtig“. Man miisse sich die Details
sehr genau ansehen und definieren,
was man liberhaupt untersuchen und
vergleichen will: Um welches Extrakt
handelt es sich? Wie ist das spezifiziert?
Mit welchen Extraktionsmitteln wurde
das hergestellt et cetera? Man diirfe
daher nie verallgemeinern und sagen:
yFir Ginkgo gilt ... — in Bausch und
Bogen®, formuliert es Dozent Linger:
»Ginkgo ist ja nicht gleich Ginkgo.*

Es geht also immer um ganz konkrete
Wirkstoffe und deren Konzentratio-
nen. Bei Arzneimitteln gebe es dafiir
»sehr klare Regeln, wie der Wirkstoff
deklariert werden muss“, so Dozent
Linger: ,Da ist man sehr transparent.
Bei Nahrungserginzungsmitteln gibt
es keine so strengen Vorgaben. Und
dann wird es relativ rasch schwierig,
hier Vergleiche anstellen zu kénnen.“
Nahrungserganzungsmittel —unterlie-
gen dem Lebensmittelgesetz. Auch

sehr

hier gibt es diverse Vorgaben, die De-
klaration wird jedoch nicht gepriift.

Neben der unterschiedlichen Art und
Weise, wie pflanzliche Arzneimittel
und Nahrungsergdnzungsmittel in den
Verkehr gebracht werden — als Arznei-
mittel deklarierte Produkte miissen ein
aufwendiges behordliches Verfahren
mit wissenschaftlichen Studien zur
Wirksamkeit und Unbedenklichkeit
durchlaufen, bevor sie eine behordli-
che Zulassungsnummer fiir ganz klar
definierte Indikationen erhalten —, ist
auch die Qualitdatskontrolle unter-
schiedlich geregelt. ,Pflanzliches Aus-
gangsmaterial unterliegt immer einer
gewissen Variabilitit in der Qualitat®,
erldutert Dozent Linger. Das lasse sich
plakativ vielleicht mit unterschiedli-
chen Jahrgingen beim Wein verglei-
chen. ,Die Herausforderung fiir die
Hersteller pflanzlicher Arzneimittel ist
es daher, trotz dieser Variabilitdt Arz-
neimittel mit konstanter Qualitat her-
zustellen. Dies wird im Rahmen des
Zulassungsverfahrens genau begutach-
tet“, so Dozent Léanger, der unter ande-
rem einen ,Phytokodex: Pflanzliche
Arzneispezialitidten“ erstellt hat.

1 Savaskan et al. 2018, Rapp et al. 2018
2 Kellermann et al. 2011, Kandiah et al. 2018, Awortwe et al. 2019

Fachkurzinformation siehe Seite 30



Phytotherapie und Phytopharmaka
35. Sudtiroler Herbstgesprache

Jubildaumsveranstaltung in Bad Hofgastein ..
Phytotherapie und Phytopharmaka Praxis und Wissenschaft

- 15.-18.10. 2020

'www.-phytbhﬂf'e‘rbg.t.a‘;;' '
'WWW-pFly_totherapi_é_a:t .

L f e — ey e ——— ﬂp e
= - - .
- o ™

Akkreditiert mit 27 AFP-Punkten von der Osterreichischen Apothekerkammer www.apotheker.or.at
Approbiert mit 20 DFP-Punkten von der Osterreichischen Arztekammer www.dfpkalender.at

Wissenschaftliche Leitung:

ao. Univ.-Prof. Mag. pharm. Dr. Sabine Glasl-Tazreiter,

emer. o. Univ.-Prof. Mag. pharm. Dr. Wolfgang Kubelka
Kongressorganisation: Imperial Connection, Andrea Nidetzky

E-Mail: andrea@imperial-connection.at oder organisation@phytoherbst.at

9 Blﬂﬁﬂﬂtél :J Gebro Pharma




o~

Urologie - Indikation & Therapie

Heilpflanz

© koosen - stock.adobe.com

'l

inder Ur

a ﬁ loq
PR
— < _“ : _ 

Phytopharmaka und Teedrogen finden unter anderem breite Anwendung
in der Urologie. Neben unkomplizierten Harnwegsinfekten, zur Nach-
behandlung akuter Harnwegsinfekte und Reizblase, auch bei benigner
Prostatahyperplasie (BPH).

Von Mag. pharm. Kornelia Baumgartner

Arzneipﬂanzen und deren Zuberei-
tungen haben ihren festen Platz in
der Urologie. Je nach individuellem
Befund ist ein alleiniger Einsatz mog-
lich oder aber eine unterstiitzende An-
wendung als Ergdnzung zu Synthetika.
Ein Grof3teil der Manner ist im Laufe
des Lebens von einer BPH betroffen.
Zu den typischen Symptomen der BPH
zdhlen vor allem hiufiger Harndrang,
Nykturie, Pollakisurie, verzogerter
Miktionsbeginn, abgeschwichter
Harnstrahl und Nachtraufeln. Unter-
bleibt eine Behandlung, so verschlim-
mern sich mit der Zeit nicht nur die
Beschwerden, auch Komplikationen

wie Nierenbeckenentziindung oder
akuter Harnverhalt konnen die Folge
sein. Auch bei Beschwerdefreiheit ist
daher eine regelmiflige urologische
Kontrolluntersuchung ab dem 4o. Le-
bensjahr empfehlenswert.

Eine diagnostizierte BPH kann sehr
gut medikamentds behandelt wer-
den, fiir die Stadien I und II eignet
sich auch der Einsatz verschiedener
Phytopharmaka, die seit Jahren er-
folgreich eingesetzt werden. Gut un-
tersucht sind die Effekte des Kiirbis-
kernextraktes (Cucurbita pepo). Zu
den wichtigsten Inhaltsstoffen der

Kiirbissamen zdhlen Phytosterole
(circa 1 %), weiters Tocopherole, Lig-
nane, fettes Ol, Proteine sowie die
Spurenelemente Selen, Mangan,
Zink und Kupfer. Durch eine Hem-
mung der Bindung und Speicherung
von Dihydrotestosteron (DHT) in
den Prostatazellen kommt es zu einer
Reduktion erhohter DHT-Spiegel.
Weiters wurde eine Hemmung der
Prostaglandinsynthese, der Aromata-
se und der 5a-Reduktase beobachtet.

Ahnliche Wirkungen sind auch fiir Ex-
trakte der Brennnesselwurzel (Urticae
radix) bekannt, als Mechanismen P
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diskutiert man neben einer Hemmung
der Aromatase und der 50-Reduktase
auch einen Einfluss auf das sexualhor-
monbindende Globulinsystem fiir Tes-
tosteron und DHT am Prostatarezeptor.

Ahnliche Wirkung weisen auch Phy-
tosterole auf, die vor allem aus Hyp-
oxis-Arten und Pygeum africanum ge-
wonnen werden. Wichtigstes Sterol ist
hier B-Sitosterol. Extrakte aus fermen-
tiertem Roggenpollen enthalten eben-
falls Sterole sowie Peptide. Lycopin,
ein vor allem in Tomaten vorkommen-
des Carotinoid, soll ebenfalls die Ent-
stehung von BPH verzogern bezie-
hungsweise verhindern, indem es die
Sekretion des prostataspezifischen
Antigene (PSA) reduziert.

Granatapfel

Punica granatum

Indikationen

Die Wirkung von Granatapfelzu-
bereitungen ist breit untersucht.
Es gibt Hinweise auf prophylakti-
sche und therapeutische Wirkun-
gen unter anderem bei Arterio-
sklerose, Bluthochdruck,
Magenerkrankungen, bakteriel-
len Infektionen, Mammakarzi-
nom, Prostatakarzinom, Kolonkar-
zinom, Hautkrebs, Diabetes mellitus
und Osteoporose.

Darreichungsform
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Verwendet werden die Frucht, die bitteren Fasern der
Frucht, die Samen, die Bliitenknospen, die Wurzelrinde
und die Rinde. Am hiufigsten und insgesamt zunehmend

Fixer Bestandteil einiger Phytophar-
maka ist das lipophile Extrakt der Sa-
gepalmenfrucht (Serenoae repentis
fructus). Die Sdgepalme ist in den Siid-
staaten der USA sowie in Mittel- und
Stidamerika beheimatet. Sie ist eine
Zwergpalme, deren Stingel maximal 3
Meter hoch wird. Die olivengrofien,
schwarzen Friichte werden phytothe-
rapeutisch verwendet. Zum Einsatz
kommt das lipophile Extrakt, das unter
anderem eine Hemmung der 5a-
Reduktase bewirkt, ohne jedoch die
PSA-Expression zu unterdriicken. Wei-
ters wird durch Hemmung der Cyclo-
oxygenase und der Lipoxygenase eine
antiphlogistische ~ Wirkung erzielt.
Auch Weidenroschen-Extrakt (Epilo-
bium spp.) hat positive Effekte auf die

Prostata. Diskutiert werden eine
Wachstumshemmung der Prostatazel-
len sowie ein Einfluss auf die neutrale
Peptidase, die bei der Proliferation von
Prostatazellen eine wichtige Rolle
spielt. Granatapfelextrakt wird eben-
falls bei Prostatabeschwerden einge-
setzt. Das echte Goldrutenkraut (Soli-
daginis virgaureae herba) hat neben
seiner diuretischen Wirkung auch ei-
nen antiphlogistischen, spasmolyti-
schen, antibakteriellen und immun-

modulatorischen Effekt. Zu den
wichtigsten  Inhaltsstoffen  zdhlen
Flavonoide, Saponine, Kaffeesdure-

derivate und Phenolglykoside.

Aus: Apotheker Krone 05/2020; 13. 3. 2020

wird die Granatapfelfrucht verwendet. Medi-

zinisch besonders wirksam, vor allem im Zu-
sammenhang mit der Krebsbehandlung, ist
fermentierter Saft. Pulverisiert ist Granat-
apfel auch in Kapselform erhiltlich.

Neben- und Wechselwirkungen
Der Saft gilt als sehr vertriglich —- Nebenwir-
kungen sind keine bekannt. Es gibt — nicht

belegte — Vermutungen, dass konzentrierte
Granatapfelinhaltsstoffe die Wirkung - insbeson-

dere den Abbau anderer Arzneimittel - verdndern. Ein Pro-
blem bei Granatapfelsiften sind Verfdlschungen: Ein gro-

Ber Teil der Getranke, die nach Angabe zu 100 % aus
Granatapfelsaft bestehen, enthalten zusétzlich Zucker,
Farbstoffe und andere minderwertige Fruchtsifte.
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Infektiologie: Pflanze im Portrait

Linde

Gut bei Erkaltungen und zur Beruhigung der Nerven

Lindenbliiten werden vor allem bei Erkéltungskrankhei-
ten verwendet. Hilfreich dabei sind die enthaltenen
Schleimstoffe. Wenn sie auf die gereizte Schleimhaut in
Mund und Rachen gelangen, legen sie sich wie eine Art
Schutzschicht dartiber und kénnen so trockenen Reizhus-
ten lindern: Linde lindert! Das ist allerdings nur ein klei-
ner Ausschnitt aus dem Wirkspektrum der Lindenbliiten:
In verschiedenen Studien wird neben den reizlindernden
Eigenschaften iiber diaphoretische, antipyretische, ab-
wehrsteigernde, antibakterielle, antimykotische, antivira-
le, entziindungshemmende und beruhigende Wirkquali-
taten berichtet.

In der Volksmedizin kommen die Lindenbliiten auch als
Magenmittel, als krampflésendes, bThigendes und

schlafférderndes Mittel (sogar als Badezusatz bei Sduglin-
gen), bei Migrane, Harnwegsinfektionen und Kreislaufbe-
schwerden zur Anwendung.

Zur Teebereitung, als Badezusatz und in Fertigpraparaten
werden die getrockneten Bliitenstinde von Sommer- und
Winterlinde (oder deren Hybriden) verwendet. Bliiten an-
derer Lindenarten, die ebenfalls als Alleebaume beliebt
sind (zum Beispiel die Silberlinde, Tilia tomentosa), rie-
chen nicht so angenehm und gelten deshalb als Verfil-
schungen. Lindenblitter werden in der Volksheilkunde
ahnlich wie die Bliiten eingesetzt, aber auch anregend bei
Appetitlosigkeit und fiir Umschldge bei Hauterkrankun-
gen. Frische junge Lindenblitter sind in der Wildkrauter-
kiiche sehr geschatzt.
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Indikationen

Das HMPC hat Lindenbliiten als traditionelles pflanzliches Arznei-
mittel eingestuft. Basierend auf langjahriger Erfahrung, konnen
Lindenbliiten bei Erkaltungskrankheiten und zur Linderung leich-
ter Stresssymptome eingesetzt werden. Die ESCOP (European
Scientific Cooperative on Phytotherapy, Vereinigung der europai-
schen Phytotherapie-Gesellschaften) nennt die Linde bei fiebrigen
Erkéltungen und erkéltungsbedingtem Husten, bei Katarrhen der
oberen Luftwege und bei Unruhezustdnden.

Inhaltsstoffe

Lindenbliiten enthalten Flavonoide (> 1 %, vor allem Quercetingly-
koside), Schleimstoffe (circa 10 %, komplexe Arabinogalaktane),
Gerbstoffe (circa 2 %) und #therisches Ol (0,02-0,1 %; mit iiber 70
Komponenten: Alkane, Mono- und Sesquiterpene, Phenylpropane
et cetera).

Neben- und Wechselwirkungen

Keine bekannt. Fiir die Anwendung von Lindenbliiten wahrend
der Schwangerschaft und Stillzeit liegen keine Untersuchungen
zur Unbedenklichkeit vor. Aus demselben Grund wird eine An-
wendung von Lindenbliitentee auch bei Kindern unter vier Jahren
nicht empfohlen.

Zubereitung

Zerkleinerte Lindenbliiten als Tee. 2 g (1 Teeloffel) Lindenbliiten
mit etwa 150 ml siedendem Wasser iibergiefen und nach 5 bis 10
Minuten abseihen, 2—4-mal téglich eine Tasse.

~

Botanik A\ 4

Frither war sie der Mittelpunkt einer Ortschaft:
die Dorflinde. Sie galt als Symbol fiir Frieden,
Treue und Gerechtigkeit. Unter der Linde fan-
den Feste statt, Liebende schworen sich ewige
Treue, aber man hielt auch Gericht. Linden
sind in Europa weitverbreitet und als beliebte
Stralen- und Parkbdume {iberall prisent.

Die Linde kann bis zu 40 Meter hoch und meh-
rere hundert Jahre alt werden. Ohne ihr Holz,
das speziell fiir Schnitzwerke hervorragend ge-
eignet ist, wiirden wir viele gotische Skulpturen
vermissen! Die Blitter sind herzformig, leicht
asymmetrisch. Die Winterlinde (Tilia cordata
MILL.) hat kleinere Blitter, die auf der blaugrii-
nen Unterseite rostfarbene Haarbiischel in den
Nervenwinkeln tragen. Die Sommerlinde (Tilia
platyphyllos SCOP.), mit grofleren, unterseits
weill behaarten Blattern, blitht im Mai bis Juni,
also meist schon vor der Winterlin-

de. Der als Arzneidroge ge- —
niitzte Bliitenstand mit
zungenformigem, hau-

/

\ :" =

tigem Tragblatt ist hdngend, doldenartig, bei
der Sommerlinde 2- bis 5-bliitig, bei der Win-
terlinde 3- bis 15-bliitig. Die Einzelbliiten sind
5-zdhlig, gelbweil’, mit zahlreichen Staubblit-
tern, sie duften betorend stark. Hybriden
zwischen diesen beiden Arten kommen in der
Natur und angepflanzt vor (= Tilia x vulgaris
Heyne = T.europaea auct. non L.). Gepflanzte
Linden sind oft solche geziichtete ,,Mischlinge®,
zum Beispiel die ,Kaiserlinde“ (T. x europaea
var. pallida REHDER). Deren Bliiten sind zur
arzneilichen Verwendung nicht geeignet.
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Mitteilungen

Besuchen Sie bitte fiir Aktuelles auch die Website der OGPHYT:
www.phytotherapie.at mit dem internen Mitgliederbereich!

Tage der Arzneipflanzengarten

Trotz einer unsicheren Ausgangslage fiir die Durchfiihr-
barkeit von Veranstaltungen wiahrend der COVID-19-Pan-
demie konnten die Tage der Arzneipflanzengirten heuer
erfolgreich abgehalten werden. Von 5. bis 7. 6. 2020 organi-
sierten die Osterreichische Gesellschaft fiir Phytotherapie
(OGPHYT) und die Herbal Medicinal Products Platform
Austria (HMPPA) die Tage der Arzneipflanzengirten. Im
Rahmen der Aktion sollten Osterreichs Girten, in denen
man Heilpflanzen sehen und ,begreifen kann, ins Ram-
penlicht geholt werden. Besondere Beachtung wird dabei
dem Anbau, aber auch der Anwendung von Arzneipflan-
zen und pflanzlichen Arzneimitteln geschenkt.

Zur Teilnahme an dieser Aktivitat wurden 145 Géarten in
ganz Osterreich eingeladen, 26 davon &ffneten ihre Tore
zu Besichtigung oder Fithrungen — zur Zufriedenheit der
teilnehmenden Gérten sowie der Besucher.

Das grof3e Interesse der Offentlichkeit an dieser Aktion
zeigen die Besucherzahlen von 10 bis 60 in den jeweiligen
Girten. Die OGPHYT dankt fiir die Durchfiihrung und
Ubermittlung der Berichte (unter anderem Wiener Apo-
theke ,Zum Lowen von Aspern,
Landesmuseums fiir Kirnten, Rosentaler Kriutergarten,
KrauterKraftWerk, Kneipp-Krautergarten Aspach, Natur-
schule St. Veit, Curhaus Bad Kreuzen, Homdopathie- und
Apothekergarten  Botanica-Park, Lebenswerkstitten
Stainz, Gsundheitsgartl Teisendorfin Bayern, Krautergar-
ten Schloss Halbenrain).

Botanikzentrum des

Die erfolgreiche Durchfithrung und das ungebrochen
hohe Interesse an Arzneipflanzen, deren Anbau, Verwen-
dung und Wirkung, lassen Gutes hoffen fiir die Tage der
Arzneipflanzengirten im Jahr 2021!

BuchtippP

Traditionelles und Neuestes - eine Klasse fiir sich

Biogene Arzneistoffe sind arzneilich verwendete Wirk-
stoffe, die aus Pflanzen, Pilzen, Bakterien oder auch aus
tierischen und menschlichen Bestandteilen stammen.
Mit Arzneistoffgruppen wie Antibiotika, Cholesterin-
senkern, Zytostatika oder Schmerzmitteln spielen sie
bei allen wichtigen Indikationsgebieten eine zentrale
Rolle.

In der Wissenschaftlichen Verlagsgesellschaft Stuttgart
ist die 8. tiberarbeitete Auflage des Buches ,Biogene Arz-
neimittel“ erschienen. Der neue , Teuscher® spannt den
Bogen tiber die relevanten Gebiete der biogenen Arznei-
stoffe und -mittel. Er vermittelt in bewahrter Weise Wis-
sen iiber Wesen, Herkunft, Verarbeitung der Drogen;
Struktur, Biosynthese, Stoffwechsel der Inhaltsstoffe;
Gewinnung, Pharmakologie, Anwendung der Wirksub-
stanzen sowie Dosierung, Nebenwirkungen abgeleiteter
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Arzneimittel und behandelt ebenso
klassisch und gentechnisch herge-
stellte Hormon-, Enzym-, Blut-, Im-
munpriparate. Ganz neu sind die

Kapitel zu Zytokinen, Gentherapie,

Stammzelleneinsatz sowie traditio-

neller chinesischer Medizin. Seit Generationen Lehr-
buch und Begleiter in Studium und Beruf!

Bingepe
Arzneimitte)

Teuscher, Eberhard | Lindequist, Ulrike | Melzig, Matthias F.

Biogene Arzneimittel
Ein Lehrbuch der Pharmazeutischen Biologie

8., Uberarbeitete und erweiterte Auflage, Auflage 2020.
i ISBN 978-3-8047-3607-8
i Wissenschaftliche Verlagsgesellschaft Stuttgart
¢ 898S., 234 farb. Abb., 22 farb. Tab., Gebunden

EUR 67,80
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Termine und Highlights

Alles Gber Kongresse, Seminare und Wissenswertes

Besuchen Sie bitte fiir Aktuelles auch die Website der OGPHYT:
www.phytotherapie.at mit dem internen Mitgliederbereich!

Pharmakobotanische Exkursionen

Von Mai bis August 2020 veranstaltete die OGPHYT ge-
meinsam mit verschiedenen Partnern insgesamt sechs
pharmakobotanische Exkursionen in Niederdsterreich,
der Steiermark, Kdrnten, Salzburg und Tirol. Zumeist
handelte es sich um eintéigige Wanderungen, aber auch
der alljahrliche einw6chige Universitédtslehrgang konn-
te trotz COVID-19-Situation stattfinden. Die Exkursio-
nen boten eine fabelhafte Gelegenheit, Pflanzenwissen
in lockerer Atmosphire wiederaufzufrischen. Die Flo-
ra zeigte eine grolle Bandbreite, je nach 6kologischem

Standort - Magerwiesen, Wilder, Hochmoore — und
Hohenlage. Von der Illyrischen Gladiole zu klassischen
Arzneipflanzen wie Arnika und Meisterwurz wurden
Pflanzen besprochen, berochen und teilweise gekostet;
auch tiber antivirale Pflanzen wurde diskutiert. Begeis-
terte Teilnehmer lie3en sich von etwas Regen — und so-
gar auch Schnee — nicht demotivieren. An anderen Ta-
gen konnte dafiir in Bergseen gebadet werden. Die
Riickmeldungen waren trotz teilweise widriger Um-
stdnde sehr positiv, sodass auch fiir ndchstes Jahr wie-
der mehrere pharmakobotanische Exkursionen in Pla-
nung sind.

Studentenstipendium fiir Siidtiroler Herbstgesprache 2020

Erstmals unterstiitzt die OGPHYT Studenten und Stu-
dentinnen bei der Teilnahme an den Siidtiroler Herbst-
gespriachen von 15. bis 18. 10. 2020 in Bad Hofgastein mit
Stipendien zu je 500 Euro. Voraussetzung fiir den Bezug
des Stipendiums ist eine aufrechte Inskription fiir Medi-
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zin oder Pharmazie an einer Osterreichischen oder Siid-
tiroler Universitat. Die Zahl der Stipendien ist begrenzt.
Bitte senden Sie Ihre Bewerbung (kurzes Motivations-
schreiben und Kopie des Studentenausweises) bis
18. 9. 2020 an info@phytotherapie.at.



Termine

Alles Uber Kongresse, Seminare und Wissenswertes

Medicinal Plants — Present and Perspectives
29. September—2. Oktober 2020, Piatra Neamt, Ruminien
http://www.incdsb.ro/p/CCB-Stejarul/MaPS2020/index.html

17. Internationaler TCM Kongress — TAO

Stress- & Lifestyle-Erkrankungen sowie Funktionskreis
Leber-Holz

24.-26. September 2020, Steiermarkhof, Graz, Osterreich
www.tcmkongress.at

35. Siidtiroler Herbstgespriche, Phytotherapie und Phyto-
pharmaka - Praxis und Wissenschaft

15.-18. Oktober 2020, Bad Hofgastein, Osterreich
www.phytoherbst.at

GGPHYT-Generalversammlung
19. November 2020, 18 Uhr; Ort wird noch rechtzeitig bekannt-
gegeben

4™ International Symposium on Phytochemicals in
Medicine and Food

30. November—4. Dezember 2020, Xi’an, China
https://381313990.wixsite.com/4-ispmf

Phytotherapie-Diplom OGPHYT/OAK beim FAM

Die Lehrgangsseminare werden in Zusammenarbeit mit dem
FAM (Fortbildungszentrum fiir Allgemeinmedizin) in Pchlarn/
NO abgehalten. Fragen zu den Lehrgingen bitte an Frau Iris
Freystetter: seminare@schwabe.at

Der Lehrgang 2019/2020 wird mit den Modulen 7-8 fortgesetzt
(bereits ausgebucht).

Der Lehrgang 2020/2021 wird mit den Modulen III-IV fortge-
setzt (bereits ausgebucht).

Die nichste Prifung findet am 29. Oktober 2020 in Wien statt.
Voraussetzung fiir die Teilnahme an der Priifung ist der Besuch
von mindestens sieben der acht Wochenendseminare. Prii-
fungsstoff: Inhalt aller acht Seminare (Skripten, présentierte
Literatur; Kenntnis der Materia medica — Arzneipflanzen, Arz-
neidrogen, Praparate); Teil der Priifung ist jedenfalls das einge-
sendete Fallbeispiel. Priifungsmodus: miindlich.

Priifer: jeweils zwei Priifer (Medizin, Pharmakognosie) aus dem
Kreis der OGPHYT/FAM-Seminar-Vortragenden. Priifungs-
gebiihr (inklusive Diplom): OGPHYT-Mitglieder 140,00 Euro,
Nichtmitglieder: 180,00 Euro. Anmeldung zu Priifung und Fall-
beispiel (inklusive Therapievorschlag, Praparate, Arzneidrogen
et cetera, circa 500 Worter) bitte bis spétestens 4 Wochen vor
dem Priifungstermin an info@phytotherapie.at senden! Bei
Nichtbestehen der Priifung ist eine Wiederholung beim nichs-
ten Termin méglich. Zusitzlich kann das Diplom auch als OAK-
Diplom verliehen werden, ein entsprechender Antrag ist an die
Osterreichische Akademie der Arzte zu stellen (www.arztaka-
demie.at/oeaek-diplome-zertifikate-cpds/oeaek-spezialdiplome/
phytotherapie/).

Curriculum Veterinér-Phytotherapie — neue Termine und
Priifung

Als Ersatz fiir den durch Corona bedingten Ausfall des ersten
Moduls im April 2020 findet das ,,Curriculum Veterinar-Phyto-
therapie CVP Modul 1“ als Webinar am 4. + 5. September 2020
statt.

Das ,,CVP Modul 2 am 16. + 17. Oktober 2020 wird voraussicht-
lich wieder an der VetMedUni Vienna im Festsaal abgehalten.
Anmeldung unter botanik@vetmeduni.ac.at — begrenzte Teil-
nehmerzahl.

Am 16. 6. 2020 absolvierte eine weitere Teilnehmerin, Frau
Dipl.-Tzt. Brigitte Horvath erfolgreich die Abschlusspriifung
des Curriculums Veterinér-Phytotherapie und erhielt somit
das OTK-Diplom ,,Veterinir-Phytotherapie*.

Diplom Phytotherapie/FAM

Lehrgang 2019/2020 (bereits ausgebucht)
Modul 8 mit Priifung: 5./6. Dezember 2020
Lehrgang 2020/2021 (bereits ausgebucht)
Modul III: 12./13. September 2020

Modul IV: 28./29. November 2020

Informationen zu Diplom und Kursinhalten: www.phytothera-
pie.at, www.fam.at, Fragen beziiglich An-/Abmeldung bitte an
seminare@schwabe.at (Frau Iris Freystetter).

NEU: Phytotherapie-Diplom OGPHYT/OAK in Tirol/Vorarlberg
Im September 2020 beginnt in Tirol/Vorarlberg ein neuer Lehr-
gang fiir Arzte zur Erlangung des Diploms Phytotherapie gemaf3
der OAK-Diplomrichtlinie Phytotherapie. Die Seminare finden
abwechselnd im Bildungszentrum Schloss Hofen in Lochau und
in den Raumlichkeiten der Tiroler Arztekammer in Innsbruck
statt. Der Lehrgang umfasst insgesamt 96 Stunden an 8 Wochen-
enden (jeweils 1,5 Tage, Freitag und Samstag) innerhalb von drei
Semestern. Die Lehrgangsgebiihr betrigt 1.860,00 Euro. Bei In-
teresse melden Sie sich bitte bei Frau Caroline Ebner: caroline.
ebner@schlosshofen.at, www.schlosshofen.at.

Diplom Phytotherapie/Schloss Hofen
Lehrgang 2020/21 (bereits ausgebucht)
Modul 1: 4./5. September 2020

Modul 2: 13./14. November 2020
caroline.ebner@schlosshofen.at
www.schlosshofen.at
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Gewinnspiel und Fachkurzinformationen

Gewinnspiel !

Jetzt mitspielen und eines
von 3 Exemplaren des Buches
wBiogene Arzneimittel“
gewinnen!

Frage:

Wie werden in der
botanischen Morphologie
blattahnliche Bildungen an
der Basis des Blattstiels
genannt?

Biogene
Arzneimittel

[Pt O e e e Brdsge

A) Hochblatt
B) Seitenblatt
C) Nebenblatt
D) Niederblatt

Unter allen richtigen Einsendungen werden 3 Exemplare
der tiberarbeiteten Neuauflage des Buches ,Biogene Arznei-
mittel — Lehrbuch der Pharmazeutischen Biologie“ (Wissen-
schaftliche Verlagsgesellschaft Stuttgart) verlost. Der Rechts-
weg und eine Barablose sind ausgeschlossen.

Senden Sie die Antwort an:

Osterreichische Gesellschaft fiir Phytotherapie (OGPHYT),

c/o Department fiir Pharmakognosie der Universitat Wien
Pharmaziezentrum, Althanstraf3e 14, 1090 Wien,
oder per E-Mail an: info@phytotherapie.at

Einsendeschluss ist der 24. September 2020
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Fachkurzinformationen

Cerebokan® 80 mg - Filmtabletten

Inhaber der Zulassung: Dr. Willmar Schwabe GmbH & Co. KG, Willmar-Schwabe-
Str. 4, 76227, Karlsruhe, Deutschland. Qualitative und Quantitative Zusammenset-
zung: 1 Filmtablette enthélt als Wirkstoff: 80 mg Trockenextrakt aus Ginkgo-biloba-
Blittern (EGb 761®) (DEV = 35 - 67:1). Der Extrakt ist quantifiziert auf 17,6 — 21,6 mg
Ginkgoflavonglykoside und 4,32 - 5,28 mg Terpenlaktone, davon 2,24 - 2,72 mg
Ginkgolide A,B und C und 2,08 - 2,56 mg Bilobalid. Erstes Auszugsmittel Aceton
60% m/m. Liste der sonstigen Bestandteile: Lactose-Monohydrat, Siliciumdioxid
(hochdispers, wasserfrei), Cellulose (mikrokristalline), Maisstdrke, Croscarmellose
Natrium, Magnesiumstearat (pflanzlichen Ursprungs), Hypromellose, Macrogol
1500, Dimeticon, alpha-octadecyl-omega-hydroxypoly(oxyethylen)-5, Sorbinséure,
Eisenoxid rot (E-172), Eisenoxid braun (E-172), Titandioxid (E-171), Talkum. Anwen-
dungsgebiete: Cerebokan® 80 mg - Filmtabletten werden angewendet bei Erwach-
senen zur symptomatischen Behandlung von hirnorganisch bedingten geistigen
Leistungseinbullen im Rahmen eines therapeutischen Gesamtkonzeptes bei de-
mentiellen Syndromen mit der Leitsymptomatik: Geddchtnisstorungen, Konzent-
rationsstorungen, depressive Verstimmung, Schwindel, Kopfschmerzen. Zur pri-
miren Zielgruppe gehdren Patienten mit dementiellem Syndrom bei primir
degenerativer Demenz, vaskuldrer Demenz und Mischformen aus beiden. Das indi-
viduelle Ansprechen auf die Medikation kann nicht vorausgesagt werden. Hinweis:
Bevor die Behandlung mit Cerebokan® 80 mg - Filmtabletten begonnen wird, sollte
geklart werden, ob die Krankheitsbeschwerden nicht auf einer spezifisch zu behan-
delnden Grunderkrankung beruhen. Verlangerung der schmerzfreien Gehstrecke
bei peripherer arterieller Verschlusskrankheit bei Stadium II nach FONTAINE
(Claudicatio intermittens) im Rahmen physikalisch-therapeutischer Manahmen,
insbesondere Gehtraining. Vertigo. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen
den Wirkstoff oder einen der in Abschnitt 6.1 genannten sonstigen Bestandteile des
Arzneimittels; Schwangerschaft. Pharmakotherapeutische Gruppe: Andere Antide-
mentiva, Ginkgo biloba. ATC-Code: No6DXo2. Abgabe: Rezept- und apotheken-
pflichtig. Weitere Angaben zu Dosierung, Warnhinweisen und VorsichtsmaBnah-
men, Wechselwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit, Nebenwirkungen und
Haltbarkeit sind der veréffentlichten Fachinformation zu entnehmen.

BRONCHOSTOP Erkiltungssaft

QUALITATIVE UND QUANTITATIVE ZUSAMMENSETZUNG: 15 ml (= 16,3 g)
enthalten: 187,5 mg Trockenextrakt aus Eibischwurzel (Althaeae radix), DEV 7-9:1,
Extraktionsmittel: Wasser 136,4 mg Trockenextrakt aus Lindenbluten (Tiliae flos),
DEV 3-8:1, Extraktionsmittel: Wasser 150,0 mg Trockenextrakt aus Spitzwegerich-
blattern (Plantaginis lanceolatae folium), DEV 4-6:1, Extraktionsmittel: Wasser.
Sonstige Bestandteile mit bekannter Wirkung: Benzylalkohol (E 1519) 0,002 mg. Me-
thyl-4-hydroxybenzoat (E 218) 11,3 mg. Propyl-4-hydroxybenzoat (E 216) 6,6 mg. Pro-
pylenglycol (E 1520) 13,6 mg. Xylitol (E 967) 2,76 g. Vollstandige Auflistung der sons-
tigen Bestandeteile, siehe Abschnitt 6.1. 3. ANWENDUNGSGEBIETE Traditionelles
pflanzliches Arzneimittel zur Linderung von Symptomen einer Erkaltung im Fruh-
stadium wie Fieber, Rachenreizungen und damit einhergehendem trockenen Hus-
ten, sowie nachtlichem Hustenreiz. Dieses Arzneimittel ist ein traditionelles pflanz-
liches Arzneimittel, das ausschlieslich auf Grund langjahriger Verwendung fur die
genannten Anwendungsgebiete registriert ist. Dieses Arzneimittel wird angewen-
det bei Erwachsenen, Jugendlichen und Kindern ab 4 Jahren. 4. GEGENANZEI-
GEN: Uberempfindlichkeit gegen die Wirkstoffe oder einen der in Abschnitt 6.1
genannten sonstigen Bestandteile. 5. LISTE DER SONSTIGEN BESTANDTEILE:
Maltodextrin, hochdisperses Siliciumdioxid, Glycerol, Xylitol (E 967), Methyl-4-hy-
droxybenzoat (E 218), Propyl-4-hydroxybenzoat (E 216), Citronensaure-Monohydrat,
Xanthangummi, Erdbeeraroma (enthalt Benzylalkohol (E 1519), Propylenglycol E
1520)), gereinigtes Wasser. 6. INHABER DER ZULASSUNG: Kwizda Pharma GmbH,
1160 Wien, Osterreich; 7. REZEPTPFLICHT/APOTHEKEPFLICHT: Rezeptfrei, apo-
thekenpflichtig. 8. PHARMAKODYNAMISCHE EIGENSCHAFTEN. Pharmakot-
herapeutische Gruppe: Husten- und Erkaltungsmittel, Andere Antitussiva: ATC-
Code: Ro5DB. 9. STAND DER INFORMATION. 05/2019. Die Informationen zu den
Abschnitten Warnhinweise, Wechselwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit und
Nebenwirkungen sind der veroffentlichten Fachinformation zu entnehmen
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Mitgliedschaft - Mitgliedschaft - Mitgliedschaft - Mitgliedschaft - Mitgliedschaft

OGPHYT

Jetzt Mitglied werden

und Zeitschrift und Newsletter beziehen!

Die Osterreichische Gesellschaft fiir Phytotherapie fordert die
rationale Beschiftigung mit dem pflanzlichen Arzneischatz in
wissenschaftlicher und allgemeinmedizinischer Hinsicht. Wir
sind Arzte, Pharmazeuten aus der Apotheke, der Industrie und
Universitit sowie Vertreter der Wirtschaft und Gesundheitsbe-
horden. Veranstaltungen, Informationen und Unterlagen ste-
hen allen Mitgliedern des eingetragenen Vereins zur Verfii-

gung.

JA, ich bin an Phytotherapie interessiert. Ich mochte als
ordentliches Mitglied in der OGPHYT aufgenommen
werden. Den entsprechenden jahrlichen Mitgliedsbeitrag
von derzeit 30 Euro entrichte ich nach Erhalt der Unterlagen.

Senden Sie untenstehenden Kupon per Post oder E-Mail (info@
phytotherapie.at) an:

Osterreichische Gesellschaft fiir Phytotherapie
p- A. Dept. fiir Pharmakognosie der Universitit Wien,
Pharmaziezentrum, 1090 Wien, Althanstrafle 14

Anmeldung auch tiber: www.phytotherapie.at WWW. p hYtOt h e ra p i e ) at

Name

Adresse

Telefon

E-Mail

I:l Bitte senden Sie mir auch die Zeitschrift und den kostenlosen Newsletter!

Unterschrift

Ich stimme zu, dass mein Name
und meine Adresse in das Mit-
gliederverzeichnis der OGPHYT
aufgenommen werden, und ich
habe das Datenschutzkonzept
der Gesellschaft zur Kenntnis
genommen. (Dieses finden Sie
auf unserer Website.)
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Cerebokan

Antidementivum

Frlhe Intervention bei
kognitiven Leistungsdefiziten

Cerebokan® |

80 Iﬂg - Filmtabletten

Cerebokan?® enthalt den Spezialextrakt EGb761®
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