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Liebe Leserin, lieber Leser!

Hand aufs Herz! Wann haben Sie zum letzten Mal die Website der OGPHYT besucht?
Wenn das schon ldngere Zeit her sein sollte, kann ich IThnen nur sehr empfehlen, wie-

der einmal ,unsere“ Website anzuschauen. Sie wurde in den vergangenen Monaten
griindlich tiberarbeitet (danke an unseren Webmaster Mag. Heinrich Evanzin) und da-

© Foto Nelson

durch iibersichtlicher und informativer. Probieren Sie etwa das Menii , Rezepturen‘: Die Ar-
beitsgruppe ,,Phytorezeptur® hat unter der Leitung von Mag. Ilona Leitner eine Reihe von Phy-
torezepturen fiir verschiedene Anwendungsgebiete erstellt, die Sie in der Praxis ausprobieren
sollten.

Das OGPHYT-Phytodiplom ist im Rahmen der Aktivititen unserer Gesellschaft von ganz be-
sonderer Bedeutung. Auf der Website findet sich eine Liste der Arztinnen und Arzte mit Phyto-
diplom (www.phytotherapie.at — ,,Phytotherapie-Diplom* — , Arztinnen und Arzte mit Diplom
Phytotherapie“). Das OGPHYT-Phytodiplom kann seit 2007 erworben werden; seit diesem Zeit-
punkt wird diese Liste zwar laufend ergédnzt, aber kaum aktualisiert, sodass etliche Eintragun-
gen nicht mehr dem jetzigen Stand entsprechen. Daher habe ich eine Bitte an alle Arztinnen
und Arzte mit Diplom Phytotherapie: Schauen Sie auf unserer Website in diese Liste und aktu-
alisieren und ergdnzen Sie im Bedarfsfall Ihre personlichen Daten, indem Sie die korrigierten
bzw. fehlenden Daten direkt an mich schicken (heribert.pittner@aon.at). Danke im Voraus fiir
Ihre Bemiithungen.

Das vorliegende Heft beschreibt als aktuelle Heilpflanze die Pelargonie (Seite 18). Der Fallbe-
richt aus der Praxis (Seite 20) ist diesmal der Phytotherapie bei Husten gewidmet. Den Schwer-
punkt dieser Ausgabe bilden aber die Kurzfassungen der Vortrdge, die bei den Siidtiroler
Herbstgesprachen von 14. bis 17. Oktober 2021 in Bad Hofgastein gehalten werden (Seiten 10-16).

Auf ein personliches Wiedersehen in Bad Hofgastein freut sich mit vielen Grii3en,
Thr/Euer

Heribert Pittner

phytotherapie.at 5/2021 | 3
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Anlasslich der 35. Studtiroler Herbstgesprache sprach phytotherapie.at mit
der Kinderarztin Ulrike Kastner und der Palliativmedizinerin und Onkologin
Susanne Roas Uber das lebenslange Potenzial, das die Phytotherapie hat -
und wo es Uberschneidungen gibt.

ie Sidtiroler Herbstgespriche
D haben heuer ein kleines Jubila-

um: sie gehen zum 35. Mal iiber
die Bithne. Auch wenn das nicht so
ganz stimmt, denn einerseits wire das
Jubildum bereits im Vorjahr gewesen,
wurde allerdings coronabedingt nicht
gefeiert, und andererseits finden die
Gesprache heuer in Bad Hofgastein
(Salzburg) statt. Das Programm bildet
einen breiten Bereich der Einsatz-
moglichkeiten der Phytotherapie ab.
Im Interview mit Univ.-Doz. Mag.
pharm. DDr. Ulrike Kastner, Fachirz-
tin fiir Kinder- und Jugendheilkunde
in Niederosterreich, und Dr. Susanne
Roas, Facharztin fiir Innere Medizin

6 | phytotherapie.at 5/2021

am Zentrum fiir Integrative Onkolo-
gie in Zirich, Schweiz, zeichnen die
beiden Arztinnen den Bogen nach, ge-
ben Einblicke in ihre Arbeit und fin-
den Parallelen in den ganz unter-
schiedlichen  Einsatzgebieten zu
Beginn und am Ende des Lebens.

Warum setzen Sie in Ihren Bereichen
pflanzliche Arzneimittel ein?

Kastner: Das hat mehrere Griinde:
Zum einen sind aus rein medizini-
scher Sicht die meisten Substanzgrup-
pen aus pflanzlichen Arzneimitteln
mit wenig Nebenwirkungen behaftet
und somit zum Einsatz in der Kinder-
heilkunde geeignet. Zum anderen sind

Von Martin RUmmele

es meist Formulierungen, die kindge-
recht sind, wie Fliissigkeiten oder Ein-
reibungen. Auflerdem konnen sie gut
fiir Befindlichkeitsstorungen einge-
setzt werden — bei Bauchschmerzen
oder Infekten. Man kann den Hei-
lungsprozess unterstiitzen und den
Kindern den Weg durch den Infekt er-
leichtern. Aulerdem sind Phytophar-
maka sehr sichere Arzneimittel mit ei-
ner groflen therapeutischen Breite;
abgesehen von der langen Erfahrung,
die sich durch die traditionelle An-
wendung ergeben hat — auch wenn es
Altersbeschrankungen gibt.

Roas: Traditionell findet die Phytothe-
rapie seit jeher bei Krankheiten oder
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zur Linderung von Beschwerden An-
wendung. Mittlerweile hat sich, nicht
zuletzt auch durch eine umfangreiche
klinische Forschung und die Erwartun-
gen der Patienten, eine Reihe von Phy-
totherapeutika in supportiven und pal-
liativen Situationen etabliert. Gerade
im Bereich der Palliativmedizin kom-
men Phytotherapeutika in recht kom-
plexen Behandlungssituationen
Anwendung. Oft verbessern die Arz-
neimittel auch die Lebensqualitét. Ent-
ziindliche Gelenkbeschwerden etwa
sind ein Nebeneffekt der Antihormon-
therapie in der Onkologie. Weihrauch-
kapseln oder Phytotherapeutika mit
Teufelskralle konnen hier nahezu ne-
benwirkungsfrei lindernd eingesetzt
werden. Hier habe ich sehr gute Erfah-
rungen gemacht. Das ist dann ein scho-
nes Radchen im grolen Getriebe.

zur

Wie sind die Riickmeldungen der Patien-
tinnen und Patienten?

Kastner: Eltern sind zunehmend offen
fiir pflanzliche Produkte. Allerdings
wird da viel vermischt. Fiir die meisten
Eltern sind pflanzliche Arzneimittel in

einem Topf mit Homdopathie und
Nahrungsergidnzungsmitteln. Da be-
darf es doch oft viel Aufklarungsarbeit.
Insgesamt nimmt aber der Wunsch
nach pflanzlichen Arzneimitteln zu,
und die Eltern wollen die Therapie
wieder selbst mitgestalten oder iiber-
nehmen auch wieder viele Rezepte von
ihren Eltern und GroReltern.

Und die Kinder?

Kastner: Kinder sind prinzipiell sehr
empfianglich. Die meisten Produkte
sind ja geschmacklich gut gelungen.
Die Akzeptanz ist gut. Natiirlich kann
man kritisch hinterfragen, welchen Be-
nefit die Produkte etwa bei einer Erkal-
tung bringen und ob man mit ihnen
nach sieben Tagen oder ohne nach ei-
ner Woche gesund ist. Gerade bei Kin-
dern erleichtern sie aber den Gene-
sSungsprozess. Man  kann  mit
Phytopharmaka auch individuell auf
Kinder hintherapieren - etwa, wenn
ich an Hauterkrankungen denke. Gera-
de in der Kinderheilkunde schitzen
wir Phytopharmaka. Vor allem im nie-
dergelassenen Bereich. Im klinischen

»>
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Bereich ist die Akzeptanz und Wert-
schitzung fiir Phytotherapeutika leider
nicht besonders gro8. Das liegt wohl
daran, dass die Erkrankungen hier
schwerer sind und die Phytotherapie zu
Recht keinen Platz hat. Was mich aber
enttauscht, ist, dass man von Seiten der
Klinik der Phytotherapie im niederge-
lassenen Bereich keinen Stellenwert
einrdumen mochte und sich auf Evi-
denz und Studien beruft. Es ist schon
eine Herausforderung, wenn Eltern
zum dritten Mal in der Ordination ste-
hen, weil das Kind weiterhin hustet.
Die Fachmeinung ist bekanntlich zuzu-
warten und der Selbstheilung eines vi-
ralen Infektes seinen natiirlichen Lauf
zu lassen. Hier brauche ich nicht nur
klinische Evidenz, sondern auch akut et-
was, das hilft, damit das ganze System zu
Hause nicht kippt. Manchmal sieht die
Welt in der Praxis einfach anders aus.

Wie ist das in der Onkologie und in der
Palliativmedizin?

Roas: Die Phytotherapie ist heutzutage
ein wertvoller Bestandteil der moder-

nen Medizin. Phytotherapeutika »

phytotherapie.at 5/2021 | 7
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konnen nicht nur zur Symptomlinde-
rung, sondern auch zur besseren Ver-
triglichkeit verschiedener - auch
schulmedizinischer — Therapien bei-
tragen. Gerade in der integrativen On-
kologie kommen Phytotherapeutika
zunehmend zum Einsatz. Auch bei
pflegerischen Anwendungen gibt es
viele Moglichkeiten, die von den Pati-
enten auch sehr geschitzt werden.
Dazu kommen im klinischen Bereich
auch positive Erfahrungen - etwa auf-
grund der Nebenwirkungsarmut vieler
Phytotherapeutika sowie der in der Re-
gel wenigen Wechselwirkungen. Ein
Phytotherapeutikum ist ein Vielstoffge-
misch, was man sich bei Behandlungen
zunutze machen kann. Dadurch hat es
eine Wirkungsvielfalt. Gerade bei der
Behandlung von onkologischen Studi-
enpatienten gerdt man schnell an Gren-
zen in Bezug auf symptomatische The-
rapiemoglichkeiten — da diese das
Studienprotokoll stéren kénnen. Man-
che Phytotherapeutika kann man aber
gerade bei diesem Patientenklientel gut
einsetzen, um allfillige Nebenwirkun-
gen zu vermeiden.

Kénnen Sie ein Beispiel nennen?

Roas: Gerade bei den Nebenwirkungen
von schulmedizinischen Krebsthera-
pien konnen pflanzliche Arzneimittel
und Heilpflanzen oft nebenwirkungs-
arm zur Linderung eingesetzt werden
— etwa Leinsamen gegen Verstopfung
oder Misteltherapie zur Behandlung
der Fatigue. Wir hatten beispielsweise
eine Patientin, bei der verschiedene
Chemotherapiebehandlungen  eine
persistierende Leberwerterh6hung
nach sich zogen. Durch ein Mariendis-
tel-Praparat konnten wir hier gut be-
gleiten — und so ermdglichen, dass Pa-
tienten auch noch in eine Studie
eingeschlossen werden konnten. Sand-
dornfruchtfleischol ldsst sich gut bei
Stomatitis und Mukositis einsetzen -
hier gibt es auch gute Studiendaten.

8 | phytotherapie.at 5/2021

Wichtig ist immer auch die Frage, was
will mein Patient. Bei uns im Zentrum
fiir Integrative Onkologie werden The-
rapien gemal den Leitlinien der Schul-
medizin angeboten, aber eben nicht
nur, sondern mit dem Plus ,einer sup-
portiven“ Behandlung. Der Bedarf ei-
nes Patienten im Bereich der integrati-
ven Onkologie ist meist sehrindividuell.
Fir manche sind die onkologischen
Therapien allein zu wenig. Ein Beispiel
ist ein Patient mit einem weit fortge-
schrittenen, metastasierten Tumorlei-
den, der keine Chemotherapie oder Be-
strahlung mehr moéchte. Im palliativen
Setting kann dann gegebenenfalls eine
Misteltherapie zur Behandlung der Fa-
tigue und des subjektiven Wohlbefin-
dens sinnvoll sein.

Wie sind die Hospiz-Erfahrungen?

Roas: Palliativmedizin ist mehr als
End-of-Life-Therapie. Es gibt viele Pa-
tienten, die noch so lange wie méglich
,aktiv am Leben teilnehmen“ und
.eine gute Lebensqualitit® haben
mochten. Gerade bei den pflegeri-
schen Mafinahmen haben sich phyto-
therapeutische Behandlungen sehr
bewihrt und werden von den Patien-
ten sehr dankend angenommen. Ge-
nerell kann man sagen, dass zur Be-
handlung im palliativen Setting ein
umfingliches Repertoire an Phytothe-
rapeutika zum Einsatz kommen kann.
Kastner: Ich habe insgesamt auch den
Eindruck, dass Menschen, wenn sie al-
ter werden, wieder verstiarkt an Phyto-
therapie denken. Sie denken mehr da-
riiber nach, was sie brauchen und
wollen. Das wird jetzt auch durch den
Einschnitt der Corona-Pandemie, den
wir alle erlebt haben, verstarkt — wo
man gemerkt hat, dass man an Gren-
zen stol$t. Hier schaut man dann auch,
welche Kraft aus der Natur zu schép-
fen ist. Natiirlich gibt es viele Erkran-
kungen, bei denen wir Synthetika
brauchen. Aber gerade bei Befindlich-

Coverstory

keitsstorungen oder milden viralen In-
fekten sehe ich doch eine erhdhte
Nachfrage.

Offenbar gibt es Unterschiede in der Ak-
zeptanz pflanzlicher Produkte innerhalb
der Arzteschaft. Woran kann das liegen?
Kastner: Leider muss man gestehen,
dass die Phytotherapie weder im Me-
dizinstudium noch in der &rztlichen
Ausbildung einen hohen Stellenwert
hat. Das verunsichert beim Einsatz
pflanzlicher Produkte, denn wenn
man um die Wirkungsweisen und In-
haltsstoffe von Heilpflanzen nicht viel
gehort hat, kann man auch kein Ge-
fiihl fiir diese Therapiemdglichkeit
entwickeln. Als Arzt muss man sich
aktiv um das Wissen der Phytothera-
pie bemiihen, etwa im Rahmen von
Fortbildungen oder postgraduellen
Weiterbildungen, wie sie beim FAM
(Fortbildung fiir Allgemeinmediziner)
angeboten werden. Hier lernt man
nicht nur Wissenswertes iiber die An-
wendungsmoglichkeiten, sondern be-
kommt auch einen Bezug zur Pflanze
und ihren Wirkstoffen, zu ihrem the-
rapeutischen Potenzial und vielleicht
auch zu gewissen unerwiinschten Wir-
kungen am Menschen. Deshalb finde
ich auch den stindigen Wissensaus-
tausch in diesem Bereich extrem wich-
tig — eine informative Plattform stellt
ja die Osterreichische Gesellschaft fiir
Phytotherapie zur Verfiigung. Einen
besonderen Stellenwert haben sicher
auch die ,Siidtiroler Herbstgespra-
che®, die eine perfekte Moglichkeit
darstellen, sein Wissen tiber Heil-
pflanzen aufzufrischen und zu erwei-
tern und sich interdisziplinar auszu-
tauschen und zu vernetzen. Hier ist es
moglich, den Bogen zwischen ,,Alt und
Jung® zwischen ,Klinik und Praxis®,
zwischen ,Arzt/Apotheker und phar-
mazeutischer Industrie“ mit der Arz-
neipflanze im Mittelpunkt zu span-
nen.
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Herzlich willkommen
zum Phytoherbst in Bad Hofgastein!

ndlich wieder Prasenz! So konnte der nichtfachliche Untertitel der
heurigen Tagung lauten, nachdem viele Veranstaltungen pande-
J miebedingt gar nicht — oder nur virtuell - stattfinden konnten. Nach
einer Zeit, die Tagungsteilnehmer, Vortragende und Organisatoren egal
welcher Veranstaltung ,an die Bildschirme gezwungen hat®, freuen wir
uns umso mehr, Sie alle personlich willkommen zu heillen. Genau diese
physische Prisenz ermdglicht eine gute Kommunikation, den Gedanken-
austausch und das so wichtige ,Netzwerken“ zum Thema Phytopharmaka und Phytotherapie. Dieses
Format bietet Pharmazeuten wie Arzten ein bewihrtes Forum, sich mit pflanzlichen Arzneimitteln zu
befassen und dariiber auszutauschen - letztlich zum Wohl des Patienten.

Den Auftakt gibt die beliebte pharmakobotanische Exkursion, eine erste Gelegenheit fiir Begegnungen
der Teilnehmer und Vortragenden untereinander und mit dem Ursprung pflanzlicher Arzneimittel,
den Pflanzen.

Die thematische Zusammenstellung der Vortrage steht heuer unter dem Motto ,variatio delectat”. Es
wird ein Einblick in die Strategien der wissenschaftlichen Forschung zu Wirkmechanismen von Arznei-
pflanzen gegeben, und es werden Themen beleuchtet wie das menschliche Mikrobiom, die Erndhrung,
Mundhygiene in Hinblick auf Infektionsprophylaxe, phytotherapeutische Mdoglichkeiten in der Pallia-
tivmedizin, respiratorische Infekte in der Padiatrie, Arzneitees, Heilpilze und Kommunikation im Ge-
sundheitsbereich. Zusitzlich zu den Diskussionen der Vortrige geben die Gespriachskreise und zwei
Workshops Gelegenheit, Themen in kleinerer Runde zu bearbeiten und zu erortern.

Sehr herzlicher Dank sei an all jene ausgesprochen, die die Siidtiroler Herbstgesprache auch heuer
wieder moglich machen: den Vortragenden und Exkursionsleitern, der Organisation und nicht zuletzt
unseren Sponsoren fiir die Ermoglichung des wissenschaftlichen Programms.

Mit Bad Hofgastein als Veranstaltungsort wird die Tagung erstmals in Osterreich abgehalten. Die zent-
rale Lage in Osterreich, die gute Erreichbarkeit mit Bahn und Auto sowie die langjihrige Erfahrung der
Verantwortlichen vor Ort mit der Abhaltung von Tagungen sollen Thnen eine problemlose Anreise und
einen angenehmen Aufenthalt ermdglichen. Alle Vortrige finden im Kongresszentrum Bad Hofgastein
statt.

Wir wiinschen Thnen erfolgreiche und erfreuliche Tage in Bad Hofgastein mit interessanten, anregen-
den Vortragen, Gesprachen und Begegnungen!

{ jw ’?TMW 1Y, \bethra

Sabine Glasl-Tazreiter Wolfgang Kubelka

PS: Auf den folgenden Seiten finden Sie die Kurzzusammenfassungen der Vortrage und Workshops, die
Vortragsfolien stehen Ihnen als Teilnehmer im Skriptum und nach der Tagung im internen Bereich der
Website www.phytoherbst.at zur Verfligung.

10 | phytotherapie.at 5/2021



Abstracts

Neue Strategien zur Aufkla-
rung der Wirkmechanismen
von Arzneipflanzen

Andreas Hensel
Universitat Minster, Institut fir Pharma-
zeutische Biologie und Phytochemie

Treffpunkt Darm: Mikrobiom
und Pflanzenstoffe — Herbal
Drugs meet Bugs!

Eva-Maria Pferschy-Wenzig,
Universitat Graz, Institut fur Pharmazeuti-
sche Wissenschaften, Pharmakognosie

flanzliche Zubereitungen bergen

ein innovatives Potenzial an span-

nenden und zukunftstrichtigen
Sekundarstoffen. Unter Zugrundele-
gung des Wissens um traditionelle An-
wendungen und Kombination mit mo-
dernen wissenschaftlichen Methoden
der Phytochemie, Pharmakologie und
Molekularbiologie erscheint es mog-
lich, belegende Rationalisierungen fiir
solche Zubereitungen und deren heu-
tige moderne Anwendungen, Einsatz-
gebiete und daraus abgeleitete neue
Entwicklungen zu generieren. Solche
Vorgehensweisen werden innerhalb
der Prasentation am Beispiel verschie-
dener Drogen, die traditionell bei un-
komplizierten = Harnwegsinfektionen
eingesetzt werden, beschrieben. So
kann etwa Fruchtextrakt aus Cranber-
ry als Stimulator des innaten Immun-
systems gesehen werden, wobei die In-
duktion von Tamm-Horsfall-Protein in
der Niere antiadhésive Wirkung gegen-
iiber uropathogenen E. coli (UPEC)
bewirkt. Wissrige Extrakte aus Ortho-
siphonbldttern hingegen bewirken

as Darmmikrobiom ist die mikro-

bielle Lebensgemeinschatft, die die

unteren Darmabschnitte des Men-
schen besiedelt. Es erfiillt wichtige Funk-
tionen bei Entwicklung und Aufrechter-
haltung physiologischer
sowie bei der Verdauung und Vitamin-
synthese. Die individuelle Mikrobiomzu-
sammensetzung wird neben genetischen
Faktoren stark von Erndhrung, Alter, Me-
dikation, Gesundheitszustand et cetera
beeinflusst.> * Dysbiotische Mikrobiom-
verdnderungen konnten mit der Entste-
hung bestimmter Erkrankungen im Zu-
sammenhang stehen. Pflanzenstoffe, die
wegen ihres hohen Molekulargewichts
und/oder ihrer Polaritdt im Diinndarm
unzureichend resorbiert beziehungswei-
se die uiber die Galle ausgeschieden wer-
den, konnen in den unteren Darmab-
schnitten mit der Darmmikrobiota in
Interaktion treten. Da diese enorme me-
tabolische Kapazitit aufweist, kann der
mikrobielle Abbau dieser Stoffe zur Ent-
stehung neuer, oft besser resorbierbarer

Funktionen

tiber polymethoxylierte Flavonoide,
die direkt an UPEC-Oberflichenpro-
teinen angreifen, eine Hemmung der
Interaktion zwischen UPEC und Bla-
senzellen. Antiinflammatorische Wir-
kungen werden durch Extrakte aus
Hauhechelwurzel pleiotrope
Wirkmechanismen vermittelt, nimlich
iiber eine Hemmung der Hyaluronida-
se in Nierengewebe (auch diuretisch)
sowie liber ein TLR-4-vermitteltes Sig-
nalling.

Untersuchung von traditionell bei Er-
kdltungserkrankungen
Drogen (zum Beispiel Lindenbliiten)
zeigen interessante pharmakologische
Effekte, die durchaus diese Indikation
iiber definierte Mechanismen rationa-
lisieren konnen. Dies wird an einigen
Beispielen in der Présentation gezeigt.
Insgesamt ist davon auszugehen, dass
pflanzliche Naturstoffe und Drogen ein
hohes Innovationspotenzial aufweisen,
das es aber zur gezielten Weiterent-
wicklung hin zu schlagkriftigen Pro-
dukten intensiver Forschung und der
dazugehorigen Finanzierung bedarf.

uber

verwendeten

Metaboliten mit verdnderter Aktivitit
fithren.*> Beispiele hierfiir sind die Meta-
bolisierung von Isoflavonen® sowie der
Abbau von Ellagitanninen’, die jeweils
einer starken interindividuellen Variabili-
tat unterliegen. Umgekehrt konnen auch
die Pflanzenstoffe die Zusammensetzung
beziehungsweise Funktion des Darmmi-
krobioms modulieren. Prominentestes
Beispiel hierfiir sind die prebiotischen
Eigenschaften von Inulin oder resistenter
Stérke®. In diesem Vortrag werden bisher
bekannte Wechselwirkungen zwischen
Darmmikrobiom und Pflanzenstoffen so-
wie deren mogliche gesundheitliche Re-
levanz naher beleuchtet.

Referenzen:

1 Sommer & Bickhed, Nat Rev Microbiol 2013; 11:227-238.
DOI: 10.1038/nrmicro2974

2 Rowland et al., Eur ] Nutr 2017; 57:1-24. DOI: 10.1007/s00394-017-
1445-8

3 Shreiner et al., Curr Opin Gastroenterol 2015; 31:69—75.
DOI: 10.1097/MOG.0000000000000139

4 Saad et al., Gut Pathogens 2012; 4:16. DOI: 10.1186/1757-4749-4-16

5 Chen et al,, ] Ethnopharmacol 2016; 179:253-264. DOI: 10.1016/j.
jep.2015.12.031

6 Tomas-Barberan et al., Mol Nutr Food Res 2017; 61:1500901.
DOI: 10.1002/mnfr.201500901

7 Shor et al., Eur ] Nutr 2012; 51:389-398. DOI: 10.1007/s00394-012-

0331-7
8 Tripodo, Mandracchia, Eur ] Pharm Biopharm 2019; 141:21-36.
DOI: 10.1016/j.€jpb.2019.05.011
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Erndhrungspyramide ade —
klare Botschaften sind gefragt

Mag. pharm. Karin Hofinger,
Innsbruck-lgls

Maglichkeiten zur
Mundhygiene und
Infektionsprophylaxe

Dr. Bruno Frank
Kleinrinderfeld (D)
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ngesichts steigender Pravalenzen

von Ubergewicht, Fettleber und

Typ-2-Diabetes wird die gezielte
Motivation zu einer ausgewogenen,
pflanzenreichen Erndhrung in der Pra-
vention und Therapie immer wichti-
ger: Mit moglichst einfachen Botschaf-
ten, die nicht nur von Diitologen,
sondern auch in Apotheken und Arzt-
praxen im Nu erkldrbar und erfassbar
sind. Dabei haben alltagsferne Ernih-
rungspyramiden ldngst ausgedient.
Heute gilt das Prinzip ,Gesunder Tel-
ler* als verstdndlichste Form von Er-
ndhrungsempfehlungen, beispielswei-
se ,MyPlate“ (2011), ,Healthy Eating
Plate (2011) und ,, The Planetary Health
Plate“ (2019). Bunte Tellergrafiken ver-
deutlichen ausgewogene Mahlzeiten
am konkreten Essteller — mittlerweile
auch in Osterreich: als ,Vital-Teller-
Modell®“ (2016) und ,,Der Gesunde Tel-
ler” (2018).
Das Vital-Teller-Modell® der Autorin
ist als mediterran-ndhrstoffoptimierte,
grafisch vereinfachte und besonders

ie als Preprint veroffentlichte In-

vitro-Studie’ iiber die antiviralen

Eigenschaften von Griintee, Aro-
nia-, Granatapfel- und Holunderbee-
ren-Saft gegen vier verschiedene Viren
wird vorgestellt und ihre Anwendungs-
relevanz interpretiert. Dabei reduzier-
ten Griintee und Aronia-Saft das
SARS-CoV-2 um mehr als 97 % und das
Grippe-Virus (Stamm ,Schweinegrip-
pe“) um mehr als 99,9 % innerhalb von
1 beziehungsweise 5 Minuten. Neueste
Erkenntnisse zum Verhalten des CO-
VID-19 verursachenden SARS-CoV-2
werden im Zusammenhang mit seiner
Entwicklung im Mund-Rachen-Raum
und damit zusammenhzngender Uber-
tragungsmoglichkeiten vorgestellt.

Weitere pflanzliche Mittel, wie be-
stimmte Tees und Lutschpastillen, wer-
den in diesem Zusammenhang eben-
falls kurz diskutiert. Eine
Langzeitanwendung der getesteten
Produkte in Form von Mundspiilungen

praktische Methode konzipiert. Da-

nach setzt sich eine vollwertige Mahl-

zeit aus 2 Handvoll Gemiise, 1 Handvoll

Starke-Beilage, 1 Handvoll Eiweil3-Zu-

lage und 1-2 Essloffeln an wertvollen

Fettquellen zusammen. Diese klare

Faustregel kann im Kontext einer (in

der Tellergrafik ersichtlichen) groflen

Auswahl innerhalb der jeweiligen

Nahrstoff- und Lebensmittelgruppen

sofort konkret umgesetzt werden. Dazu

inspirieren auch 200 variable Kochre-
zepte — je nach Erndhrungsstil von ve-
getarisch, vegan bis mischkéstlich (und
getoppt mit kulinarischem ,Phyto-

Plus“ in Form bester Krduter und Ge-

wiirze).

Literatur:

« Deutsche, Osterreichisch, Schweizerische Gesellschaften fiir Er-
nihrung (DGE, OGE, SGE): Referenzwerte fiir die Nihrstoffzu-
fuhr, Umschau-Braus 2018; www.dge.de; www.oege.at; www.sge.ch

« Willet W et al., Eat Lancet Commission, The Planetary Health
Plate 2019; www.eatforum.org

« Fallmann K, Widhalm K, Gesunde Ernihrung - Empfehlung,
Richtlinien, Beurteilungskriterien, JEM 3 2018; www.jem.at

« Harvard Medical School, Healthy Eating Plate 2011; www.health.
harvard.edu

« Hofinger K, Handbuch Gesunde Kiiche — Wohlfiihlen und Genie-
Ben mit dem Vital-Teller-Modell, Léwenzahn 2016

« Hofinger K, Vital-Teller-Modell - Die neue Zauberformel fiir ge-
sunden Genuss, Kneipp 2019; www.vitalimpuls.com

« Osterreichisches Institut fiir Erndhrungsmedizin (OAIE): Der Ge-
sunde Teller 2018; www.oeaie.or

g
« U.S. Department of Agriculture (USDA): MyPlate 2011; www.choo-
semyplate.gov

und Gurgeln oder Lutschen sind weit-

gehend unproblematisch und kénnten

eine geeignete Pri- und Postexpositi-
onsprophylaxe wiahrend der aktuellen

COVID-19-Pandemie sein. Aullerdem

ist die Moglichkeit des Hinunterschlu-

ckens der Lebensmittel im Gegensatz
zu herkdmmlichen Mundspiilungen in
vielen Situationen praktisch. Die Ei-
genschaften von SARS-CoV-2 und die

Ablaufe im Mund-Rachen-Raum wer-

den zusammen mit der Anlehnung an

In-vivo-Studien®? diskutiert. Damit er-

gibt sich eine hohe Plausibilitdt solcher

Malnahmen zur Vermeidung von An-

steckung/Ubertragung und damit zur

Verbesserung der Corona-Pandemie-

Situation.

Literatur:

1 Frank B et al., Antiviral activity of plant juices and green tea
against SARS-1 CoV-2 and influenza virus in vitro. bioRxiv 2020;
DOI: https://doi. 0rg/10.1101/2020.10.30.360545; this version posted
December 7, 2020.

2 Nurul AM et al., Early viral clearance among covid-19 patients
when gargling with povidone-iodine and essential oils: a pilot cli-
nical trial. medRxiv; DOI: https://doi.
01g/10.1101/2020.09.07.20180448

3 Belcaro G, Bombardelli E, Cornelli U, Cesarone MR, Cotellese R et
al., Virucidals Control the Presence of Covid in Mouth/Saliva. Med

Clin Res 20205 5:76—79. https://medclinres.org/pdfs/2020/virucidal-
scontrol-the-presence-of-covid-in-mouth-saliva-mcr-20.pdf
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Phytotherapie
in der Palliativmedizin

Dr. Susanne Roas,

Zentrum fur Integrative Onkologie, Zirich

Phytotherapie bei respiratori-
schen Infekten im Kindesalter

Prim. MR. Ass.-Prof.
DDr. Peter Voitl, MBA

Wien

ie Phytotherapie ist heutzutage
D ein wertvoller Bestandteil der

modernen Medizin. Traditionell
findet sie (international und umfassen-
der auch als ,herbal medicine“ bezeich-
net) seit jeher Anwendung bei Krank-
heiten beziehungsweise zur Linderung
von Beschwerden. Mittlerweile hat sich,
nicht zuletzt durch eine umfangreiche
klinische Forschung und durch phyto-
therapiebezogene Erwartungen der Pa-
tienten, eine Reihe von Phytotherapeu-
tika in supportiven und palliativen
Behandlungssituationen etabliert.
Gerade im Bereich der Palliativmedizin
kommen Phytotherapeutika in recht
komplexen Behandlungssituationen
zur Anwendung. So kénnen sie etwa
bei Haut-, urogenitalen, psychischen/
kognitiven, Atemwegs-, schmerzbe-
dingten, gastrointestinalen, kardiovas-

inder sind aus zwei Griinden be-
E< sonders anfillig fir Erkiltun-

gen: Zum einen sind sie gegen
eine Vielzahl von Viren noch nicht im-
mun, zum anderen kommen sie durch
die verdnderten hygienischen Bedin-
gungen im Kindergarten und in der
Schule stindig in Kontakt mit Erre-
gern. Diese ,banale“ Erkiltung ver-
lauft in zwei Phasen: Zunichst besteht
ein trockener, aber unproduktiver Hus-
ten, dann folgt der feuchte Husten. Fiir
beide Stadien gibt es verschiedene
Phytotherapeutika: Hustenreizdamp-

kuldren und/oder (iatrogen bedingten)
postmenopausalen Beschwerden zum
Einsatz kommen, aber auch bei pflege-
rischen Mallnahmen einen wertvollen
Beitrag leisten. Phytotherapeutika kon-
nen nicht nur zur Symptomlinderung
(hierbei seien beispielsweise Johannis-
kraut, Pfefferminze, Ingwer, Salbei,
Blutwurz, Traubensilberkerze, Sand-
dorn, Leinsamen, Teufelskralle, Weil3-
dorn, Cannabis als kleine Auswahl
moglicher Phytotherapeutika genannt),
sondern auch zur besseren Vertréglich-
keit von supportiven Behandlungssitu-
ationen (worunter ich den Einsatz von
Mariendistel-, aber auch Mistelprapa-
raten nennen mdochte) beitragen. In
meinem Vortrag werde ich einige be-
sondere Phytotherapeutika ndher be-
leuchten, die sich in der Palliativmedi-
zin gut integrieren lassen.

fende beziehungsweise schleimlésen-
de Prdparate. Phytotherapeutika wer-
den von den Eltern und letztendlich
auch von den betroffenen Kindern be-
sonders gut akzeptiert. Ein entschei-
dender Vorteil von pflanzlichen Arz-
neimitteln ist daher eine sehr hohe
Therapietreue. Die
kennt eine Vielzahl von Pflanzen, lei-
der gibt es nicht immer verléssliche
Daten zur Wirkung und Sicherheit bei
Kindern. Das gewédhlte Arzneimittel
sollte zudem keinen Alkohol oder Zu-
cker enthalten.

Volksmedizin
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Tee als Darreichungsform
in der Phytotherapie:
Besonderheiten und
Trugschliisse

Dr. Bruno Frank
Kleinrinderfeld (D)

Die Kraft der ,,Heilpilze“

Mag. pharm. Dr. Ulrike Grienke,
Department fir Pharmazeutische Wissen-
schaften, Abteilung fir Pharmakognosie,
Universitat Wien
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m Zentrum des Vortrages stehen die

Ubergangsquoten der relevanten In-

haltsstoffe in das Teegetrank — wo-
von sie in welchem Ausmall abhingen
und welche Konsequenzen sich daraus
fiir die Zubereitungsprozedur und die
Dosierung ergeben. Fiir den Vergleich
mit anderen Darreichungsformen wie
Tabletten, Dragees, Kapseln, Tinkturen
und Frischpflanzensiften ist die Kennt-
nis der Ubergangsquoten genauso von
Bedeutung wie fiir den Vergleich zwi-
schen den Tee-Darreichungsformen:
offener Tee, Aufgussbeutel-Tee und

as Interesse am Thema ,Heilpil-

ze“ und der damit verbundenen

Mykotherapie hat in Europa in
den letzten Jahren stark an Bedeutung
gewonnen. Eine uniiberschaubare
Vielzahl kommerzieller Produkte, vor
allem im Bereich der Nahrungsergin-
zungsmittel, ist auf dem Markt. Insbe-
sondere Medizinalpilze der traditionel-
len chinesischen Medizin (zum Beispiel
der glanzende Lackporling, Ganoderma
lucidum), aber auch der (nord-)européi-
schen Volksmedizin (zum Beispiel
Chaga-Pilz, Inonotus obliquus) werden
intensiv als nahrstoffreiche, starkende
und immunmodulierende Vital- oder
Heilpilze beworben.

Die Qualitat dieser Produkte zweifels-
frei zu beurteilen ist schwierig, da oft
Informationen zu verwendeten Roh-
materialien fehlen bzw. die angepriese-
nen Wirkungen nur unzureichend mit
wissenschaftlichen Studien Dbelegt
sind. Nur wenige dieser Medizinalpilze
wurden bisher auf molekularer Ebene
mykochemisch und biologisch ausgie-
big untersucht. Die Hauptgriinde dafiir
liegen in der komplexen Zusammen-
setzung der Biomasse und der heraus-
fordernden Identifizierung und Quan-

tassenfertiger Tee. Die Ubergangsquo-
ten sind das zentrale Beurteilungskrite-
rium fiir alle diese Fragen im Zusam-
menhang mit der Wirksamkeit, sind
aber den meisten Therapeuten und
Anwendern unbekannt, was oft zu
Trugschliissen fiihrt. Selbstverstand-
lich werden auch die vielen Vor- und
die wenigen Nachteile einer Therapie
mit Tee als Darreichungsform genauso
diskutiert, wie einige wichtige Kriteri-
en der Qualitat und Variabilitat der
Ausgangsdroge.

tifizierung jener Verbindungen, die der
menschlichen Gesundheit zutriaglich
sind.

Viele Quellen belegen die traditionelle
Anwendung von Heilpilzen seit Jahr-
hunderten beziehungsweise Jahrtau-
senden.' Um dieses Wissen auf eine so-
lide wissenschaftliche Basis zu stellen,
bedarfes einiger Grundlagenforschung
auf dem Gebiet dieser naturstofflie-
fernden Organismen. Um Einblicke in
die unterschiedlichen Forschungsan-
sdtze in unserer Arbeitsgruppe ,,Phyto-
chemistry and Biodiscovery“ am De-
partment fir Pharmazeutische
Wissenschaften, Abteilung fiir Phar-
makognosie, Universitit Wien zu ge-
ben, werde ich in meinem Vortrag auf
ausgewahlte Beispiele fiir traditionell ge-
nutzte Medizinalpilze eingehen (vor al-
lem Porlinge*?), die wir aus mykochemi-

scher Sicht eingehend untersucht

haben.*

Literatur:

1 Grienke U, Z6ll M, Peintner U, Rollinger JM, European medicinal
polypores — A modern view on traditional uses. ] Ethnopharmacol
2014; 154:564-583

2 Grienke U, Zwirchmayr J, Peintner U, Urban E, Zehl M, Schmidtke
M, Rollinger JM, Lanostane triterpenes from Gloeophyllum odora-
tum and their anti-influenza effects. Planta Med 2019; 85:159—202
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hibiting lanostane triterpenes — Structure activity relationship and
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E, 'H NMR-MS-based heterocovariance as a drug discovery tool for
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Kommunikation
im Gesundheitsbereich

DDr. Oskar AuBerer,
Zentrum zur Dokumentation
von Naturheilverfahren
Glurn, Stdtirol

ommunikation meint etwas Ver-

bindendes, zum Beispiel Apo-

theker mit Kunden oder Arzte
mit Patienten. In der katholischen Kir-
che nennt sich das Aquivalent Kommu-
nion. Damit etwas verbunden werden
kann, bedarf es einer gewissen Reso-
nanz, genauso wie etwa bei einem Ra-
diosender und dem entsprechenden
Empfangsgerit.

In der Werbung gilt ein einfacher
Grundsatz: Der Koder muss dem Fisch
schmecken, nicht dem Fischer! Will
heiflen, wenn ich will, dass der andere
mir zuhort, muss ich mir Gedanken
tiber diese Person machen und nicht
dartiber, wie ich Recht behalten kann.
Eine Information kann nur dann gut
sein, wenn sie auch verstanden wird.
Fiir den Gesundheitsbereich heif3t dies,

dass mir klar werden muss, in welchem
Zustand ein Kunde oder Patient zu mir
kommt. In der Regel sucht man weder
eine Arztpraxis zum Spall auf noch
kauft man sich Medikamente aus rei-
ner Langeweile.

Existenzielle Angste, Schmerzen und
die ungewisse Zukunft machen den Pa-
tienten zu schaffen. Privacy, ob die Leis-
tungen bezahlbar sind und die Fach-
sprache im Gesundheitsbereich sind
Themen, die sie beschiftigen. Dass ein
negativer Befund positiv ist, bereitet
vielen Kn6pfe im Hirn. Das Allerwich-
tigste in der Kommunikation ist die Be-
antwortung der Frage, wie man selbst
gestrickt ist, welcher Typ man ist. Erst
die Beschiftigung mit dieser Frage er-
moglicht eine ertragreiche und gute
Kommunikation — fiir beide Seiten.
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Mittwoch, 13. Oktober 2021

Abendessen, Ort wird noch bekannt gegeben _

19.30

Donnerstag, 14.

Oktober 2021: Pharmakobotanische Exkursion

Programm

Freitag,

15. Oktober 2021

08.00 Gruppe ,Edelwei3” Prof. Johannes Saukel
Universitat Wien

08.30 Gruppe ,Enzian” Mag. Cacilia Lechner-Pagitz
Universitat Innsbruck

19.00 Kongresseréffnung, Hotel Norica

Samstag,

09.00-09.45 Neue Strategien zur Aufklarung der Prof. Andreas Hensel
Wirkmechanismen von Arzneipflanzen Universitat Minster (D)

10.00-10.45 Treffpunkt Darm: Mikrobiom und Pflanzenstoffe | Dr. Eva-Maria Pferschy-Wenzig
- herbal drugs meet bugs! Universitét Graz

11.15-12.00 Erndhrungspyramide ade? Mag. Karin Hofinger
Klare Botschaften sind gefragt! Innsbruck

12.00-14.00 Mittagessen

14.00-15.30 Heilpflanzen auskosten - Krautertees, Gewiirze, | Mag. Karin Hofinger

15.30-17.00 Smoothies et al. - Workshop Innsbruck

14.00-15.30 Vom GroBen ins Kleine - Prof. Johannes Saukel

15.30-17.00 Pflanzen genauer betrachtet — Workshop Universitat Wien

16. Oktober 2021

Sonntag, 17. Oktober 2021

09.00-09.45 Aktuelle phytotherapeutische Méglichkeiten zur | Dr. Bruno Frank
Mundhygiene und Infektionsprophylaxe Kleinrinderfeld (D)

10.00-10.45 Phytotherapie in der Palliativmedizin Dr. Susanne Roas

Zirich (CH)

11.15-12.00 Phytotherapie bei respiratorischen Infekten im Prof. Peter Voitl
Kindesalter Wien

12.00-14.00 Mittagessen

14.00-17.00 Gesprachskreise mit den Vortragenden,
individuelle Fragen, Fallbesprechungen

17.00 Abendessen, Abfahrt Kongresszentrum

09.00-09.45 Tees: Besonderheiten und Trugschliisse KDlr B;u:g(;rank
10.00-10.45 Die Kraft der ,Heilpilze” LIJDr. UIril\<Ne Grienke

niversitat Wien
11.00-11.45 Kommunikation im Gesundheitsbereich z%L h(/l)skz?l)r Ausserer
12.00-12.30 Schlussdiskussion

Abschlusscocktail
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m mit Podcast

Legalon® in der Praxis )

Legalon

Der Wirkstoff in Legalon® ist ein Extrakt
aus Mariendistelfriichten, der Silymarin
mit einem hohen Anteil an aktivem Silibi-
nin enthilt.' Legalon® wurde mittlerweile
an mehr als 3.500 Patienten mit alkoholi-
scher und nichtalkohaolischer Fettleber
sowie toxischen Leberschiden klinisch
getestet und zeigt evidenzbasierte Effekti-
vitit mit multiplen. Wirkmechanismen:
Durch Verinderung der iufleren Hepato-
zyten-Zellmembran  werden  toxische
Substanzen am Eindringen ins Zellinnere
gehindert - Legalon® neutralisiert freie
Radikale, steigert durch Aktivierung der
nukleoliren Polymerase A die ribosomale
Proteinsynthese und regt die Neubildung
von Hepatozyten sowie die Regenerati-
onsfihigkeit der Leber an.™"*

Dosierung/Anwendung

Legalon® ist in Kapseln von 70 mg bezie-
hungsweise 140 mg verfligbar. Die Indika-
tionen umfassen toxisch bedingte (z. B
durch Alkohol oder Arzneimittel) bezie-
hungsweise metabolisch bedingte Leber-
schaden, wie z. B. Diabetes. Legalon® kann
zgudem zur unterstiitzenden Behandlung
bei chronisch entziindlichen Lebererkran-
kungen und bei Leberzirrhose eingesetet
werden, Die Kapseln kommen bei Er-
wachsenen ab 18 Jahren zum Einsatz; die
Dosierung betrigt dreimal tiglich eine
140-mg-Kapsel, die unzerkaut mit etwas
Flissigheit eingenommen wird. Cave!
Diese Areneimitteltherapic ersetet nicht
die Vermeidung der die Leber schidigen-
den Ursachen — wie etwa Alkohol.?

Welche Nebenwirkungen kannen

auftreten?
Nebenwirkungen sind unter Legalon® sel-

anharen!

SCAN MICH!

©) roocast

Das Interview dazu mit Univ.-Prof. Ferenci direkt auf lhrem Handy

ten (schwach laxierende Effekte) oder
sehr selten {I'Jhermnpﬁnd!ichkeitsreakti-
onen wie Hautausschlag und Atemnot).
Wechselwirkungen mit anderen Arznei-
mitteln oder sonstige Wechselwirkungen
sind nicht bekannt, Bei Auftreten von Ik-
terus ist ein Arzt aufzusuchen.’

Tipps fur das Arzt-Patienten-
—J Gesprach

Das Interesse an pflanzlichen Heilmit-
teln ist bei vielen Patienten grofi, speziell
bei intestinalen Beschwerden.! Dies
konnte einen guten Finstieg bieten, um
den Patienten iiber die evidenzbasierte
Wirksamkeit von Legalon® bei verschie-
denen Formen der Leberschidigung, das
gute Sicherheitsprofil und die geringe
Rate an Nebenwirkungen® aufzukliren.

Mégliche Fragen an den Patienten:

1. Wie macht sich der Leberschaden bei
Thnen bemerkbar?

2. Sind 5ie an pflanzlichen Wirkstoffen
interessiert?

3. Wissen Sie (ber den Wirkmechanis-
mus von Legalon® Bescheid?

4. Wie sieht Thr derzeitiger Alkohol-
konsum aus?

5. Fiihlen Sie sich aufgrund Threr
Krankheit stigmatisiert? Wie kénnte
ich helfen?

Magliche Fragen des Patienten:

1. Muss ich unter der Therapie meinen
Alkoholkonsum dndern?

2.1st Legalon® natirlichen Ursprungs?

3. Beeinflusst Legalon® meine Diabetes-
therapie?

4. Kann ich unter Legalon® noch
autofahren?

5. Wirkt Legalon® auch bei nichtalkoholi-

w2 Lok rofie. 851 podc ast - lebat

Text: Dr. Lydia Unger-Hunt
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scher Fettleber?

6. Welche Nebenwirkungen kinnen
auftreten?

7. Beeinflusst Legalon® die Wirkung
anderer Arzneimittel, die ich einneh-
men muss?

Fazit fur die Praxis

Lebererkrankungen  sind  hdufig, in
Deutschland betreffen sie rund flinf Mil-
lionen Menschen, in Osterreich sind rund
25 % der Bevélkerung betroffen.™” Nicht
immer sind Alkchol oder eine virale Er-
krankung ursichlich, denn hdufiger wird
eine Fettleber diagnostiziert.” Dennoch
werden viele Patienten nach wie vor stig-
matisiert.* 7 Ein umfassendes Arztge-
sprich iiber Vorgehensweisen im Alltag
und die Wirkung von pflanzlichen, evi-
denzbasierten Heilmitteln - von vielen
Patienten erwiinscht — unterstitzt die Be-
troffenen und kann zum besseren Ma-
nagement der Erkrankung beitragen.  §

Queden fletrter Zugi: August 2021}
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i Ii.
Pelarg
(Pelargonium sidoides, P. reniforme,
Geraniaceae)

onie

Wie ist das nun mit den Geranien und den Pelargonien?
Die Blitenpracht besonders auf Balkonen in dsterreichi-
schen Urlaubsgebieten wird ja sehr flexibel benannt. Was

ist nun korrekt?

er Storchschnabel (Gattung
D Geranium), der Reiherschnabel

(Gattung Erodium) und die Pe-
largonien (Gattung Pelargonium) wer-
den zur Familie der Geraniaceae
(Storchschnabelgewidchse) gezihlt.
Wobei géranos im Griechischen der
»Kranich" ist, pelargés der ,,Storch” und

erodiés der ,Reiher®. Also alles Vigel
mit langem spitzem Schnabel. Der
Name riithrt daher, dass die Kapsel-
frucht aller Arten zu einem langen,
spitzen Schnabel verldngert ist. Die
einzelnen Fruchtbldtter losen sich
bei der Fruchtreife von unten nach
oben und schleudern einen Samen

Dieser Artikel reprasentiert die persénliche Meinung des Autors und nicht zwangsléufig die offizi-
elle Meinung des BASG (Bundesamtes fiir Sicherheit im Gesundheitswesens)/der AGES Medizin-

marktaufsicht.



pro Fruchtblatt schlagartig weg. Wie-
so aber die Geraniaceae dann auf
Deutsch nicht Kranichgewéchse hei-
Ben, konnte der Autor nicht heraus-
finden.

Zu Beginn der botanischen Systema-
tik und Nomenklatur wurden alle
oben erwidhnten Arten zur Gattung
Geranium gestellt. Pflanzenliebhaber
brachten aber bereits im 18. Jahrhun-
dert zusehends Arten aus Siidafrika
nach Europa. Und bedingt durch die
grol3e Vielfalt an Arten im sudlichen
Afrika, die aber alle durch zygomor-
phe Bliiten (also Bliiten mit nur einer
Symmetrieebene) charakterisiert
sind, wurden diese Arten zur Gat-
tung Pelargonium gestellt, wihrend
die einheimischen Arten mit radidr-
symmetrischen Bliiten den Gattun-
gen Geranium und Erodium zugeteilt
wurden. Pelargonien und Storch-
schnibel haben rundliche Blétter mit
handférmiger Nervatur gemeinsam,
wihrend der Reiherschnabel Fieder-
blatter aufweist.

Hauptverbreitungsgebiet der Gattung
Pelargonium ist das siidliche Afrika,
unsere Balkonblumen stammen alle
urspriinglich von dort. Also besser die
Balkonblumen als Pelargonien be-
zeichnen und nicht als
Auch die ,Duftgeranien sollten bes-
ser ,Duft-Pelargonien“ genannt wer-
den. Die Storchschndbel hingegen
sind weltweit anzutreffen und auch
mit einigen Arten ein steter Begleiter
in unserer Natur (zum Beispiel G. pra-
tense und G. pyrenaicum auf Wiesen, G.
phaeum an feuchteren Standorten, G.
sanguineum auf Trockenrasen). Vertre-
ter der Gattung Reiherschnabel sind

Geranien.

auch weltweit verbreitet, in Osterreich
ist der Gewohnliche Reiherschnabel
(Erodium cicutarium) immer wieder
anzutreffen.

Das medizinische Wissen zu den
Kapland-Pelargonien stammt aus der
traditionellen Medizin. Mit dem Be-
griff ,umckaloabo“ wurden im stdli-
chen Afrika die getrockneten Wur-
zeln von P. sidoides und P. reniforme
bezeichnet. Abkochungen wurden
gegen Husten und sogar Tuberkulose
eingesetzt. Der Englidnder Charles
Henry Stevens brachte im 19. Jahr-
hundert das Wissen nach Europa, er
war lberzeugt, dass er nur durch
Pelargonium seine Tuberkuloseer-
krankung tiberwinden konnte.

Inzwischen sind zahlreiche Inhalts-
stoffe bekannt, vor allem Cumarine,
Proanthocyanidine und Gerbstoffe.

Wie bei vielen anderen Arzneipflan-
zen ist das Gesamtextrakt fiir die
Wirksamkeit verantwortlich. Ergeb-
nisse aus kontrollierten klinischen
Priifungen zeigen gute Wirksamkeit
eines ethanolischen Extrakts bei der
Behandlung von akutem produktivem
Husten. Traditionell werden Extrakte
auch zur Linderung der Symptome
bei grippalen Infekten -eingesetzt.
Ubrigens: Nach dem gegenwirtigen
Wissensstand beeinflussen genuin in
Pflanzen vorkommende Cumarine
nicht die Blutgerinnung.

Die medizinische Bedeutung einhei-
mischer Geraniaceae ist tiberschaubar.
Lediglich Geranium robertianum, das
Ruprechtskraut, das leicht am eher un-
angenehmen Geruch erkannt werden
kann, soll angeblich bei unerfiilltem
Kinderwunsch helfen (bringt doch der
Storch die Kinder?).

Faktencheck: Pelargonium

Inhaltsstoffe sind Cumarine, Gerbstoffe und einfache phenolische Verbin-
dungen. ESCOP fiihrt die pharmakologische Wirkung bei Symptomen von
Atemwegsinfektionen und banalen Erkiltungen wie verstopfter oder lau-
fender Nase, Halsschmerzen und Husten an. Der Effekt wird durch eine
Steigerung der Interferon-Produktion, somit antiviral, Aktivierung der
Killerzellen und Schutz der Zelle vor Viruszerstorung erzielt.

Neben- und Wechselwirkungen

Sehr selten leichte Magen-Darm-Beschwerden; sehr selten leichtes Zahn-
fleisch- oder Nasenbluten. Fiir die Anwendung wihrend der Schwanger-
schaft und Stillzeit liegen noch keine Untersuchungen zur Unbedenklich-
keit vor. Fertigpraparate fiir Kinder ab einem Jahr sind verfiigbar.
Wechselwirkungen sind nicht bekannt.

phytotherapie.at 5/2021 | 19
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Phytotherapie
bei Husten

Fallbericht aus der Praxis

Die niederdsterreichische Allgemeinmedizinerin Dr. Martina Wieshaider beschreibt,
wie sie eine Patientin mit Fieber und Husten phytotherapeutisch behandelt.

Zur Person:

. Dr. Martina Wieshaider
ist Arztin fir Allgemeinmedizin in
St. Andra-Wordern, Niederosterreich (58

© privat
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von Dr. Martina Wieshaider

Husten seit dem Vortag in meine Ordination. Das

Fieber war 38,8 °C, der Husten war eher hart ohne
Auswurf. Die Patientin hatte aullerdem leichte Glieder-
und Kopfschmerzen. Bei der Auskultation waren diskrete
Rasselgerdusche tiber der gesamten Lunge zu horen, aber
nur beim Einatmen.

D ie 78-jahrige Patientin kommt wegen Fieber und

Ich verordne der Patientin die Teemischung Species pecto-
rales mit Stifholzwurzel, Thymian, Fenchel und Spitzwe-
gerich, die sie auch zum Inhalieren nehmen soll. Dem »



.-"'f'-._ _-“'\‘
(Dr. Bohm*)
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Infek’r grippal

Pelargonium 20 mg Filmiableften

Bail ersten Anmichen von
akuten grippalen Infekien

wia Husten, Schnuplen und Haiserkeit

S0 Famhoblse e Troclitioreailes oflconziches Arzresimiftal

Traditionedles pllanzliches Arzneimittel

Erkaltungen naturlich bekampfen.

Bei Husten, Schnupfen und Heiserkeit suchen Betroffene schnelle Unterstitzung, um
Schlimmeres zu verhindern. Genau hierfir wurde Dr. Bohm® Infekt grippal mit den
Wirkstoffen der Kapland-Pelargonie bei den ersten Symptomen einer Erkéltung entwickelt.
Dr. Bo6hm® Infekt grippal:

v Bei ersten Anzeichen von grippalen Infekten und Erkaltungen

v' Bereits fir Kinder ab 6 Jahren geeignet

v Rein pflanzlich

Qualitét aus.
Osterreich: Dr. B6hm® - Die Nr. 1 aus der Apotheke*

Anzeige | Fachkurzinformation siehe Seite 30
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Inhalationswasser soll auch noch Salz und etwas Luuf®-
Balsam zugefiigt werden. Die SiiBholzwurzel wirkt durch
Triterpensaponine schleimlésend, sie enthélt aullerdem
Hemmstoffe der Prostaglandinsynthetase und ist dadurch
auch antiphlogistisch. Thymian (Kraut und Bliiten) enthalt
atherisches Ol, Flavonoide und Kaffeesdurederivate (Ros-
marinsaure), wirkt ebenfalls schleimlésend und sekreto-
motorisch, auch spasmolytisch und auch stark antimikro-
biell, antimykotisch und antiviral, auerdem hat Thymian
sehr gute antioxidative Eigenschaften. Fenchel (getrockne-
te Friichte fiir Tee, oder Fencheldl als dtherisches Ol, Sirup,
Tropfen; Inhaltsstoffe Anethol, Fenchon, Estragol, Flavo-
noide) erh6ht die Schlagfrequenz der Flimmerepithelien
an der Bronchialschleimhaut, wirkt dadurch sekretomoto-
risch und hilft beim Abhusten. Spitzwegerichkraut/-blatter
enthalten ebenfalls Schleimstoffe, Gerbstoffe und Flavo-
noide, die auch antimikrobiell wirken.

Zusitzlich verordne ich kaloba®Tropfen 3-mal 30 Tropfen
taglich und PROSPAN®-Hustensaft ebenfalls 3-mal téglich.
kaloba®Tropfen enthalten die Kapland-Pelargonie (Familie
der Geraniaceae-Storchenschnabelgewichse), die Phenolcar-
bonsauren, Flavonoide und Cumarine enthalt und dadurch
antibakteriell, antiviral und immunmodulierend wirkt.
PROSPAN®-Hustensaft enthilt eine Efeublitterzubereitung.
Efeu enthalt Triterpensaponine und wirkt dadurch schleim-
16send, antimikrobiell, antiviral und entziindungshemmend.

Verlauf

Nach etwa einer Woche kommt die Patientin wieder. Es
habe sich Schleim gebildet und lasse sich gut abhusten. Al-
lerdings habe sich nun ein etwas ziher Reizhusten einge-
stellt, der sie vor allem nachts quilt. Beim Abhoren der
Lunge finden sich diskret spastische trockene Rasselgerau-
sche. Die Patientin bekommt Sultanol®-Aerosol mit 3-mal
1 Hub téglich, und wir wechseln den Tee auf Species spas-
molyticae, der neben dem schon bekannten Thymian und
Fenchel zusitzlich Lindenbliiten enthidlt. Lindenbliiten
enthalten Flavonoide, Gerbstoffe, Saponine und itheri-
sches Ol und wirken antitussiv, adstringierend und ab-
wehrsteigernd.

Weiters soll die Patientin mit Salzwasser, Thymiandl und
Luuf®-Balsam inhalieren. Mit dem Luuf-Balsam soll sie
sich abends auch die Brust und den Riicken einschmieren,
damit der Hustenreiz nachts besser wird. Der Balsam ent-
hilt dtherische Ole wie Eukalyptus-, Latschenkiefer-, Kie-
fernnadeln-Ol sowie Campher und Menthol. Eukalyptusél
wird durch Wasserdampfdestillation der frischen Blitter
und Zweigspitzen gewonnen; das enthaltene Cineol hemmt
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Fallbericht aus der Praxis

die Prostaglandinsynthese, ist antibakteriell und antiviral,
schleimférdernd und -16send. Latschenkiefer-Kiefernadel-
6l wird ebenfalls aus den frischen Nadeln und Zweigspti-
zen gewonnen, es wirkt ebenfalls antibakteriell und férdert
das Aushusten von Schleim. Kampfer wirkt hyperdmisie-
rend und schleimlésend. Menthol wird aus Pfefferminze
gewonnen.

Aullerdem soll die Patientin Eibisch-Lutschzuckerl unter-
tags verwenden, da die enthaltenen Schleimstoffe (kolloid-
l6sliche Polysaccharide) eine einhiillende Wirkung haben
und dadurch an den Schleimhiuten eine reizlindernde
Wirkung entfalten. Nach rund drei Wochen hustet die
Patientin nur noch selten, nach vier Wochen ist sie symp-
tomfrei.

© LianeM - stock.adobe.com

Spitzwegerich
(Plantago lanceolata L.)

Die Wirksamkeit von Spitzwegerich ist in offenen
klinischen Studien bei Personen mit Atemwegs-
erkrankungen iiberpriift worden. Die Intensitét des
Hustens besserte sich nach zehn Tagen ebenso wie
die Frequenz. Auch die Brustschmerzen nahmen ab.
Es existieren Monografien des HMPC und von
ESCOP.

Inhaltsstofte

Spitzwegerichblatter enthalten bis 2—3 %
Iridoidglykoside mit Aucubin und Catalpol als
Hauptverbindungen. Der Gehalt an Iridoiden
schwankt je nach Alter und Jahreszeit. Weitere
Inhaltsstoffe sind Orthodihydroxyzimtsaure-
Derivate, Schleimstoffe und Phenylethanoide.
Der Anteil an Schleimen betragt 2-6,5 %.

Neben- und Wechselwirkungen

keine bekannt




Im Profil S 2.

kaloba®

Einzigartig: Dreifach-Wirkung
bei Bronchitis & Erkaltung

Die Bedeutung der Extraktqualitat bei Bronchitis &

Erkaltung in der Phytotherapie am Beispiel von
Pelargonium sidoides und EPs® 7630.

Die Pelargonium sidoides (Kapland-Pelargonie) ist eine
der bekanntesten Arzneipflanzen bei Erkaltungs-
krankheiten und Bronchitis. Die urspriinglich aus
Sudafrika stammende Heilpflanze war dort bereits bei
dem einheimischen Stamm der Zulu bei Atemwegs-
problemen bekannt. Im 19. Jahrhundert wurde sie in
Europa bei Tuberkulose eingesetzt. Seither gilt sie in
unseren Breiten als beliebte Erkéltungspflanze und
wird fiir verschiedene Praparate verarbeitet.

Pelargonium ist nicht gleich Pelargonium

Ein solches Préparat hebt sich durch den Einsatz eines
besonderen Spezialextraktes aus der Wurzel der Kap-
land-Pelargonie ab: EPs® 7630. Diesem Extrakt kommt
ein Alleinstellungsmerkmal im Bereich der pelargo-
niumenthaltenden Phytotherapeutika zu. Denn er ist
mit tiber 30, zum Grofteil placebokontrollierten Stu-
dien an tausenden Probanden der am besten erforschte pflanzliche Extrakt im
Erkaltungsbereich. Enthalten ist der Spezialextrakt in dem Phytotherapeutikum
kaloba®, das bei Erkdltungssymptomen wie Schnupfen, Husten und Halsweh sowie
zur Behandlung von Bronchitis eingesetzt wird. Der pflanzliche Wirkstoff verfiigt

nicht nur tiber eine ausgezeichnete Studienlage, sondern ist in Form von Tropfen
bzw. einem Sirup bereits fiir Kinder ab einem Jahr zugelassen. Die iiber Jahrzehnte
hinweg gesammelten Daten zeigen damit deutlich, dass Kapland-Pelargonie nicht
gleich Kapland-Pelargonie ist.

Verkiirzte Krankheitsdauer & Dreifach-Wirkung

Zumindest nicht, wenn es um eine evidenzbasierte Wirkung geht. Diese ist fiir die
unerreichte Extraktqualitdt von EPs® 7630 mehrfach eindrucksvoll nachgewiesen.
Bei guter Vertraglichkeit sowie Sicherheit sorgt der Dreifach-Wirkmechanismus
bei Atemwegsinfekten fiir eine belegte zweitdgige Verkiirzung der Krankheits-
dauer. Wenn im Zuge von Erkaltungen und Bronchitis also ein pflanzliches Prépa-
rat aus Pelargonium angewendet werden soll, das gesichert Erkéltungssymptome
lindert und das parallel ebenso ursiachlich antiviral, antibakteriell sowie schleim-
16send wirkt, sollte auf den Spezialextrakt EPs® 7630 gesetzt werden. Bei pflanz-
lichen Erkiltungspriparaten gilt es demnach einmal mehr, nicht nur auf die Heil-
pflanze selbst, sondern vor allem auf den entsprechend iiberpriiften Extrakt
daraus zu setzen.

Fachkurzinformation siehe Seite 30 | KAL_Phyto_2109_F

Antivirale Wirkun
bei Bronchitis un
Erkaltung genauer

erklart

Beim einzigartigen Dreifach-Wirk-
mechanismus des Pelargonium-
sidoides-Extraktes EPs® 7630 ist
neben der Hemmung der Anhaf-
tung bestimmter Bakterien an
Epithelzellen? sowie der Beschleu-
nigung des Schleimabtransports?
besonders die antivirale Wirkung
hervorzuheben. Da Erkéltungen
nahezu ausschlieBlich viral be-
dingt sind, kommt dieser Eigen-
schaft eine wichtige Bedeutung
zu. EPs® 7630 hemmt die meisten
respiratorischen Pathogene — wie
etwa Influenza-A- sowie Rhinovi-
ren — und stimuliert die Abtotung
intrazellularer Viren.* Die Hem-
mung des Enzyms Neuraminidase
wiederum verhindert die Verviel-
faltigung der Viren. In Untersu-
chungen gegen den Rhinovirus
RV16 zeigte EPs® 7630, dass er
das  Uberleben
Bronchialepithelzellen nach einer
entsprechenden Infektion signifi-
kant verlangert und die Andock-
proteine ICOS, ICOSL sowie C1gR
hemmt. Die Wirtsabwehrproteine
Beta-Defensin-1 und SOCS-1 wer-
den parallel dazu gesteigert.®

menschlicher

Quellen:

1 Matthys H et al., Efficacy and safety of an extract of Pelargoni-
um sidoides (EPs 7630) in adults with acute bronchitis. Phyto-
medicine 2003; 10(Suppl. 4):7 -17

2 Conrad A et al., Extract of Pelargonium sidoides (EPs® 7630)
inhibits the interactions of group A streptococci and host epit-
helia in vitro. Phytomedicine 2007; 14(Supl. VI):52 -59/ Janecki
AJ et al., Evaluation of an aqueous-ethanolic extract from Pe-
largonium sidoides (EPs® 7630) for its activity against group
A-streptococci adhesion to human HEp-2 epithelial cells.
Planta Med 2009; 75:989

3 Neugebauer P et al., A new approach to pharmacological ef-
fects on ciliary beat frequency in cell cultures - exemplary
measurements under Pelargonium sidoides extract (EPs 7630).
Phytomedicine 2005; 12:46 -51

4 Michaelis M et al., Investigation of the influence of EPs 7630,
a herbal drug preparation from Pelargonium sidoides on re-
plication of a broad panel of respiratory viruses. Phytomedici-
ne 2011; 18:384 -386/Koch E et al., Stimulation of interferon
(INF)-B-synthesis and natural killer (NK) cell activity by an
aqueous-ethanolic extract from roots of Pelargonium sidoides
(Umckaloabo®). Naunyn-Schmiedeberg’s Arch Pharmacol
2002; 365(Suppl.1):R75/Theisen LL, Miiller CP, EPs®7630 (Um-
ckaloabo®), an extract from Pelargonium sidoides roots, exerts
anti-influenza virus activity in vitro and in vivo. Antiviral Res
2012; 94(2):147 -156

5 Roth M et al., Pelargonium sidoides radix extract EPs 7630 re-
duces rhinovirus infection through modulation of viral bin-
ding proteins on human
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Mariendistel

(Silybum marianum L.)

tigsten grofBflachig kultivierten Arzneipflanzen dar,

die Anbaugebiete liegen in Niederosterreich — vor
allem im Waldviertel, teilweise im Weinviertel. Hier
befindet sich auch ein international viel beachtetes
Kompetenzzentrum zur Mariendistelverarbeitung fiir
die nachfolgende Gewinnung des Wirkstoffes Silyma-
rin im Umfang von 3.500 bis 4.000 Tonnen Kérnerdro-
ge als durchschnittliche Jahresproduktion.

:[n Osterreich stellt Mariendistel eine der drei wich-

Der Gattungsname Silybum leitet sich von griechisch
silibon ,,Quaste® ab (etymologisch silybon). Damit wird

/ © mybona, © osozfar i
¢ O £
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die Bliitenform angesprochen, die einer Quaste dhn-
lich sieht. In der tdglichen naturheilkundlichen Pra-
xis findet die Mariendistel bei Lebererkrankungen,
insbesondere bei den lebensstilbedingten Fettle-
bererkrankungen (NAFLD), Anwendung. Bei der
nichtalkoholischen Fettleber (NAFL) sowie akuten
Lebervergiftungen verbessern die Inhaltsstoffe der
Mariendistel (allen voran der Silymarinkomplex)
die Regeneration der Leberzellen. Neben der Ver-
besserung der Laborparameter sind die Patienten

weniger miide, leistungsfihiger und weisen eine
bessere Schlafqualitit auf.




Inhaltsstoffe

Die Inhaltsstoffe der Friichte der Mariendistel sind schon sehr gut
untersucht. Fiir die Wirksambkeit ist das in der Fruchtwand lokali-
sierte Gemisch an Flavonolignanen, das als ,,Silymarin“ bezeichnet
wird, von besonderer Bedeutung. Es setzt sich aus Silibinin, Isosili-
binin, Silychristin und Silydianin zusammen. Aulerdem sind Fla-
vonoide, fettes Ol und Phytosterole enthalten. Wissenschaftliche
Studien belegen unter anderem leberschiitzende Effekte. Silibinin
interagiert mit spezifischen Leber-Transportproteinen, wodurch
Giftstoffe wie a-Amanitin und Phalloidin nicht mehr in die Zelle
eindringen kénnen. Es konnten auch antioxidative und antiinflam-
matorische Effekte nachgewiesen werden. Silymarin kann sowohl
die DNA als auch die Lipid- und Proteinoxidation unterbinden und
damit Zellschdden verhindern. Auflerdem fordert Silymarin iiber
eine Stimulierung der Polymerase I die Zellregeneration, wodurch
sich die geschidigte Leber schneller erholen kann. Uber eine Hem-
mung der RNA-Polymerase verhindert Silibinin laut In-vitro-Daten
auch die Replikation des Hepatitis-C-Virus.

Verarbeitung
Das Europdische Arzneibuch fordert fiir Mariendistelfriichte einen
Gehalt von mindestens 1,5 % Silymarin, berechnet als Silibinin. Fiir
einen eingestellten gereinigten Mariendistelfriichtetrockenextrakt
wird ein Gehalt von 30 bis 65 % Silymarin gefordert. Fiir die Be-
handlung der Knollenblitterpilzvergiftung wird das gereinigte He-
misuccinatdinatriumsalz des Silibinins verwendet.

Neben- und A

Wechselwirkungen

Bei bestehenden Allergien gegen Korbbliitler
(Asteraceae) miissen Mariendistelfriichtezu-
bereitungen gemieden werden (Kreuzallergie
moglich). Leichte Magen-Darm-Beschwerden
konnen vorkommen, mitunter auch Kopf-
schmerzen und allergische Erscheinungen.
Wechselwirkungen sind keine bekannt.

Botanik WV ]

Die im mediterranen Raum und Vorderen
Orient beheimatete Mariendistel ist ein krauti-
ger, bis {iber zwei Meter hoher, in Mitteleuropa
meist nicht winterharter Vertreter der Korb-
bliitler. Die Pflanze hat eine Pfahlwurzel und
charakteristisch weil8 marmorierte, dornig be-
wehrte Laubblatter. Auch die Hiillblatter der
Bliitenkopfe enden in Dornen. Die etwa 200
Rohrenbliiten pro Bliitenkorb sind purpurrot
bis violett, selten weil§ und bilden je eine dun-
kelbraun gldnzende, weizenkorngrofle Frucht
(Achine) aus, die mit einem Pappus als Flug-
organ zur Samenverbreitung (dhnlich dem
Lowenzahn) versehen ist.

Geschichte

Als Arzneipflanze ist die Mariendistel schon
seit dem Altertum bekannt. Seit dem 19. Jahr-
hundert konzentriert sich die medizinische
Verwendung auf Zubereitungen der ,Samen*
(Friichte) bei Leber- und Gallenleiden, was
schlief8lich zur systematischen Inkulturnahme
der Mariendistel und ihrer ziichterischen Be-
arbeitung fiihrte.
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Pflanzliche Hilfe
bel Angststorungen

Lavendel (Lavandula angustifolia) ist seit Jahrhunderten als Arzneipflanze

bekannt und weist unter anderem anxiolytische und beruhigende Eigen-" ﬁu&‘

schaften auf. Im Interview schildern der Psychiater em. o. Univ.-Prof. Drfhaa =

c. mult. Dr. Siegfried Kasper und der Apotheker Mag. pharm. Johannes
Hochleitner, Phd ihre Erfahrungen mit dem Arzneilavendeldl Silexan®

und erlautern die sehr guten Studienergebnisse.

Angststorungen, Schlaflosigkeit und Depressionen sind die drei hdufigsten psychiatrischen Stérungen in der EU. Vor allem
Angststorungen sind die mit Abstand am weitesten verbreiteten psychiatrischen Erkrankungen in Westeuropa. Wahrend
der Corona-Pandemie haben die Beschwerden sogar noch zugenommen.

Welche Inhaltsstoffe hat Echter Lavendel?
Kasper: Das aus den Bliiten der Pflan-
ze durch Wasserdampfdestillation ge-
wonnene Lavendel6l ist ein komplexes
Vielstoffgemisch, in dem bislang mehr
als 160 verschiedene Substanzen iden-
tifiziert werden konnten. Die anxiolyti-
schen Eigenschaften des Lavendeldls
werden auf verschiedene Inhaltsstoffe
zurlickgefiithrt, darunter Linalool und
Linalylacetat.

Lavendel ist nicht gleich Lavendel — war-
um ist das so und welche Pflanze wird ge-
nau phytotherapeutisch verwendet?
Kasper: Wie bei allen Phytopharma-
ka ist es wichtig, dass sie nach einem
standardisierten geerntet
und nach einem standardisierten
Prozess extrahiert und dann auch lege
artis placebokontrolliert untersucht
werden, wie das auch bei syntheti-
sierten Medikamenten erfolgt. Die
Eignung von Lavendeldlen fiir die
Herstellung von Arzneimitteln, und
damit auch Qualitiat und Marktwert,
werden maligeblich von ihrem Lina-
lylacetat-Gehalt bestimmt.
Hochleitner: Jede Lavendelpflanze
tragt ihre eigenen Wirkstoffe im dtheri-
schen Ol. Pharmazeutisch werden vor
allem Lavandula angustifolia und La-
vandula latifolia angewendet. Die angst-
l6senden Hauptwirkstoffe Linalool
und Linalylacetat finden sich im phar-

Prozess

mazeutisch verwendeten esterreichen
itherischen Ol von Lavandula angusti-
folia. Die esterarmen Ole
Lavandula angustifolia in Standardqua-
litdit finden in der Raumaromatisie-
rung Verwendung. Das itherische Ol
von Lavandula latifolia (Speikdl) findet
durch seinen hohen Gehalt an 1,8-Ci-
neol medizinische Anwendung zur
Schleimlésung bei Erkaltungskrank-
heiten oder als entziindungshemmen-
der Bestandteil von antirheumatischen
topischen Anwendungen.

von

Man kann also nicht einfach Lavendel-
bliiten als Tee aufgieflen?

Kasper: Da miisste man dann im Ver-
gleich zu einem Arzneimittel etwa 30
bis 40 Liter trinken. Silexan® ist ein
Wirkstoff aus Lavandula angustifolia zur
oralen Anwendung, das als Arzneimit-
tel zur Behandlung von Unruhezu-
stinden bei dngstlicher Verstimmung
zugelassen ist. Es ist ein patentierter
Wirkstoff.

Wie wird der Wirkstoff Silexan® herge-
stellt?

Hochleitner: Der Wirkstoff ist die Be-
zeichnung fiir das #therische Ol, das
eben durch Wasserdampfdestillation
der Bliiten von Lavandula angustifolia
gewonnen wird. Bei einer Wasser-
dampfdestillation wird Wasserdampf
durch einen Korb, in dem sich das zu

destillierende Gut befindet, geleitet
und iiber eine Kiihlbriicke konden-
siert. So entsteht das Hydrolat, auf dem
das dtherische Ol obenauf schwimmt
und gewonnen werden kann. In dem
Hydrolat selbst sind noch geringe
Mengen (knapp 1 Prozent) dtherisches
Ol gelbst.

In welcher Indikation ist Silexan® indi-
ziert und wie ist die Studienlage dazu?

Kasper: Vor allem im Bereich der gene-
ralisierten Angsterkrankungen und bei
der subsyndromalen Angsterkran-
kung. Neben den Benzodiazepinen, die
jahrzehntelang als First-Line-Behand-
lung eingesetzt wurden, kommen bei
der Pharmakotherapie von Angststo-
rungen derzeit vor allem Antidepressi-
va, Propranolol (Off-Label-Use), Hy-
droxyzin  und  Pregabalin
Anwendung. Solche anxiolytisch wirk-
samen Arzneimittel weisen zwar ge-
geniiber Benzodiazepinen, zu deren
Nebenwirkungen Sedierung, Auf-
merksambkeitsprobleme, Amnesie,
Depression, Delir, Abhidngigkeit und
Entzugssyndrom  gehoéren, hiufig
giinstigere Nebenwirkungsprofile auf,
kénnen aber immer noch stérende un-
erwiinschte Wirkungen verursachen,
die grundlegende Aktivitdten des tag-
lichen Lebens beeintrachtigen. Die Be-
wertung der Wirksamkeit von Silexan®
basiert hauptséchlich auf vier doppel-

zur



blinden, randomisierten, kontrollier-
ten, multizentrischen Studien der kli-
nischen Phase III. Die Studienlage ist
dabei sehr giinstig. In unserer Publika-
tion wurden sieben Studien bertick-
sichtigt, darunter fiinf therapeutische
Studien mit einer Behandlungsdauer
von sechs oder zehn Wochen.

Wie waren die Ergebnisse?

Kasper: Bei PatientInnen mit subsyndro-
maler Angst war die anxiolytische Wir-
kung von Silexan® nach zwei, bei solchen
mit generalisierter Angststorung (GAS)
nach vier bis sechs Wochen gegeniiber
Placebo signifikant iiberlegen: Die Ab-
nahmen des HAMA-Gesamtscores (Ha-
milton-Angst-Skala) zwischen Baseline
und Behandlungsende waren bei den mit
Silexan® behandelten Patientlnnen ver-
gleichbar mit Lorazepam in der Anfangs-
dosis hatte
glinstige Wirkungen auf typische Begleit-
erscheinungen von Angststorungen wie
Schlafstérungen, somatische Beschwer-
den oder reduzierte Lebensqualitit. Die
Ergebnisse weisen in diesen Studien bei
Tagesdosen von 80 mg oder 160 mg auch
auf eine glinstige Beeinflussung von Be-
gleitsymptomen wie Unruhezustinde,
Depressionen, Schlafstérungen und so-
matische Beschwerden hin, ebenso wie
auf positive Effekte auf Allgemein-
befinden und Lebensqualitit.

und Paroxetin. Silexan®

Was ist die Einzigartigkeit von Silexan®?
Kasper: Lavandula angustifolia ist seit
Jahrhunderten als Arzneipflanze be-
kannt und weist unter anderem anxio-

lytische und beruhigende Eigenschaf-
ten auf, die eine Untersuchung seiner
Wirksamkeit als Anxiolytikum recht-
fertigen. PatientInnen mit einer Angst-
erkrankung reagieren sehr sensibel auf
Nebenwirkungen. Bei Silexan® gibt es
wenige davon. Auch Wechselwirkun-
gen wurden kaum gefunden. Abgese-
hen von gastrointestinalen Sympto-
men wie Aufsto8en
spezifischen unerwiinschten Wirkun-
gen auf, und es ergaben sich auch kei-
ne Hinweise auf Arzneimittelinterakti-
onen oder Absetzeffekte.

Hochleitner: Das Lavendelprodukt
mit dem Wirkstoff Silexan® ist das ein-
zige in Osterreich registrierte Arznei-
mittel mit der Indikation temporirer
angstlicher Verstimmung. Dies hat den
Vorteil, dass man sich bei solch einem
Praparat auf die verldssliche Datenlage
stiitzen kann, die fiir das Zulassungs-
verfahren noétig ist. Bei einem Nah-
rungserginzungsmittel gibt es nur ei-
nen ungefihren Anwendungsbereich
oder sogenannte Health Claims. Des
Weiteren unterliegen Arzneimittel
strengeren gesetzlichen Richtlinien —
sowohl in der Herstellung als auch in
der Auswahl der Grundprodukte und
natiirlich auch der Anpreisung von
Heilsversprechen.

treten keine

Ist eine Langzeittherapie méglich?

Kasper: Man sollte die Therapie sogar
unbedingt ldnger anwenden. Meistens
ist es so, dass Patientlnnen Angste ja
schon sehr lange haben. Man sollte
also mindestens ein Jahr angstfrei le-

em. o. Univ.-Prof.
Dr. h. c. mult. Dr. Siegfried Kasper
Medizinuniversitat Wien

Mag. pharm.
Johannes Hochleitner, Phd
City Apotheke Linz

ben, um an eine Reduzierung der Sym-
ptomatik zu denken.

Welche Erfahrungen haben Sie in der
praktischen Anwendung mit Silexan®
gemacht?

Hochleitner: Hier méchte ich ein Bei-
spiel aus der Apotheke von einem un-
serer Kunden bringen, der aufgrund
eines traumatischen Erlebnisses in sei-
ner Jugend mit Angstzustinden und
Depressionen zu kampfen hat. Der Pa-
tient darf zur Verbesserung seiner
Angstsituation zusitzlich zu seiner
Dauermedikation akut PsychoPax (Dia-
zepam) anwenden. In einer Ubergangs-
situation empfahl ich ihm Silexan®.
Der Kunde kam dann zwei Wochen
spater wieder in die Apotheke und hat
berichtet, dass es ihm sehr guttut und
er die Menge an PsychoPax dadurch
deutlich verringern konnte. Wir be-
kommen vor allem im Bereich der Ger-
iatrie/Palliativmedizin sehr gute Riick-
meldungen, da die behandelnden
Arzte oft auf der Suche nach Arznei-
mitteln sind, die man in Kombination
mit einer bestehenden Therapie wech-
selwirkungsfrei anwenden kann.
Kasper: Die meisten Patientlnnen
kommen ja normalerweise nicht an die
Uniklinik. Eher kommen die schweren
therapieresistenten Fille. Die
meisten kommen zum Hausarzt oder
zum Facharzt. In meiner Praxis hatte
ich hier sehr giinstige Erfahrungen.
Die Riickmeldungen von den nieder-
gelassenen Arzten sind hier generell
sehr gut.

und



OGPHYT Mitteilungen

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

Einladung zur Generalversammlung 2021

Die OGPHYT-Generalversammlung findet am 11. November 2021 um 19.00 Uhr im Pharmaziezentrum der
Universitat Wien (Althanstral3e 14, Horsaal 8) statt. Nachdem die Generalversammlung 2020 virtuell abgehal-
ten wurde, laden wir Sie heuer sehr herzlich zu dieser Prisenzveranstaltung ein und freuen uns auf ein per-
sonliches Wiedersehen. Im Rahmen der Generalversammlung wird dem vormaligen Présidenten der Gesell-
schaft, Univ.-Prof. i. R. Dr. med. Kurt Widhalm, die Ehrenmitgliedschaft der OGPHYT iiberreicht.

Liste von ,Phyto-Apotheken”

Die OGPHYT erhilt immer wieder Anfragen von Patienten sowie von Arzten nach ,phytophilen Apothe-
ken, also Apotheken, die eine spezialisierte Beratung hinsichtlich pflanzlicher Arzneimittel anbieten bezie-
hungsweise die aufgeschlossen sind fiir drztliche ,,Phytofragen und Herstellung magistraler und offizinaler
Zubereitungen. Als Service wollen wir deshalb ein Verzeichnis der ,Phyto-Apotheken* auf der OGPHYT-
Website publizieren. Anders als in der Schweiz, wo ,,Phyto-Referenz-Apotheken“ ganz bestimmte Kriterien
erfiillen miissen, handelt es sich bei unserer Liste zunidchst um ein auf eigener Einschitzung beruhendes
Verzeichnis. Wir bieten Thnen die Aufnahme Ihrer Apotheke in eine Liste der ,, Phyto-Apotheken® an, die auf
der Website der OGPHYT (www.phytotherapie.at) neben dem Verzeichnis der Arzte mit Phytodiplom publi-
ziert wird. Wenn Sie dabei sein wollen, schicken Sie uns bitte einfach eine E-Mail an: webmaster@phyto-
therapie.at.

Curriculum ,Veterinar-Phytotherapie”

Wir gratulieren Frau Mag. Pia Bittermann sehr
herzlich zur erfolgreich abgelegten Priifung fiir
das OTK-Diplom Veterinir-Phytotherapie!

phytotherapie.at - IMPRESSUM
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OGPHYT Termine

51+ International Symposium on Essential Oils (ISEO 2021)

12.-14. November 2021, online
http://iseo2021.0rg

35. Schweizerische Jahrestagung fiir Phytotherapie

25. November 2021
http://www.smgp.ch/smgp/homeindex/jahrestagung.html

Erndhrung und Phytotherapie

27. November 2021, Online-Symposium der GPT, weitere Angaben folgen

Tetranationale Tagung: Phytotherapie 2022 - innovativ

Gemeinsamer Kongress der SMGP, GPT, NVF und OGPHYT
16.—18. Juni 2022, Ziirich, Schweiz

Diplom ,Phytotherapie”, FAM

Lehrgang 2020/2021, Modul VIII mit Priifung: 11. + 12. Dezember 2021

Lehrgang 2021/2022 (bereits ausgebucht), Modul 4: 27. + 28. November 2021

Informationen zu Diplom und Kursinhalten: www.phytotherapie.at, www.fam.at

Fragen beziiglich An-/Abmeldung bitte an Frau Iris Freystetter/Frau Viktoria Barcal: seminare@schwabe.at

Diplom ,Phytotherapie”, Schloss Hofen

Lehrgang 2020/21 (bereits ausgebucht), Modul 7: 26. + 27. November 2021 (Schloss Hofen, Vorarlberg)
Modul 8 mit Priifung und Diplomverleihung: 18. + 19. Februar 2022 (Innsbruck, Tirol)
Informationen zu Diplom und Kursinhalten: www.phytotherapie.at, www.schlosshofen.at

Fragen beziiglich An-/Abmeldung bitte an Frau Caroline Ebner: caroline.ebner@schlosshofen.at

Priifungen zum Diplom ,Phytotherapie”

Die néchsten Priffungen (miindlich) finden am 12. Dezember 2021 in P6chlarn (NO) statt. Voraussetzung fiir die Teilnahme
an der Priifung ist der Besuch von mindestens sieben der acht Wochenendseminaren.

Priifungsstoff: Inhalt aller acht Seminare (Skripten, prasentierte Literatur; Kenntnis der Materia medica — Arzneipflanzen,
Arzneidrogen, Priparate); Teil der Priifung ist jedenfalls das eingesendete Fallbeispiel.

Priifer: jeweils zwei Priifer (Medizin, Pharmakognosie) aus dem Kreis der OGPHYT-Seminar-Vortragenden.
Priifungsgebiihr (inkl. Diplom): OGPHYT-Mitglieder 140,00 Euro, Nichtmitglieder 180,00 Euro.

Anmeldung zur Priifung und Fallbeispiel (inkl. Therapievorschlag, Priaparate, Arzneidrogen etc., ca. 500 Worter) bitte bis
spatestens 4 Wochen vor dem Priifungstermin an info@phytotherapie.at senden!

Bei Nichtbestehen der Priifung ist eine Wiederholung beim ndchsten Termin méglich. Zusétzlich kann das Diplom auch
als OAK-Diplom verliehen werden, ein entsprechender Antrag ist an die Osterreichische Akademie der Arzte zu stellen
(www.arztakademie.at/oeaek-diplome-zertifikate-cpds/oeaek-spezialdiplome/phytotherapie/)



OGPHYT

Fachkurzinformationen

Kaloba® - Tropfen zum Einnehmen, Lésung.

Inhaber der Zulassung: Dr. Willmar Schwabe GmbH &
Co. KG, Willmar-Schwabe-Str. 4, DE-76227 Karlsruhe, e-
mail: info@schwabepharma.com. Vertrieb: Schwabe Aust-
ria GmbH, 1230 Wien. Qualitative und Quantitative Zu-
sammensetzung: 10 g (= 9,73 ml) Losung enthalten 8,0 g
Fliissigextrakt aus Pelargoniumwurzel (Pelargonii radix)
(DEV 1 : 8 - 10) (EPs® 7630). Auszugsmittel: Ethanol 11%
(m/m). 1 ml entspricht 21 Tropfen. Liste der sonstigen Be-
standteile: Glycerol 85%, Ethanol 96%. Anwendungsgebie-
te: Pflanzliches Arzneimittel zur symptomatischen Be-
handlung von akuten bronchialen Infekten mit Husten
und Schleimproduktion. Dieses Arzneimittel wird ange-
wendet bei Erwachsenen, Jugendlichen und Kindern ab 1
Jahr. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den
Wirkstoft oder einen der in Abschnitt 6.1 genannten sons-
tigen Bestandteile. Bei schweren Lebererkrankungen diir-
fen Kaloba® - Tropfen nicht angewendet werden. Pharma-
kotherapeutische Gruppe: Husten- und Erkaltungsmittel,
Andere Zubereitungen gegen Erkiltungskrankheiten.
ATC-Code: Ro5X. Abgabe: Rezeptfrei, apothekenpflichtig.
Weitere Angaben zu Dosierung, Warnhinweisen und Vor-
sichtsmafBnahmen, Wechselwirkungen, Schwangerschaft
und Stillzeit, Nebenwirkungen und Haltbarkeit sind der
veroffentlichten Fachinformation zu entnehmen.

Kaloba® - Sirup.

Inhaber der Zulassung: Dr. Willmar Schwabe GmbH &
Co. KG, Willmar-Schwabe-Str. 4, DE-76227 Karlsruhe, e-
mail: info@schwabepharma.com. Vertrieb: Schwabe Aust-
ria GmbH, 1230 Wien. Qualitative und Quantitative Zu-
sammensetzung: 100 g (= 93,985 ml) Sirup enthalten 0,2506
g Trockenextrakt aus Pelargoniumwurzel (Pelargonii ra-
dix) (DEV 4 - 25 : 1) (EPs® 7630). Auszugsmittel: Ethanol
11% (m/m). Liste der sonstigen Bestandteile: Maltodextrin,
Xylitol, Glycerol 85%, Citronensédure wasserfrei, Kalium-
sorbat (Ph. Eur.), Xanthangummi, gereinigtes Wasser. An-
wendungsgebiete: Pflanzliches Arzneimittel zur sympto-
matischen Behandlung von akuten bronchialen Infekten
mit Husten und Schleimproduktion. Dieses Arzneimittel
wird angewendet bei Erwachsenen, Jugendlichen und
Kindern ab 1 Jahr. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit
gegen den Wirkstoff oder einen der in Abschnitt 6.1 ge-
nannten sonstigen Bestandteile. Bei schweren Leberer-
krankungen darf Kaloba® - Sirup nicht angewendet wer-
den. Pharmakotherapeutische Gruppe: Husten- und
Erkiltungsmittel, Andere Zubereitungen gegen Erkil-
tungskrankheiten. ATC-Code: Ro5X. Abgabe: Rezeptfrei,
apothekenpflichtig. Weitere Angaben zu Dosierung,
‘Warnhinweisen und Vorsichtsmalinahmen, Wechselwir-
kungen, Schwangerschaft und Stillzeit, Nebenwirkungen
und Haltbarkeit sind der ver6ffentlichten Fachinformati-
on zu entnehmen.

Kaloba® 20 mg Filmtabletten.

Inhaber der Zulassung: Dr. Willmar Schwabe GmbH &
Co. KG, Willmar-Schwabe-Str. 4, DE-76227 Karlsruhe, e-
mail: info@schwabepharma.com. Vertrieb: Schwabe Aust-
ria GmbH, 1230 Wien. Qualitative und Quantitative Zu-
sammensetzung: 1 Filmtablette enthdlt 20 mg
Trockenextrakt aus Pelargoniumwurzel (Pelargonii radix)
(DEV 4 - 25 : 1) (EPs® 7630). Auszugsmittel: Ethanol 11%
(m/m). Liste der sonstigen Bestandteile: Maltodextrin, Mi-
krokristalline Cellulose, Lactose-Monohydrat, Croscar-
mellose-Natrium, gefilltes Siliciumdioxid, Magnesium-
stearat, Hypromellose, Macrogol 1500, Eisenoxidgelb (E
172), Eisenoxidrot (E 172), Titandioxid (E 171), Talkum, Si-
meticon, Methylcellulose, Sorbinsdure. Anwendungsge-
biete: Pflanzliches Arzneimittel zur symptomatischen Be-
handlung von akuten bronchialen Infekten mit Husten
und Schleimproduktion. Dieses Arzneimittel wird ange-
wendet bei Erwachsenen, Jugendlichen und Kindern ab 6
Jahren. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den
Wirkstoff oder einen der in Abschnitt 6.1 genannten sons-
tigen Bestandteile. Bei schweren Lebererkrankungen darf
Kaloba® 20 mg nicht angewendet werden. Pharmakother-
apeutische Gruppe: Husten- und Erkiltungsmittel, Ande-
re Zubereitungen gegen Erkiltungskrankheiten. ATC-Co-
de: Ro5X. Abgabe: Rezeptfrei, apothekenpflichtig. Weitere
Angaben zu Dosierung, Warnhinweisen und Vorsichts-
malnahmen, Wechselwirkungen, Schwangerschaft und
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Stillzeit, Nebenwirkungen und Haltbarkeit sind der ver-
Sffentlichten Fachinformation zu entnehmen.

Dr. B6hm® Infekt grippal Pelargonium

20 mg Filmtabletten

Zusammensetzung: 1 Filmtablette enthélt 20 mg Trocken-
extrakt aus Pelargonium reniforme/sidoides-Wurzeln
(Droge-Extrakt-Verhdltnis 4-7:1, Auszugsmittel Ethanol
14% (V/V)) Sonstige Bestandteile: Cellulosepulver, mikro-
kristalline Cellulose, hochdisperses Siliciumdioxid, Mag-
nesiumstearat, Hypromellose, Macrogol Typ 6000, Eisen-
oxid gelb E 172, Eisenoxid rot E 172, Titandioxid E 171,
Talkum. Anwendungsgebiete: Traditionelles pflanzliches
Arzneimittel zur Anwendung bei ersten Anzeichen von
akuten grippalen Infekten (Erkiltungskrankheiten) mit
Symptomen wie Husten, Schnupfen, Heiserkeit. Dieses
Arzneimittel ist ein traditionelles pflanzliches Arzneimit-
tel, das ausschlief8lich auf Grund langjdhriger Verwen-
dung fiir die genannten Anwendungsgebiete registriert
ist. Dieses Arzneimittel wird angewendet bei Erwachse-
nen, Jugendlichen und Kindern ab 6 Jahren. Gegenanzei-
gen: Uberempfindlichkeit gegen die Wirkstoffe oder einen
der sonstigen Bestandteile.; Pharmakotherapeutische
Gruppe: Husten- und Erkiltungsprdparate; ATC-Code:
Ros; Zulassungsinhaber: Apomedica Pharmazeutische
Produkte GmbH., A-8010 Graz.; Abgabe: Rezeptfrei, apo-
thekenpflichtig. Weitere Angaben zu Warnhinweisen und
Vorsichtsmanahmen fiir die Anwendung, Wechselwir-
kungen mit anderen Arzneimitteln oder sonstige Wech-
selwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit sowie Ne-
benwirkungen sind der Austria-Codex-Fachinformation
zu entnehmen. Stand der Information: 1/2020

Legalon 70 mg - Kapseln; Legalon 140 mg — Kapseln;

Legalon SIL - Trockensubstanz zur Infusionsbereitung;
QUALITATIVE UND QUANTITATIVE ZUSAMMEN-
SETZUNG: Legalon 70 mg - Kapseln: 1 Kapsel enthilt 86,5
- 93,3 mg eingestelltes, gereinigtes Trockenextrakt aus Ma-
riendistelfriichten (Silybi mariani extractum siccum raffi-
natum et normatum), Droge-Extrakt-Verhiltnis 36-44:1,
entsprechend 70 mg Silymarin (spektrophotometrisch be-
stimmt, berechnet als Silibinin). Auszugsmittel: Ethylace-
tat. Legalon 140 mg - Kapseln: 1 Kapsel enthilt 173,0 - 186,7
mg eingestelltes, gereinigtes Trockenextrakt aus Marien-
distelfriichten (Silybi mariani extractum siccum raffina-
tum et normatum), Droge-Extrakt-Verhiltnis 36-44:1, ent-
sprechend 140 mg Silymarin (spektrophotometrisch
bestimmt, berechnet als Silibinin). Auszugsmittel: Ethyl-
acetat. Legalon SIL - Trockensubstanz zur Infusionsberei-
tung: 1 Durchstechflasche mit Trockensubstanz enthilt:
528,5 mg Silibinin-C-2’,3-bis(hydrogensuccinat), Dinatri-
umsalz entsprechend 350 mg Silibinin (potentiometrisch
bestimmt).; Sonstige Bestandteile: Legalon 70 mg - Kap-
seln: Povidon, Mannitol E421, Polysorbat 80, Carboxyme-
thylstarke-Natrium (Typ A), Magnesiumstearat, Gelatine,
Natriumdodecylsulfat, Titandioxid Ei71, Eisenoxid rot
E172, Eisenoxid schwarz E172. Legalon 140 mg - Kapseln:
Mikrokristalline Cellulose, Maisstirke, Carboxymethyl-
stirke-Natrium (Typ A), Natriumdodecylsulfat, Magnesi-
umstearat, Gelatine, Titandioxid E171, Eisenoxid rot Er72,
Eisenoxid schwarz E172. Legalon SIL - Trockensubstanz
zur Infusionsbereitung: Inulin,; ANWENDUNGSGEBIE-
TE: Legalon 70 +140 mg - Kapseln: Toxische Leberschidden
z.B. durch Alkohol oder Arzneimittel oder durch metabo-
lische Storungen wie Diabetes mellitus; zur unterstiitzen-
den Behandlung bei chronisch-entziindlichen Leberer-
krankungen und Leberzirrhose. Die Arzneimitteltherapie
ersetzt nicht die Vermeidung der die Leber schiddigenden
Ursachen (z. B. Alkohol). Legalon wird angewendet bei Er-
wachsenen ab 18 Jahren. Legalon SIL - Trockensubstanz
zur Infusionsbereitung: - Leberintoxikation, speziell
durch Knollenblitterpilze. - Chronische Hepatitis C: Be-
gleitmedikation bei Patienten mit chronischer Hepatitis
C, die auf die Standardtherapie mit PegIFN / Ribavirin
nicht oder ungeniigend ansprechen (Non-Responder).;
GEGENANZEIGEN: Legalon 70 + 140 mg - Kapseln: Uber-
empfindlichkeit gegen den Wirkstoff, andere Pflanzen aus
der Familie der Korbbliitler oder einen der genannten
sonstigen Bestandteile. - Legalon SIL - Trockensubstanz
zur Infusionsbereitung: Uberempfindlichkeit gegen Sili-
binin oder den sonstigen Bestandteil Inulin. Bei vitaler

Indikationsstellung bestehen keine Gegenanzeigen.;
WIRKSTOFFGRUPPE: Legalon 70 + 140 mg - Kapseln: Le-
bertherapeutikum, Lipotropika, Lebertherapie, Silyma-
rin. Legalon SIL - Trockensubstanz zur Infusionsberei-
tung: Varia / Antidote; Alimentdres System und
Stoftwechsel / Lebertherapeutika.; ATC-Code: Legalon 70
+140 mg - Kapseln: Ao5BA03. Legalon SIL - Trockensubs-
tanz zur Infusionsbereitung: Vo3AB; Ao5BAo3.; PHAR-
MAZEUTISCHER UNTERNEHMER: Mylan Osterreich
Gmbh, mio Wien; REZEPTPFLICHT/APOTHEKEN-
PFLICHT: Rezept- und apothekenpflichtig.; Informatio-
nen zu den Abschnitten Dosierung und Art der Anwen-
dung, Besondere Warnhinweise und Vorsichtsmaffnahmen
fiir die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen Arz-
neimitteln und sonstige Wechselwirkungen, Fertilitit,
Schwangerschaft und Stillzeit sowie Nebenwirkungen
sind der verdffentlichten Fachinformation zu entnehmen
(Stand der Fachkurzinformation: September 2020).

GeloMyrtol 300 mg - Kapseln

Zusammensetzung: 1 Kapsel enthélt 300 mg Destillat aus
einer Mischung von rektifiziertem Eukalyptusdl, rektifi-
ziertem Siilorangendl, rektifiziertem Myrtendl und rekti-
fiziertem Zitronendl (66:32:1:1). Sonstiger Bestandteil mit
bekannter Wirkung: 25 - 30 mg Sorbitol. Hilfsstoffe: Raffi-
niertes Rapsol, Gelatine, Glycerol 85 %, Trockensubstanz
aus Sorbitol-Losung 70% (nicht kristallisierend), Hypro-
melloseacetatsuccinat, Triethylcitrat, Natriumdodecylsul-
fat, Talkum, Dextrin, Glycyrrhizinsdure (Ammoniumsalz),
Lecithin (pflanzlich) in Spuren. Anwendungsgebiete: Zur
Sekretolyse bei akuter und chronischer Bronchitis und
Sinusitis. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den
Wirkstoff oder einen der in Abschnitt 6.1 genannten sons-
tigen Bestandteile. Kinder unter 3 Jahren. ATC-Code:
Ro5CAr10. Abgabe: Rezeptfrei, Apothekenpflichtig. Pa-
ckungsgroflen: Packung mit 20 oder 50 Kapseln in Blistern
zu je 10 Kapseln. Kassenstatus: No Box. Zulassungsinha-
ber: G. Pohl-Boskamp GmbH & Co. KG. Stand der Infor-
mation: August 2017. Weitere Angaben zu Warnhinweisen
und Vorsichtsmanahmen fiir die Anwendung, Wechsel-
wirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigen
Wechselwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit, Ne-
benwirkungen sowie Gewd6hnungseffekten entnehmen
Sie bitte der verdffentlichten Fachinformation.

Literatur

1 Leitlinie der Deutschen Gesellschaft fiir Hals-Nasen-
Ohren-Heilkunde, Kopf- und Halschirurgie: DEGAM
Leitlinie 053-012: Rhinosinusitis (2017); Leitlinie der Deut-
schen Gesellschaft fiir Pneumologie: Diagnostik und The-
rapie von erwachsenen Patienten mit akutem und chroni-
schem Husten (2019); 2 Séllner B, Effektive pflanzliche
Therapie zur Behandlung von Atemwegsinfekten, Journal
Pharmakol. U. Ther. 5-6 (2018)

Lasea 80 mg Weichkapseln.

Inhaber der Zulassung: Dr. Willmar Schwabe GmbH &
Co. KG, Willmar-Schwabe-Str. 4, 76227 Karlsruhe,
Deutschland. Qualitative und Quantitative Zusammen-
setzung: Wirkstoff: Jede Weichkapsel enthilt 80 mg La-
vendeldl (Lavandula angustifolia Mill., aetheroleum). Lis-
te der sonstigen Bestandteile: Sonstiger Bestandteil mit
bekannter Wirkung: Sorbitol, etwa 12 mg/Weichkapsel.
Kapselinhalt: Rapsdl, raffiniert. Kapselhiille: Succinylierte
Gelatine; Glycerol 85%; Sorbitol 70%, fliissig (nicht kristal-
lisierend); Karminsdure-Aluminiumsalz (E 120); Patent-
blau-V, Aluminiumsalz (E 131); Titandioxid (E 171). Anwen-
dungsgebiete: Pflanzliches Arzneimittel zur Behandlung
tempordrer dngstlicher Verstimmung. Lasea wird ange-
wendet bei Erwachsenen. Gegenanzeigen: Uberempfind-
lichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der in Abschnitt
6.1 genannten sonstigen Bestandteile. Leberfunktionssts-
rung (siehe Abschnitt 5.2). Pharmakotherapeutische
Gruppe: Andere Anxiolytika, ATC-Code: No5BXo5 (La-
vandulae aetheroleum) Abgabe: Rezeptfrei, apotheken-
pflichtig. Weitere Angaben zu Dosierung, Warnhinweisen
und Vorsichtsmanahmen, Wechselwirkungen, Schwan-
gerschaft und Stillzeit, Nebenwirkungen und Haltbarkeit
sind der verdffentlichten Fachinformation zu entnehmen.
GESETZLICHE (gem. § 42 VO-SPC BGBI II Nr. 175/2008)
MINDESTANFORDERUNGEN Stand: 12.2020/DKA
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OGPHYT

Jetzt Mitglied werden OGPHYT
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-
hoérden. 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. Abt. fiir Pharmakognosie der Universitit Wien,
Pharmaziezentrum, 1090 Wien, Althanstralle 14

Anmeldung auch iiber: www.phytotherapie.at WWW. p hytot h e ra p i e ° at

Name Ich stimme zu, dass mein Name
und meine Adresse in das Mit-
Adresse gliederverzeichnis der OGPHYT

aufgenommen werden, und ich
habe das Datenschutzkonzept
der Gesellschaft zur Kenntnis
genommen. (Dieses finden Sie
auf unserer Website.)

Telefon

E-Mail

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

Unterschrift




Bei Bronchitis und Erkaltung
kommt es auf zwei Dinge an:

Infekt
bekampfen

Symptome
lindern

KALOBA® KANN BEIDES!

Kaloba®, mit der Kraft der Kapland-

Pelargonie (Pelargonium sidoides),

® bekimpft Viren, Bakterien
und Schleim

verkiirzt die Krankheitsdauer'

ist pflanzlich und gut vertraglich
entwickelt keine Resistenz

mit liberzeugender
klinischer Evidenz

Tropfen und Sirup fur Kinder ab | Jahr,

Filmtablecten fir Kinder ab 6 Jahren

Kaloba® — wirksam bei Bronchitis und Erkaltung.
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