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Eine gelungene Generalversammlung

Liebe Leserin, lieber Leser!

Am 11. November 2021 konnte die OGPHYT ihre Generalversammlung 2021 und un-
mittelbar davor eine Vorstandssitzung als Prasenzveranstaltung im Pharmaziezentrum
der Universitit Wien abhalten. Von der Generalversammlung darf ich Thnen viel Positi-
ves berichten: Die Zahl der ordentlichen Mitglieder der OGPHYT erreichte mit 735 einen
neuen Hochststand. Unser Kassier Dr. Gerhard Lotsch berichtete iiber die gute Kassenlage der
Gesellschaft, und erstmals fuhr die OGPHYT mit der vorliegenden Zeitschrift auch einen
finanziellen Gewinn ein, wofiir der MedMedia-Verlagsgesellschaft herzlich zu danken ist. Uber
neue Aktivititen von ESCOP berichtete Prof. Liselotte Krenn, die kiirzlich wieder zur Vorsit-
zenden des Wissenschaftlichen Ausschusses der ESCOP gewihlt wurde.

Das Engagement der jungen Mitglieder unserer Gesellschaft ist besonders hervorzuheben:

© Foto Nelson

Unser Webmaster Mag. Heinrich Evanzin entwickelt unsere Website www.phytotherapie.at
permanent weiter. Die Tage der Arzneipflanzen werden auch im Jahr 2022 wieder stattfinden
und erneut von Mag. Fabian Malfent betreut werden. Fiir die Betreuung der Exkursionen
mochte ich Mag. Thomas G&ls herzlich danken, der diese Funktion auf eigenen Wunsch zu-
riicklegte; an seiner Stelle wird in Zukunft Mag. Gerold Evanzin, der Bruder unseres Webmas-
ters, die Exkursionen betreuen. Als neue Generalsekretérin bestellte der Vorstand Frau Mag.
Anna Stich. Ich freue mich auf eine gute Zusammenarbeit mit Mag. Stich, mchte mich bei der
bisherigen Generalsekretarin Dr. Anna Pitschmann fiir die ausgezeichnete Arbeit wihrend der
vergangenen sechs Jahre herzlich bedanken und freue mich, dass Frau Dr. Pitschmann uns
auch in Zukunft als Stellvertretende Generalsekretdrin zur Verfiigung stehen wird.

Der Hohepunkt der diesjahrigen Generalversammlung war die Verleihung der Ehrenmitglied-
schaftder OGPHYT an Univ.-Prof. Dr. Kurt Widhalm, der als Griindungsprisident der OGPHYT
von 1992 bis 1997 die Basis fiir die erfolgreiche Entwicklung der Gesellschaft bis zum heutigen
Tag legte. Prof. Widhalm schlief3t als erst drittes Ehrenmitglied der Gesellschaft nahtlos an die
herausragenden Personlichkeiten der ersten beiden Ehrenmitglieder Prof. Max Wichtl und
Prof. Wolfgang Kubelka an.

Ich wiinsche Thnen/Euch ein gesegnetes Weihnachtsfest und alles Gute fiir 2022! Falls Sie es

noch nicht taten, lassen Sie sich bitte dreimal gegen das Coronavirus impfen, auf dass Sie alle
gesund bleiben mogen!

Ihr/Euer
Heribert Pittner

phytotherapie.at 6/2021 | 3



Fachlicher Beirat

Editor

Ausrichtung/Zielsetzung

emetr. o. Univ.-Prof.
Dr. Wolfgang Kubelka

Department fiir Pharmazeutische Wissen-
schaften/Abteilung fiir Pharmakognosie

Die Zeitschrift phytotherapie.at ist das Fachmedium der Osterreichischen
Gesellschaft fiir Phytotherapie (OGPHYT) und soll deren Mitgliedern,
Arzten, Apothekern, Pharmazeuten und Stakeholdern aktuelle Informatio-
nen iiber Entwicklungen im Bereich pflanzlicher Arzneimittel bringen.

Fiir das fachliche und wissenschaftliche Fundament garantiert ein fachlicher
Beirat, bestehend aus Wissenschaftern, Pharmazeuten, Apothekern und
Arzten aus dem deutschsprachigen Raum.

74

ao. Univ.-Prof.

Mag. pharm. Dr.
Sabine Glas|-Tazreiter
Department fiir Pharmazeutische Jugendheilkunde

Univ.-Doz. Mag. pharm.
DDr. med. Ulrike Kastner
Fachirztin fiir Kinder- und
sicherheit

Wissenschaften/Abteilung fiir in Niederdsterreich

Pharmakognosie

Univ.-Prof.  ao. Univ.-Prof.
Dr. Dr. h. c. Rudolf Bauer  Mag. pharm. Dr. Franz Bucar
Karl-Franzens-Universitiat Graz Department fiir Pharmakognosie,
Karl-Franzens-Universitidt Graz
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emer. o. Univ.-Prof. Dipl.-Ing.  Dr. Fritz Gamerith
Dr. Chlodwig Franz Managing Director von
Institut fiir Tiererndhrung und funktio- Schwabe Austria GmbH
nelle Pflanzenstoffe; Veterinarmedizini-
sche Universitit Wien

[

- .
Univ.-Prof Dr. med. Karin Kraft ~ ao. Univ.-Prof.
Lehrstuhl fiir Naturheilkunde; ~ Mag. pharm. Dr. Liselotte Krenn

Universitatsmedizin Rostock Department fiir Pharmazeutische Wissenschaften/

Abteilung fiir Pharmakognosie

A
ao. Univ.-Prof. Dr. Olivier Potterat

Department Pharmazeutische
Wissenschaften; Universitit Basel

Univ.-Prof. Mag. pharm.

Dr. Hermann Stuppner

Institut fiir Pharmazie/Pharmakognosie;
Universitat Innsbruck
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Univ.-Doz. Mag. pharm.
Dr. Reinhard Langer
Osterreichische Agentur fiir
Gesundheit und Erndahrungs-

Advisory Board

Veterindrmedizinische Universitat Wien

MR i. R. Univ.-Doz.
Dr. Heribert Pittner
Prisident OGPHYT

Univ.-Prof. Mag. pharm.

Dr. Judith M. Rollinger
Department fiir Pharmazeutische
Wissenschaften/Abteilung fiir
Pharmakognosie

Univ.-Prof. i. R. Mag. pharm. Dr. sc. nat. Beatrix Falch
Dr. Gerhard Buchbauer Vizeprisidentin Schweizerische Medizi-

Department fiir Pharmazeutische Wissen- ~ nische Gesellschaft fiir Phytotherapie
schaften/Abteilung fiir Pharmazeutische Chemie ~ (SMGP); Ziirich
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Univ.-Prof. Dr. Andreas Hensel  Univ.-Prof. i. R. Mag. pharm.
Institut fiir Pharmazeutische Biologie  Dr. Dr. h. c. Brigitte Kopp
und Phytochemie; Universitit Miinster ~ Department fiir Pharmazeutische Wissenschaften/

Abteilung fiir Pharmakognosie

Mag. pharm. llona E. Leitner Univ.-Prof.
clo St. Lucas Apotheke Wien Dr. Dr. h. c. Matthias F. Melzig
Institut fiir Pharmazie;
Freie Universitat Berlin

Zeitschrift abonnieren -
OGPHYT-Mitglied werden

Als Mitglied der Osterreichischen Gesell-
schaft fiir Phytotherapie (OGPHYT) erhal-
ten Sie 6-mal im Jahr auch die Fachzeit-
schrift phytotherapie.at. Alle Informa-
tionen zur Mitgliedschaft finden Sie auf
Seite 31 und auf www.phytotherapie.at.

ao. Univ.-Prof. Mag. pharm.
Dr. Karin Zitterl-Eglseer
Institut fiir Tiererndhrung und
funktionelle Pflanzenstoffe;

www.phytotherapie.at
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Schwerpunkt Gesund altern

Evidenz und Sicherheit
von Antidementiva

Frihe Diagnose einer neurokognitiven Storung und friihzeitiger
Einsatz von Interventionen konnen die Funktionalitat glinstig
beeinflussen. Dabei konnen auch pflanzliche Produkte helfen.

ie Lebenserwartung steigt. Und
D mit ihr auch die Zahl der alte-

ren und hochbetagten Men-
schen. Die Lebenserwartung bei der
Geburt lag im Jahr 2020 fiir Ménner
bei 78,9 Jahren, fiir Frauen bei 83,7
Jahren. So positiv diese Entwicklung
klingt, sie ist auch mit Herausforde-
rungen verbunden. Mit dem Alter
nehmen auch altersbedingte Gebre-
chen und Erkrankungen zu.

Dazu gehoéren unter anderem De-
menzerkrankungen, die auf dem Vor-
marsch sind. Obwohl die Wissen-
schaft mittlerweile viel mehr iiber
ihre Entstehung weil}, gibt es bisher
keine Heilung. Nur wenige Medika-
mente wurden entwickelt, die den
Verlauf und die Symptome lindern.
Schitzungen zufolge leben in Oster-
reich rund 130.000 Menschen mit ei-
ner demenziellen Beeintriachtigung,

6 | phytotherapie.at 6/2021

Mag. Harald Leitner, Martin Rimmele

wobei die Alzheimer-Krankheit die
hiufigste Demenzform darstellt. Bis
2050 konnte die Zahl der Betroffenen
auf 250.000 steigen.

Demenzerkrankungen spielen sich
vor einem Hintergrund kontinuierli-
cher Hirnalterung ab.' Beginnend mit
subjektiv wahrgenommenen kogniti-
ven Beeintrichtigungen (SCI) tber
das Mild Cognitive Impairment (MCI)
verlauft der Abbau der kognitiven Fa-
higkeiten bis hin zu den unterschied-
lichen Stadien einer manifesten De-
menz. ,Etwa 12 Prozent der Patienten
mit MCI entwickeln innerhalb eines
Jahres eine Demenz, und bei einem
Teil der Betroffenen ist das MCI auch
reversibel“, berichtet Prim. Dr. Andre-
as Walter, Stabstelle Psychiatrie, Pfle-
ge Donaustadt des Wiener Gesund-
heitsverbundes. In der finnischen
Lingsschnittstudie (FINGER) konn-

ten mehrere metabolische und vasku-
lare und lebensstilbezogene Risiko-
faktoren fiir eine Demenzentwicklung
identifiziert werden. Wichtig daran ist
laut Walter, das optimale Zeitfenster
zu erfassen, in dem priaventive Mal3-
nahmen gesetzt
So hat ein systematischer Review von
165 Studien ergeben, dass Erndhrung,
insbesondere mediterrane Kost, Ge-
miise und Obst sowie physische Akti-
vitdt und kognitives Training das Risi-
ko, in spéteren Jahren eine Demenz zu

werden konnen.

entwickeln, signifikant reduzieren.
Bei den physischen Aktivitdten brach-
ten das Spielen eines Musikinstru-
ments und Tanzen die besten Ergeb-
nisse.

Da der Beginn der pathologischen
Verdnderungen bei Patienten mit Alz-
heimer bis zu 20 Jahre vor dem klini-
schen Ausbruch liegen kann, ist der



Bedarf nach frither Diagnose und da-
mit auch Interventionsmoglichkeit
grofl. So wird in Zukunft das geneti-
sche Profiling, etwa die Bestimmung
von Apolipoprotein E4 (ApoE4), ein
unverzichtbares Werkzeug sein, um
Einblicke in die Atiologie komplexer
neurodegenerativer Erkrankungen zu
gewinnen und das individuelle Er-
krankungsrisiko zu identifizieren.?

In der Alzheimer-Therapie wurden in
den vergangenen 20 bis 25 Jahren nur
geringe Fortschritte erzielt Entspre-
chend dem Stadium kommen Antide-
pressiva, Cholinesterase-Hemmer,
Ginkgo sowie Memantin zum Einsatz.
Cholinesterase-Hemmer wie Donepe-
zil, Rivastigmin und Galantamin sind
bei leichter bis moderater AD und Me-
mantin bei moderater bis schwerer
AD indiziert’ Besonders im Friihsta-
dium kann ein Ginkgo-Priparat zur

Anwendung kommen. Spezialextrakte
haben dopaminerge und cholinerge
Effekte, steigern die Synapsenbildung,
haben neuroprotektive Wirkung und
verandern die Blutviskositit, weshalb
sie bereits im Frithstadium wirksam
sind, erklart Walter.

Eine Schweizer Arbeitsgruppe hat
2015 ein Konsensus-Statement mit ei-
ner stadiengerechten medikamento-
sen Therapieempfehlung publiziert.®
Demnach ist bei leichter kognitiver
Stérung beziehungsweise neurokogni-
tiver Erkrankung EGb 761® in einer
Dosierung von 240 mg/Tag indiziert.
Bei beginnender Demenz soll so frith
wie moglich ein Cholinesterase-Hem-
mer zusédtzlich verabreicht werden
und ab einem MMSE (Mini-Mental
State Examination) < 20 Memantin.
Auch in der Deutschen S3-Leitlinie
Demenzen 2016 besteht eine Empfeh-

Coverstory

lung auf Basis einer Evidenzebene 1a
fir die Anwendung von EGb 761® bei
leichter bis mittelgradiger AD oder
vaskuldrer Demenz.” Gerade in der Be-
handlung des MCI scheint EGb 761®
eine wichtige Rolle zu spielen. Die
Privalenz von MCI bei > 65-Jahrigen
liegt bei 16 bis 20 %, von denen 10 bis
15 % in ihrem weiteren Leben eine De-
menz entwickeln.? Dariiber hinaus
entwickeln rund 40 % der MCI-Patien-
ten neuropsychiatrische Symptome
wie Depression, Angst oder Apathie.?
In einem Advisory Board Meeting 2018
zum Thema MCI kamen Experten aus
acht europidischen Lindern einerseits
zu dem Schluss, dass MCI ein wichti-
ges therapeutisches Ziel ist, dem
vermehrte Aufmerksamkeit zu schen-
ken ist, und andererseits, dass
EGb 761® in klinischen Studien die
Symptomatik des MCI verbessert und
die einzige pharmakologische The- »

phytotherapie.at 6/2021 | 7



Schwerpunkt Gesund altern

rapieoption ist, die in internationalen
Leitlinien empfohlen wird.?

Insgesamt sollte die Behandlungsstra-
tegie bei Demenz mehrdimensional
und multidimensional angelegt sein.
Dazu gehoren neben der Pharmako-
therapie auch das Einbeziehen von
Angehorigen, Training der Hirnleis-
tung, soziokulturelle Therapiekonzep-
te wie Ergo-, Physio-, Musik- und Tier-
therapie entspanntes
Betreuungsmilieu und eine Tages-
struktur.

sowie ein

Die Cholinesterase-Hemmer Done-
pezil, Rivastigmin und Galantamin
wirken, indem sie den Abbau der Neu-
rotransmitter  Acetylcholin  bezie-
hungsweise Butyrylcholin verhindern
und den bei AD auftretenden Mangel
reduzieren. ,Da Donepezil und Galan-
tamin Substrate von CYP2Dé und
CYP3A4 sind, kann es mit potenten In-
duktoren oder Inhibitoren der beiden
Isoenzyme zu Interaktionen kommen,
sodass die Spiegel hochgehen und ein
Wirkverlust eintritt®, erklart Mag.
Sonja Habib-Mayer, Neuromed-Cam-
pus, Kepler-Universitét Linz. Beispiele
fiir Inhibitoren von CYP2Dé6 sind Bu-
propion, Fluoxetin, Paroxetin oder Ti-
zanidin. Induktoren von CYP3A4 sind
unter anderem Carbamazepin, Johan-
niskraut, Phenytoin oder Rifampizin.
,Von Relevanz ist dies, da neben Do-
nepezil und Galantamin mehr als 50 %
aller Arzneistoffe iiber dieses Isoen-
zym verstoffwechselt werden®, sagt
Habib-Mayer.

Die klinische Pharmazeutin machte
dariiber hinaus darauf aufmerksam,
dass die langfristige Einnahme von
Cholinesterase-Hemmern mit einem
Gewichtsverlust assoziiert ist.” Me-

8 | phytotherapie.at 6/2021

Ginkgo
(Ginkgo biloba L.)

Inhaltsstoffe

Ginkgoblitter enthalten Flavonoide, Diterpenlaktone (Ginkgolide), Bilo-
balid, Ginkgolsduren und Ginkgotoxine.

Wirkung

Das HMPC hat die Anwendung von Ginkgoblittern in Form von Trocken-
extrakten zur Verbesserung altersbedingter kognitiver Einschrinkungen
und zur Verbesserung der Lebensqualitit als ,medizinisch anerkannt*

(,well-established use*) akzeptiert.

Neben- und Wechselwirkungen

Bei Uberempfindlichkeit gegen Ginkgo miissen Ginkgozubereitungen in je-
der Form gemieden werden. Bei der Einnahme von Ginkgo treten sehr sel-
ten leichte Magen-Darm-Beschwerden, Kopfschmerzen oder allergische
Hautreaktionen auf. Bei Langzeitanwendung wurden Einzelfélle von Blu-
tungen beobachtet, deren ursichlicher Zusammenhang mit der Einnahme
von Ginkgo-Zubereitungen allerdings nicht gesichert ist. Von einer gleich-
zeitigen Einnahme von Arzneimitteln, die die Blutgerinnung hemmen,

wird aber abgeraten.

Coverstory
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mantin, eingesetzt bei mittelschwerer
bis schwerer Demenz, ist ein NMDA-
Antagonist, welcher der Akkumulati-
on von Glutamat und Kalzium in den
Nervenzellen entgegenwirkt.”” Haufige
Nebenwirkungen sind Schwindel,
Halluzinationen, Verwirrtheit, Brady-
kardie oder QTc-Verldngerung. Fiir
EGb 761® wurden in einer randomi-
sierten 3-fach-Cross-over-Cocktailstu-
die keine relevanten Beeinflussungen
prominenter CYP-Enzyme — weder In-
hibition noch Induktion - gefunden.”
Das Ginkgo-Spezialpriaparat ist gut

vertraglich, Nebenwirkungen wie

leichte Magen-Darm-Beschwerden,
Kopfschmerzen, Schwindel oder aller-
gische Hautreaktionen konnen auf-
treten.

Quelle:
16. Gemeinsamer Osterreichisch-Deutscher Geriatriekongress,
10.-11. 6. 2021. Der Artikel erschien in der Arzte Krone 15-16/2021

1 Reisberg B et al., Eur Arch Psychiatry Clin Neurosci 1999; 249
Suppl 3:28-36
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3 Konig T, Stogmann E, Wien Med Wochenschr 2021 Feb 22. Online
ahead of print.
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Im Profil

@@ﬁgelﬂiche Einschaltung

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

Sicher und

gut vertraglich

Ginkgo ist nicht gleich Ginkgo! Doch der Spezialex-
trakt EGb 761® gehoért zu den am besten untersuchten
und besonders sicheren Pflanzenextrakten der Welt.
Eingesetzt wird er dank der antioxidativen, antiischa-
mischen und neuroprotektiven Wirkung unter ande-
rem gegen Demenz und Schwindel.

Ginkgo gegen das Vergessen? Das
versprechen zahlreiche Nahrungs-

erganzungsmittel (NEM) oder Tees, die
mit einer gedichtnisférdernden Wir-
kung werben. Dabei ist in diesen Nicht-
arzneimitteln kaum ausreichend Wirk-
stoff enthalten, und gesetzlich ist ihre
Anwendung im Rahmen einer Erkran-
kung unzulissig. Besonders wenn es
um Demenzen geht, sollte man auf
standardisierte Ginkgo-Produkte in
Arzneimittelqualitit  zuriickgreifen.
EGb 761® gehort zu den am besten un-
tersuchten pflanzlichen Wirkstoffen
der Welt. Der in Cerebokan® enthalte-
ne standardisierte Ginkgo-biloba-Ex-
trakt EGb 761° zeigt in zahlreichen Stu-
dien eine vielseitige Wirkung. EGb 761®
schiitzt dabei Mitochondrien, verbes-
sert den neuronalen Energiestoffwech-
sel und fordert die Mikrozirkulation
des Blutes. Er ist ein wesentlicher Be-
standteil in der symptomatischen und
nebenwirkungsarmen  Behandlung
von Demenz und demenziellem Syn-
drom - siehe S3-Leitlinie ,,Demenzen”
Jénner 2016." Studien belegen auch kli-
nische Wirksamkeit bei leichten kogni-
tiven Beeintrachtigungen (MCI — Mild
Cognitive Impairment). EGb 761 ist
ebenso bei Schwindel indiziert: Die
Evidenz zeigt eine eindeutige Verbesse-
rung der Kompensationsleistung von
Schwindelpatienten bei regelmalliger
Einnahme in Kombination mit einem
Training.

Bei der Herstellung des Spezialextrak-
tes EGb 761®° werden die wirksamen
Bestandteile angereichert und uner-
wiinschte Inhaltsstoffe abgereichert,
um optimale Wirkung zu erzielen. Ab-

Cere bp_ka n°

ol Md4g - Filmtabletter

seits von unerwiinschten Wirkungen
gilt es gerade bei pflanzlichen Pripara-
ten allerdings, auf mogliche Wechsel-
wirkungen zu achten. Bei den Haupt-
indikationen des Spezialextraktes
EGDb 761%, die oftmals dltere Personen
treffen, muss das Behandlungskon-
zept also oft in eine komplexe Medika-
tion integriert werden. Besonders bei
bestehender Medikation, die mogli-
cherweise die Blutgerinnung beein-
flusst, wurde Ginkgo bisher vorsichtig
betrachtet. Studien konnten aber zei-
gen, dass bei Einnahme von EGb 761°
keine Wechselwirkungen in signifi-
kantem Ausmall bei Thrombozyten-
aggregationshemmern zu befiirchten
sind und kein zusétzliches Blutungsri-
siko entsteht — siehe Kellermann/
Kloft* und Gaus®.

CEB_InsPhyto_1908_F | Fachkurzinformation siehe Seite 30

Pflanzenportrat:
Ginkgo biloba

Wie kaum eine andere Pflanze ist
Ginkgo biloba, aus der traditionell
fernostlichen Medizin kommend,
auch in der westlichen Medizin ange-
kommen.

Ginkgo gehort zu einer Gruppe an-
sonsten ausgestorbener Samen-
pflanzen und gilt in seinem heutigen
Bestehen als ,lebendes Fossil”. Das
bedeutet, dass sich der Aufbau sei-
nes Organismus erdgeschichtlich nur
geringfligig verandert hat.

Nicht zuletzt deshalb wurde der
Ginkgo zum Baum des Jahrtausends
ernannt. Als Spezialextrakt EGb 761®
wird er hierzulande erfolgreich bei
der Behandlung der Demenz, des
Schwindels oder des demenziellen
Syndroms eingesetzt.

Literatur

1S3-Leitlinie ,Demenzen®. Janner 2016 (AWMF-Register-Nr.: 038-013)

2 Kellermann AJ, Kloft C, Is there a risk of bleeding associated with
standardized Ginkgo biloba extract therapy? Pharmacotherapy
2011; 106(5)

3 Gaus W et al., Identification of Adverse Drug Reactions by
Evaluation of a Prescription Database Demonstrated for ,Risk of
Bleeding“ Methods. Inf Med 2005; (5):697-703
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Schwerpunkt Gesund altern

Phytotherapie bei Demenz

':"’f -

Die steirische Allgemeinmedizinerin Dr. Barbara Oeggl berichtet,
wie sie eine Patientin mit Demenz phytotherapeutisch behandelte.

© privat

Zur Person:

. Dr. Barbara Oeggl ist
Arztin fir Allgemeinmedizin in Graz.
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um meine Mutter, die mit 68 Jah-
. ren an Demenz erkrankte und die
wir bis zu ihrem Tod in unserer hausli-
chen Pflege begleiten durften. Die Vor-
zeichen ihrer Erkrankung diirften
schon Jahre zuriickliegen, was mir erst
im Laufe der Pflegejahre wieder in den
Sinn kam - zum Beispiel, dass ich sie
auf ihre Bitte hin schon ein Jahrzehnt
zuvor mit Cerebokan® (Ginkgo) ver-
sorgt hatte. Threrseits bestand eine be-
wusste oder auch unbewusste Vorah-
nung. Ich hatte es damals auf ihr
schlechtes Selbstwertgefithl und auf
eine von ihr sich selbst zugeschriebene
mangelhafte geistige Fihigkeit (Ver-
gesslichkeit, schlechte Merkfdhigkeit,
Konzentrationsschwiche)  zuriickge-
fiihrt. Die Vorzeichen, die auch wir erst

7 3 ei der Patientin handelt es sich

im Nachhinein zuordnen konnten, wa-
ren sicherlich eine abgeschwichte Kon-
zentrationsfahigkeit und eine leichtgra-
dige Depression sowie beginnende
Personlichkeitsveranderungen.

Diagnose

Die Diagnose wurde im Janner 2015 ge-
stellt, erstmalig mit SDAT (senile De-
menz vom Alzheimer-Typ). Zu diesem
Zeitpunkt waren vorwiegend die Tes-
tungen wie MMST (Mini-Mental-Sta-
tus-Test, 23 von 30 Punkten) positiv,
und es bestand eine eindeutige klini-
sche Symptomatik wie Paragramma-
tismus, Perseverationen, Logorrhé so-
wie kognitive Defizite. In der
Bildgebung und im Labor gab es
keinen Hinweis. Im Hinblick auf den

© Comugnero Silvana - stock.adobe.com



Fallbericht

raschen Verlauf und auf die in der
durchgefiihrten
Schidel-CT mit ausgeprégter frontaler
und anteriortemporaler Atrophie wur-
de die Diagnose einer frontotempora-
len Demenz der Diagnose SDAT vor-

Verlaufskontrolle

gezogen.  Hauptdiagnose:  fronto-
temporale Demenz; Nebendiagnosen:
Hypothyreose, substituiert, sowie

MGUS (monoklonale Gammopathie

unklarer Signifikanz). Im Laufe der

Krankheitsjahre aufgetretene Begleit-

erkrankungen, die durch Phytothera-

pie behandelt wurden:

« verbleibende lokale Hautverinde-
rung im Bereich der Stirn bei Zu-
stand nach Giirtelrose

» rezidivierende Bronchitis

+ Dekubitus

« starke innere Unruhe

» leichtgradige Depression

Medikamentose
Therapie:

EXELON®-Pflaster im Anfangsstadium
(transdermales Pflaster, Rivastigmin),
Memantin (Derivat des Amantadins),
Risperdal® (Risperidon), Euthyrox®,
OLEOVIT®-Tropfen (Vitamin D), im
Rahmen von Aspiration insgesamt
2-mal Augmentin®1 g 2-mal 1

Eingesetzte Phytotherapeutika:

I. Psyche

Johanniskraut (Hypericum perforatum,
Jarsin® 450 mg 2-mal 1), Cerebokan®
(Ginkgo) 80 mg 2-mal 1, Lavendelkap-
sel (Lasea® 80 mg/Silexan®, 1-mal 1 Ta-
blette tiglich), Lavendelol (WELEDA),
Sidroga® Schlaf- und Nerventee
1 Tasse abends vor dem Schlafengehen
(Baldrianwurzel, Melissenblitter,
Passionsblumenkraut, Pfefferminz-
blitter), Passedan®-Tropfen (Passions-
blume) 3-mal 20 Guttae tiglich

2. Pflege Haut und Schleimhaut
Kamillosan® Mundspray, Johanniskraut-
0l, Zinkschiittelmixtur (Blidschenstadi-

um der Giirtelrose), Zinkpaste (Deku-
bitusrander).

3. Atemwegsinfekte

Plantago Bronchialbalsam, PROSPAN®
Hustentropfen (Efeu), GeloMyrtol®
Kapseln 3-mal 1, Tussamag® Hustensi-
rup (Thymian), Sidroga® Extrakt Hus-
ten- und Bronchialtee (Siissholzwur-
zel, Eibisch und Thymian), Kaloba®
3-mal 1, Echinacin® (8-10 Tage, 1. Tag
5 ml, anschlieBend 5-mal 2,5 ml, ab
dem 2. Tag 3-mal 5 ml)

Tee mit SiiBholzwurzel 1,5-2 g Droge
(1 Teeloffel = 1,5 g) pro 150 ml, 2—4-mal
taglich (nicht linger als 4 Wochen),
Thymiantee mit Honig 1,5-2 g pro
150 ml, 3—4-mal taglich,

Inhalationen mit Eukalyptus (2—3 Trop-
fen pro Anwendung).

Verlauf:

Die Jahre vor der Diagnosestellung wa-
ren von starken Stimmungsschwan-
kungen geprégt. In dieser Zeit konnten
die Depressionen mit Jarsin® 3-mal 1
(Johanniskraut) iiber den Zeitraum
von etwa drei Jahren in einem leicht-
bis mittelgradigen Stadium gehalten
werden. Der Konzentrationsschwiche
wurde mit Cerebokan® 80 mg 2-mal 1
entgegengewirkt, wobei sich subjektiv
eine Verbesserung zeigte.

In weiterer Folge entwickelte sich eine
stetig zunehmende innere Unruhe,
auch Angstzustinde und Schlafstérun-
gen kamen hinzu. Kurzfristig war eine
Therapie mit Silexan® 1-mal 1 Kapsel
taglich hilfreich - zusétzlich Sidroga®
Schlaf- und Nerventee 1 Tasse abends
vor dem Schlafengehen. In weiterer
Folge musste auf Risperdal® 2 mg
abends umgestellt werden.

Durch den sehr raschen Verlauf der Er-
krankung war es sehr bald notwendig,
eine 24-Stunden-Hilfe zur hauslichen
Pflege beizuziehen. Korperliche Schwa-
che, Kachexie trotz starken Verlangens
nach Essen und trotz gegen Ende hin im-

mer hiufigerer Tendenzen zur Aspirati-
on kamen hinzu. Aufgrund der langeren
Liegezeiten entwickelten sich immer
wieder Bronchitiden, die wir mit den
oben genannten Phytotherapeutika gut
in Schach halten konnten. Im Anfangs-
stadium setzten wir Kaloba® 3-mal 1 ein,
zur Sekretmobilisation GeloMyrtol® und
zur Linderung des Hustenreizes
PROSPAN 3-mal 20 Guttae sowie
Tussamag® Hustensaft. Auch die Brust-
einreibungen mit Plantago Bronchial-
balsam und die diversen Tees mit Siil3-
holzwurzel und Thymian
hilfreich. Wenn es die Mitarbeit meiner
Mutter zuliel3, konnten wir auch Inhala-
tionen mit Eukalyptus veranlassen. In-
nerhalb des letzten Jahres mussten wir
zusitzlich 2-mal Antibiotika einsetzen.
In der kalten Jahreszeit starkten wir
schon vor dem Eintritt von Infekten das
Immunsystem mit Echinacin®.

Die im Stirnbereich aufgetretene Giir-
telrose wurde im Bldschenstadium mit
Zinkschiittelmixtur zusitzlich zu Acic-
lovir lokal behandelt. In diesem Be-
reich zeigte die Haut in der Folge eine
starke Reizbarkeit. Mit Einsatz von Jo-
hanniskrautdl bildete sich diese wie-
der zuriick. Bei der immer schwieriger
durchfithrbaren Mundhygiene konn-
ten Gingivitiden manchmal nicht ab-
gewehrt werden, hierbei wurden Ka-
millosan® Spray und wenn mdglich
Pyralvex® lokal angewendet.

Im letzten Stadium konnten wir dem un-
aufhaltbaren Dekubitus nicht mehr Herr
werden. Trotz Umlagerungen, Feucht-
halten der Haut und Dekubitusmatratze
sowie trotz Beiziehen einer Hauskran-
kenpflege hatten wir mit nekrotischen
Hautarealen zu kdmpfen. Wir hatten das
Gliick, meine Mutter fast durchgehend in
ihren letzten Lebensjahren in ihrer na-

waren

tiirlichen Umgebung zu lassen. Sie war
ein der Natur sehr zugewandter Mensch.
So denke ich, dass sie auch deshalb diese
Hege und Pflege im Eigenheim zusam-
men mit der heilenden Kraft der Natur
gut annehmen konnte.
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Weif3dorn

(Crataegus, Rosaceae)

WeilBBdorn ist traditionell fiir seine starkende Wirkung auf
Herz und Kreislauf bekannt. Bei Abgeschlagenheit,
Mudigkeit, Kreislaufproblemen und nachlassender
Herzleistung wurde schon vor Generationen zu dieser

Pflanze gegriffen.

ie Weilldornstraucher sind in
D unserer Natur sowohl im Friih-
jahr als auch im Herbst eine
Augenweide: Vor allem der Eingrif-
felige Weilldorn (laut Exkursionsflora
fiir Osterreich korrekt: Einkern-Weil3-

dorn, Crataequs monogyna), der son-
nige Lagen schitzt, bildet mit seinen

unzdhligen weillen Bliiten im Mai
attraktive Akzente. Die roten Apfel-
friuchte leuchten im Herbst, beson-
ders wenn das Laub schon abgefal-
len ist.

C. monogyna ist auch die hiufigste
einheimische Weilldornart, da sie
auch gerne zur Zierde angepflanzt

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.



wird. Die sehr spitzen Dornen waren
auch der Grund, weshalb der Weil3-
dorn gerne als Heckenpflanze zum
Schutz um Héiuser gepflanzt wurde.
Der Name ,Hagedorn“ (= Hecken-
dorn, im Englischen ,hawthorn®)
zeugt noch davon. Wie der Name be-
reits andeutet: Alle Bliiten weisen
nur einen Griffel (und damit die
Friichte nur einen Kern) auf. Aber im
Normalfall muss man die Bliiten zur
Bestimmung nicht mit Lupe bewaff-
net untersuchen: Wenn die Spreite
der Laubblitter tief eingeschnitten
und deutlich mehrlappig ist, kann
man bereits mit hoher Wahrschein-
lichkeit andere Arten wie etwa den
Zweikern-Weilldorn (Zweigriffeliger
Weilldorn, C. laevigata) ausschlielen.
Diese Art hat Laubblitter mit nur ge-
ringen Einschnitten der Blattspreite
und kommt auch eher an schattigen
Standorten vor. Wie bei Vertretern
der Familie der Rosengewichse hiu-
fig anzutreffen, stehen fiinf weille
Kronblitter auf einem Achsenbe-
cher, an dem funf nur sehr kleine
Kelchblitter zu finden sind. In der
Bliitenmitte, umringt von zahlrei-
chen Staubblittern, stehen nun je
nach Weilldornart ein, zwei oder
mehrere Griffel. Die Friichte sind
formal Apfelfriichte, die je nach Art
einen, zwei oder mehrere Kerne ent-
halten. Schnuppern Sie unbedingt
im nichsten Frithjahr an Weildorn-
bliiten: Anders als bei vielen anderen
Bliiten duften die Weildornbliiten
nicht wie ein gutes Parfiim. Ganz im
Gegenteil: Amine sorgen fiir einen
fischahnlichen Geruch, der fiir die
gewiinschten Bestduber offensicht-
lich unwiderstehlich ist.

Bitte nicht verzweifeln, wenn Sie ei-
nen Weilldorn nicht eindeutig be-
stimmen kdnnen. In der Natur kom-
men Hybride vor, und auch die
gértnerische Liebe fiir spezielle For-
men kommt in der Ziichtung von
Weilldorn zur Geltung. Vielleicht
war auch dieser Umstand der Grund,

dass das Arzneibuch frither zwar fiir
die Arzneidroge Crataegi folium cum
flore manche Arten namentlich als
Stammpflanze anfiihrte, dass aber
doch auch alle anderen Arten zulis-
sig waren, sofern sie den Qualitits-
kriterien entsprachen. In einer der
letzten Ausgaben des Europdischen
Arzneibuchs wurde das Ausgangs-
material, zusammen mit einer Mo-
dernisierung der Analytik, auf C. mo-
nogyna, C. laevigata, C. pentagyna und
C. azarolus (die beiden Letzteren Ar-
ten kommen auf der Balkanhalbinsel
und im Mittelmeergebiet vor) einge-
schriankt.

Die wissenschaftliche Sicht zum the-
rapeutischen Einsatz von Zuberei-
tungen aus Weilldorn verdnderte sich
im Lauf der Jahre. Die Hoffnungen,
ein risikoarmes Arzneimittel zur Be-
handlung von leichten bis mittel-
schweren Formen der Herzinsuffizi-

Aktuelle Arzneipflanze

enz entwickeln zu kénnen, konnten
in klinischen Priifungen nicht besta-
tigt werden. Daher bleiben aktuell
die traditionellen Anwendungsge-
biete wie nervise Herzstorungen
und leichte Formen von Nervositit.
Diese beruhigende Seite des Weil3-
dorns wird auch mit seinem histori-
schen Schutzeffekt als Heckenpflan-
ze in Zusammenhang gebracht (mit
einer Hecke aus Weildorn um das
Haus kann man beruhigt schlafen!).
Und woran erkennt man bei einer
miindlichen Priifung, ob das Wissen
iiber Weilldorn aus dem Vorlesungs-
besuch oder doch nur aus Biichern
stammt? An der Beto-

nung des Artepithets
des Eingriffeligen
Weilldorns: kor-
rekt eben mo-

négyna (und
nicht mo-
nogyna).

Faktencheck: WeiBdorn

Wirkung:

Nebenwirkungen:
Keine bekannt

Zubereitung:

Weilldornblatter mit Bliiten enthalten laut Arzneipflanzenlexi-
kon Flavonoide, oligomere Procyanidine und Caffeoylchinaséduren.
Weilldornfriichte enthalten oligomere Procyanidine und Flavonoide.

Fiir Fertigarzneimittel mit alkoholischen Extrakten als Wirkstoff gilt laut
ESCOP folgendes Anwendungsgebiet fiir Weildornblatter mit Bliiten:
Nachlassende Leistungsfahigkeit des Herzens (Herzinsuffizienz) entspre-
chend Stadium II nach NYHA (New York Heart Association). Fiir Tee-
zubereitungen und andere Zubereitungen lautet das Anwendungsgebiet
»nervose Herzbeschwerden und Unterstiitzung der Herz- Kreislauf-Funk-
tion“. Weilldornfriichte: Bei nervosen Herzbeschwerden und zur Unter-
stiitzung der Herz- Kreislauf-Funktion

Weilldornblatter mit Bliiten als Tee, pulverisierte Droge in Tabletten,
Trockenextrakte in Kapseln, Tabletten, Dragees und gel6st in Tropfen,
Fluidextrakt in Tropfen, Frischpflanzenpresssaft als Saft, pulverisierte
Weilldornfriichte in Tabletten, Trockenextrakte in Dragees und Kapseln
sowie alkoholischer Auszug in Tropfen

phytotherapie.at 6/2021 | 13
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Das Interview fihrte Martin Rimmele.

Das politische Gesprach
mit PHARMIG-Generalsekretar Mag. Alexander Herzog

~Phytowissen und
Bewusstsein nehmen zu”

Die Halfte aller weltweit zugelassenen Medikamente sind pflanzlichen Ursprungs,

sagt der Generalsekretar des heimischen Pharmaverbandes PHARMIG, Mag. Alexander
Herzog. Im Interview spricht er Gber Forschung und Gber Gesundheitskompetenz bei
Patienten.

Zur Person:

Mag. Alexander Herzog ist
Generalsekretar des oster-
reichischen Pharmaverban-
des PHARMIG. Davor war er
Obmann der Sozialversiche-
rungsanstalt der gewerblichen
Wirtschaft (heute SV

der Selbstandigen).

Wie sehen Sie den Stellenwert von
pflanzlichen Arzneimitteln im Oster-
reichischen Gesundheitswesen? Wel-
che Rolle spielen sie, welche Rolle
konnten sie spielen?

50 Prozent aller weltweit zugelasse-
nen Medikamente sind pflanzli-
chen Ursprungs; weltweit werden
etwa 50.000 bis 70.000 Pflanzenar-
ten fiir medizinische Zwecke ver-
wendet. Zudem ist die Pflanzenheil-
kunde fast so alt wie die Menschheit
selbst. Wissen und Bewusstsein in
Sachen Phytotherapie haben in den
vergangenen Jahren bei Patienten
und Arzteschaft gleichermaflen
kontinuierlich zugenommen. Ge-
niigend Griinde, um zu sehen, wie
wichtig dieser Bereich ist.

Welchen Stellenwert haben pflanzli-
che Arzneimittel und die Phytofor-
schung fiir die Industrie?

Den Markt teilen sich in Osterreich
einige wenige Unternehmen auf,
und ein grof3er Teil wird importiert.
Mit fast 400 zugelassenen pflanz-
lichen Arzneimitteln haben wir
mehr derartige Produkte als in
vielen anderen Lindern. Ange-
sichts dessen, dass generell sehr
viele Arzneimittel auf Erkenntnis-
sen aus der Phytoforschung basie-
ren, ist deren Bedeutung fiir uns als
forschende und produzierende

Arzneimittelindustrie sehr hoch. In
den vergangenen Jahren wurden
auch verstarkt entsprechende Aus-
und  Weiterbildungsprogramme
etabliert, was ebenfalls ein Hinweis
darauf ist, dass der Markt dafiir
wichst.

Wie sehen Sie die Gesundheitskompe-
tenz in der Bevilkerung im Hinblick
auf Selbstmedikation in diesem Be-
reich? Wie wichtig ist das, und wo gilt
es aufzupassen?

Generell haben wir Handlungsbe-
darf, angesichts dessen, dass mehr
als die Halfte der Bevolkerung die
eigene Gesundheitskompetenz laut
Umfragen als problematisch ein-
schitzt. Da ist es im Grunde uner-
heblich, ob wir Mallnahmen hin-
sichtlich des Umgangs mit
Phytopharmaka oder anderen Arz-
neimitteln setzen miissen. Das sind
heikle Produkte mit Wirkungen
und Nebenwirkungen. Da ist Auf-
klarung immanent wichtig. Diese
kann durch eine gute, verstandliche
Kommunikation gelingen. Fiir uns
als Industrie ist auch die intensive
Zusammenarbeit mit Patientenor-
ganisationen wesentlich, um die
Bediirfnisse der Patienten gut zu
kennen und sie in unsere For-
schung- und Entwicklungspro-
gramme aufzunehmen.
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falsche Freunde

von Mag. Heinrich Justin Evanzin

Die neue Kolumne ,Falsche Freunde” soll auf Verwechslungsgefahren in der
phytotherapeutischen Praxis hinweisen.

Neulich begegnete mir eine Kundin an der Tara, die mit ihrem mitgebrachten Papiersdckchen mit der Aufschrift ,,Herba
Tanaceti“ ihren ,, Mutterkraut-Tee“ nachbestellen wollte. Ich ahnte Boses. Tatsachlich ist es im Warenhandel tiblich die
Art Tanacetum vulgare L. nicht ndher zu bezeichnen. Entsprechend heil3t die Arzneidroge ,Herba Tanaceti [vulgare]*.
Eine schlechte Angewohnheit, denn Tanacetum vulgare ist der Rainfarn, ein heute praktisch obsoletes Wurmmittel, das
relativ hohe Mengen Thujon enthalt. Bereits 1-3 g der Droge konnen zu Vergiftungserscheinungen fithren. Der Rainfarn
wurde frither als wirkungsvolles Mittel geschitzt, heute gibt es nebenwirkungsdrmere Arzneistoffe. Als Schmuckdroge
und Duftpflanze in Potpourris, die auch auf Schadinsekten als Repellent wirkt, hat der Rainfarn jedoch Bedeutung.
Nicht umsonst zdhlten er und sein taxonomischer Doppelginger unldngst noch zur Gattung Chrysanthemum. Auch als
potente Fiarberpflanze fiir Wolle spielt der Rainfarn eine Rolle.

Das eigentlich gewiinschte Mutterkraut heif3t hingegen Tanacetum parthenium, als Droge also Herba Tanaceti parthe-
nii. Der umstidndliche lange Name und die unselige Namensdhnlichkeit 6ffnen einer Verwechslung im Alltagsstress
natlirlich Tir und Tor, die umstandliche Suche im Warenverzeichnis und die ofters vorkommende Nicht-Lieferbarkeit
geben diesem Umstand dann auch noch den Rest.

Die Kundin konnte dazu aufgeklart werden und mit einem derzeit lieferbarem Phytotherapeutikum gegen Migrine ver-

sorgt werden.

Rainfarn | Mutterkraut

(Tanacetum vulgare L.) (Tanacetum parthenium L.)

Droge: Herba Tanaceti | Droge: Herba Tanaceti parthenii

Inhaltsstoffe: | Inhaltsstoffe:
u. a. itherisches Ol (1,5 %, hpts. Thujon), Sesquiterpen- | u. a. dtherisches Ol (0,75 % hpts. Campher und Chrysan-
lactone (Crispolid, Parthenolid), Cumarine, Flavonoide | thenylacetat), Sesquiterpenlactone (Parthenolid), Flavo-
und Thiophene | noide und Melatonin (insbesondere in der Wurzel)

Nebenwirkung: | Nebenwirkung:
Schwindel, Krampfe, Mydriasis, Koma, Leibschmerzen, | Leichte Magen-Darm-Beschwerden sind méglich, Gefahr
Atemnot, Tod — der frische Pflanzensaft kann starke | einer Allergisierung.
phototoxische Reaktionen ausldsen.
Von einer Anwendung mufl dringend abgeraten werden!

Kontraindikation: = Kontraindikation:
bestehende Allergie gegen Korbbliitler, Schwangerschaft = bestehende Allergie gegen Korbbliitler, Schwangerschaft

Monographien = Monographien
EB 6 zum (1953); Madaus, Lehrbuch der biologischen Heilmittel. G. Thie- = EuAB 10.0/ 1516; Arzneibuchkommentar 7.0/ 1516; EMA/HMPC/48715/2017
me, Leipzig 1938, Bd. 3, S. 26672674  (Revision 2020); ESCOP 2014
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Immunsystem

Pflanzliche

in der Hustensaison

ilfe

Indikation & Therapie

Im Vorjahr sind Husten und Co aufgrund der Corona-MalBBnahmen eher
ausgeblieben, heuer kehren sie zurlick. Helfen kénnen pflanzliche
Produkte, wie ein Uberblick zeigt.

iele haben vermutet, dass klassi-
Vsche Erkiltungserkrankungen —
als Nebeneffekt der Pandemie -
durch das Tragen von Masken und
verstiarkte Hygiene weniger hiufig auf-
treten werden. In den vergangenen

Wochen machten sich aber wieder ver-
starkt Erkaltungserkrankungen bemerk-

Martin Rimmele

bar. Vor allem Husten und Bronchitis
nahmen zu, Patienten mit Husten sind
allgegenwirtig in den Ordinationen
und Apotheken. Der klassische Erkal-
tungshusten kann bei Erwachsenen
und gréfleren Kindern meist problem-
los selbst behandelt werden. Bei Auf-
treten von Fieber, Schmerzen, Atemnot

phytotherapie.at 6/2021 | 17
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Immunsystem

sowie bei langer als drei Wochen beste-
hendem Husten ist hingegen ein Arzt-
besuch anzuraten.

Ganz generell sind Phytopharmaka ide-
ale Arzneimittel gegen Husten. Expek-
torierende Priparate sind bei Husten
mit schleimigem Auswurf indiziert, sie
verfliissigen den zdhen Schleim und er-
leichtern das Abhusten. Jede schleiml6-
sende Behandlung erfordert eine hohe
Fliissigkeitszufuhr, um die Verfliissi-
gung des zdhen Schleims zu ermdégli-
chen.

Reflektorisch expektorierend wirken
saponinhaltige Arzneipflanzen,
SuBholzwurzel, Primelbliiten und -wur-
zel, Konigskerze und Senegawurzel.
Efeu-Extrakt vermindert iiber einen in-
direkten [P2-adrenergen Effekt die
Schleimviskositdt und fordert die Se-
kretolyse.

wie

Eine weitere grole Gruppe der pflanz-
lichen Husten-Arzneien sind Atherolea.
Nach oraler Applikation werden sie im
Gastrointestinaltrakt resorbiert und ge-
langen teilweise in den Respirations-
trakt, wo sie einen direkten sekretolyti-
schen Effekt auslosen. Einige Atherolea
wirken auch desinfizierend, antibakte-
riell oder spasmolytisch. Zu beachten
ist, dass sie im Akutstadium einer Bron-
chitis reizend wirken kénnen. Athero-
leahaltige Arzneidrogen sind unter an-
derem Thymian, Anis, Fenchel,
Eukalyptus, Speiklavendel, Kamille so-
wie verschiedene Pinusarten.

Priparate mit einzelnen Komponenten
itherischer Ole wie Cineol finden eben-
falls breite Anwendung. 1,8-Cineol wird
aus Eukalyptusblittern gewonnen und
wirkt spasmolytisch und sekretolytisch.
Myrtol, ein Spezialdestillat aus Euka-
lyptus-, Siilorangen-, Myrten- und Zit-

18 | phytotherapie.at 6/2021

Myrte
(Myrtus communis,
Myrtengewachse)

Die echte Myrte ist ein immergriiner Strauch und wird deshalb auch gerne
als Weihnachtsschmuck verwendet. In der Medizin werden die Blatter tra-
ditionell als Aufguss oder das Atherische Ol bei Erkrankungen der Atemwe-
ge verwendet.

Inhaltsstoffe:

Wie beim Eukalyptus (auch ein Vertreter der Myrtengewichse) ist das dthe-
rische Ol in grofen Sekretbehiltern im Blattgewebe gespeichert. Hauptbe-
standteile des dtherischen Ols sind 1,8-Cineol (bis zu 45 %, also deutlich we-
niger als im Eukalyptus6l), L-Pinen, Myrtenol und Myrtenylacetat sowie
Linalool.

Wirkung:
Adstringierend: Zusammenziehend und ziehend sowie auswurfférdernd

Nebenwirkungen/Wechselwirkungen:

Bei einer Uberdosierung des Atherischen Ols der Myrte sind Verdauungs-
storungen, Kopfschmerzen oder Ubelkeit mdglich. Es empfiehlt sich daher,
vor der Anwendung die passende Dosierung mit einem Arzt oder Apothe-
ker abzusprechen.

Die Pflanzenschleime {iberziehen die
Schleimhaut mit einer Schutzschicht,
wodurch der lokale Reiz reduziert

ronendl, hat neben seinem sekretolyti-
schen Effekt auch antimikrobielle,
antiphlogistische und immunmodulie-

rende Wirkung. Es ist deshalb Bestand-
teil eines Arzneimittels zur Sekretolyse
bei Bronchitis und Sinusitis.

Zur Linderung eines trockenen Reiz-
hustens werden Antitussiva eingesetzt.
Sie setzen die Haufigkeit des Husten-
reflexes durch verschiedene Mechanis-
men herab. Empfehlenswert
Schleimstoffdrogen, die als lokal reiz-
lindernde Mittel die Hypersensibilitét
der Hustenrezeptoren herabsetzen.

sind

wird. Aullerdem wirken sie antiphlo-
gistisch. Die Applikation von Husten-
saften hat den Vorteil, dass der enthal-
tene Zucker einen adjuvanten Effekt
ausiibt.
tiber einen sekretolytischen, broncho-
lytischen und spasmolytischen Effekt,
der auf Naphthochinonderivate zu-
riickzufiithren ist, die zusatzlich auch
bakteriostatische Wirkung aufweisen.
Auch Efeu-Extrakt wirkt sehr gut hus-
tenreizstillend.

Sonnentau wirkt antitussiv

© hcast - stock.adobe.com



Indikation & Therapie

Speiklavendel
(Lavandula latifolia)

Speiklavendel ist die Lavendelart mit besonders grolem Wuchs, sehr kriftigem Duft und spezifischer
antibakterieller Wirkung. Der Name Speik, Spik und Spicanard stammt vom lateinischen Wort spica ab, was iiber-
setzt ,,Ahre“ bedeutet. Die Bliitezeit liegt im August und ist etwas spéter als die des ,echten” Lavendels.

Inhaltsstoffe:
Das aus dem Speiklavendel gewonnene Ol hat einen eher kriftigen, fast stechenden Charakter, was unter anderem
auf den hohen Kampfergehalt zuriickzufiihren ist. Weitere Wirkstoffe sind Linalool und Cineol.

Wirkung:
Fiir Speikol liegen bisher noch keine Monografien von HMPC und ESCOP vor. Aufgrund der verfiigbaren Studienla-
ge erscheint eine Anwendung bei akuter Bronchitis, erkiltungsbedingtem Husten und Rhinosinusitis plausibel.

Nebenwirkungen/Wechselwirkungen:
Bei der innerlichen Einnahme von Speiklavendeldl kann es gelegentlich zu gastrointestinalen Nebenwirkungen wie
AufstoBen und leichter Ubelkeit kommen, sehr selten wurden Uberempfindlichkeitsreaktionen der Haut beobachtet.

Echter Eibisch
(Althaea officinalis L.)

Eibisch wird bis zu 1,50 m hoch und tragt samtig behaarte, 3- bis 5-lappige Blétter mit handfor-
miger Nervatur. In den Blattachseln stehen grof3e weille bis rosafarbene Bliiten. Verwendet
werden die geschalten oder ungeschilten Wurzeln (Eibischwurzel — Althaeae radix) und die
Blatter (Eibischblétter — Althaeae folium).

Inhaltsstoffe:
Eibischwurzel und Eibischblatter enthalten Schleimstoffe.

Wirkung:
Das HMPC hat Eibischwurzel als traditionelles pflanzliches Arzneimittel eingestuft. ESCOP nennt als Einsatzberei-
che trockenen Reizhusten; Reizungen der Mund- und Rachenschleimhaut.

Nebenwirkungen/Wechselwirkungen:

Nebenwirkungen sind keine bekannt. Wechselwirkungen: Eibischwurzel soll 4 bis 1 Stunde vor oder 2 Stunden nach
der Einnahme von anderen Arzneimitteln eingenommen werden, da ansonsten die Aufnahme anderer Arzneimittel
aus dem Magen-Darm-Trakt verzogert sein kann.
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Die OGPHYT bietet zu vielen Indikationen Rezepturen, /
die von Expertinnen und Experten erstellt wurden und .

auch in der Griinen Box bis 100 g kassenfrei sind.
phytotherapie.at zeigt diese kiinftig immer in der

Rubrik ,Rezepturen” mit QR-Code zur Website

und dem jeweils vorausgefuillten Rezeptformular

zum Ausdrucken.

Teemischungen bei trockenem Reizhusten

Hustentee bej Reizhusten |

Species antitussivae |

Eibischblatt
Eibischwurze|
Isléandische Flechte

Malvenbliite

Kassenformulare
zum Download:
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20
55
20

Hustentee bei Reizhusten |l

Species antitussivae |l

Eibischblatt 50
Spitzwegerichblatt 40
Konigskerzenblute 10

Kassenformulare zum Download:

Eibischtee Species Althaeae

Eibischblatt 55
Eibischwurzel 25
StuBholzwurzel 15

Malvenblite 5

Kassenformulare
zum Download:
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Teemischungen bei Symptomen einer Bronchitis, ‘
Krampfhusten und untersttitzend bei Asthma bronchiale

Krampflésender Hustentee
Species spasmolyticae

' Thymian 30

Brusttee Fenchel 20
Lindenblliten 50

Species pectorales

Malvenblite 10
Kénigskerzenblite 10
Eibischblatt 20

Thymian 10
Eibischwurzel 20 e
SGBholzwurzel 25 }Sifjglteelmleoesender
Anis 5 Species expectorans

SiBholzwurzel 30
Thymian 30

Fenchel 20
Spitzwegerichblatt 20

Kassenformulare
zum Download:

———— Kassenformulare
zum Download:
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Psyche: Pflanze im Portrat

Safran

(Crocus sativus L.)

Stimmungsaufheller aus rotem Gold

chisch ,kroke® (= ,Faden®) ab, was sich auf die

langen fadenformigen Narbenschenkel des
Griffels bezieht. Diese sind beim Safran-Krokus bis
zu vier Zentimeter lang, ziegelrot und duftend. In ara-
bischen Lindern wurde Safran seit jeher genutzt und
hatte dort den Namen za'fardn (= ,das Gelbe*, ,Gelb-
sein“). Die gelbfarbenden Narbenschenkel spielen
auch in vielen Rezepten — vor allem aus den siidli-
chen und vorderasiatischen Lindern — eine wichtige
Rolle. Doch auch in Mitteleuropa gibt es eine lange
Tradition. Der Text des bekannten deutschen Kinder-
liedes ,Backe, backe Kuchen“ mit der Zeile ,saffran
dar zu, so wirt es gel“ stammt bereits aus dem 15. Jahr-
hundert.

Der Gattungsname Crocus leitet sich vom grie-
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Safran gilt als das teuerste Gewiirz der Welt — der Kilo-
preis liegt bei bis zu 10.000 Euro. Bei hervorragenden
Qualitdten kann es auch bis zum Doppelten gehen.
Schon vor tiber 3.000 Jahren wurde Safran bei Nieren-
problemen eingesetzt, spater dann galt er als Mittel ge-
gen Magenschmerzen. Neue Studien sprechen Safran
eine Wirkung in der Behandlung bei Depressionen zu.
Und die Zahl der Studien steigt laufend — bis zu 180 soll
es derzeit bereits geben. Traditionell wird Safran schon
linger als Nervenberuhigungsmittel angewendet. Ex-
trakte aus Safran sind heute auch Bestandteil von Nah-
rungsergidnzungsmitteln, die als ,natiirliche Stim-
mungsaufheller” angeboten werden. Safran wirkt im
Gegensatz zu synthetischen Antidepressiva gleichzeitig
an verschiedenen Nerven-Schaltstellen im Gehirn.



Inhaltsstoffe

Safran wurde bisher weder vom HMPC noch von der ESCOP be-
arbeitet. Safran erhielt bisher keine Einstufung als traditionelles
Arzneimittel. Es gibt allerdings zahlreiche Studien, die Wirkungen
im ZNS-Bereich untermauern. In einer Studie des Psychiatric Re-
search Center am Roozbeh Hospital in Teheran' erwies sich Safran
bei der Behandlung von leichten bis mittelschweren Depressionen
dhnlich wirksam wie Fluoxetin. Safran enthalt dtherisches Ol (0,4—
1,0 %) mit Safranal als Hauptkomponente. Es entsteht beim Trock-
nen aus dem bitter schmeckenden Picrocrocin (Safranbitter). Als
Farbstoffe sind die Crocine (A bis E, 10-25 %) enthalten. Sie geho-
ren zur Gruppe der Carotinoide und entstehen beim Trocknen aus
Protocrocin. Zudem sind Carotine (unter anderem Lycopin), Xant-
hophylle (unter anderem Zeaxanthin), Crocusatine F bis I, Flavo-
noide, Vitamin B, fettes Ol, Heteropolysaccharide und Starke ent-
halten.” Extrakte aus Safran sind heute auch Bestandteil von
Nahrungsergdnzungsmitteln, die als ,natiirliche Stimmungsauf-
heller* angeboten werden.

Verarbeitung

Safran wird sehr aufwéndig per Hand geerntet. Aus jeder einzelnen
Bliite muss die Griffelspitze mit den anhdngenden Safran-Faden
mit den Fingern abgezwickt werden. Das findet nur einmal im Jahr
zur Bliitezeit — im Herbst — statt. Fiir 500 g Safran (Trockengewicht)
benotigt man 200.000 bis 400.000 Narben.

Neben- und A

Wechselwirkungen

In hohen Dosen genossen ist Safran stark toxisch. Deshalb sollte
Safran nur in Form von Fertigpraparaten verwendet werden, wo-
bei dann die jeweilige Einnahmevorschrift zu beachten ist. Die

sichere Hochstdosis ist 1 g Safran pro Tag. Bei
der Verwendung von Safran als Gewiirz zur
Bereitung von Speisen sind keine negativen
Wirkungen zu erwarten. Bei héherer Dosie-
rung kann es zu Erbrechen, Uterusblutungen
und blutigen Durchfillen kommen.

Hausmittel

Arzneilich wurde Safran volkstiimlich als
Nervenberuhigungsmittel, bei Krampfen und
Asthma angewendet.

Botanik T

Der Safran-Krokus ist eine kleine Rosetten-
pflanze mit grasartigen Bléttern und einer un-
terirdischen Sprossknolle. Aus dieser wachsen
im Herbst wie bei unseren Friihjahrs-Krokus-
sen die etwa 15 cm langen Bliiten aus sechs flie-
derfarbenen Perigonblittern, die im unteren
Bereich zu einer Rohre verwachsen sind; sie
dhneln unseren Herbstzeitlosen.

Geschichte

Der Safran-Krokus stammt vermutlich ur-
spriinglich aus Vorderasien. Heute wird die
Pflanze in vielen Landern in Kulturen gehalten,
in Afghanistan, Kaschmir, Iran, Indien, in den
Mittelmeer-Anrainerstaaten, auch in Stidfrank-
reich. Safran gehort zur Familie der Schwertli-
liengewidchse (Iridaceae). Die im Handel be-
findliche Droge stammt
vorwiegend aus dem Iran,
wird aber meist aus Spani- ‘ ;,.p;{u";} o e~ 3
en, Griechenland und . N5 = i 4 R
Italien importiert. Es ﬁ"' e tams
gibt aber auch bereits
Safrananbau in Oster-
reich — der allerdings vor
allem fiir die Kiiche ange-
boten wird.
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Aus der Wissenschaft

Studie zur Verbreitung respiratorischer Viren

ine aktuelle phytotherapeuti-
sche Moglichkeit zur Mundhy-
. giene und Infektionsprophyla-
xe sieht Dr. Bruno Frank im Einsatz
von Gerbstoffen aus Griinteezube-
reitungen (vgl. Frank B et al. 2020).!
Sie zeichnen sich neben ihrer ad-
stringierenden Wirkung und der Er-
schwerung des durch Mikroorganis-
men
auch durch ihre Fahigkeit aus, biolo-
gisch aktive Eiweil3stoffe zu denatu-

verursachten Proteinabbaus

rieren. Daraus folgt ihre entziin-
dungshemmende, blutstillende und
bakterizide Wirkung.

Sie kénnen die Resorption toxischer
Eiweilprodukte und das Eindringen
von Keimen ins Gewebe hemmen
und senken die Viruslast im Mund-
raum, besonders in paradontalen Ta-
schen als ihre Brutstitte und im
Speichel als Ubertriger. Frank sieht
eine plausible Moglichkeit zur regel-

malligen Prophylaxe und Reduzie-
rung der Verbreitung respiratori-
scher Erhalt der
physiologischen Mundflora bzw. ih-
rer schnellen Regeneration durch
tagliche Spiilungen/tigliches Gur-
geln mit Griin-, Schwarz- und Sal-
beitee, Cistus-incanus-Extrakt sowie
Aroniabeeren- und Granatapfelsaft.

Viren bei

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

In-vitro-Studie sieht mogliche Effekte von Pelargonium

bei SARS-CoV-2

ine praklinische In-vitro-Stu-
die, die von einem deutschen
A institue fiir Virologie initiiert
wurde, berichtet tiber antivirale und
immunmodulatorische Effekte des
Pelargonium-sidoides-Extraktes
EPs® 7630 in SARS-CoV-2-infizierten
menschlichen Lungenzellen.' In der
Studie blockierte EPs® 7630 den Ein-
tritt von SARS-CoV-2 in menschliche
Lungenzellen und begrenzte die Ver-
mehrung des Virus. Dariiber hinaus
zeigten kleinmolekulare Fraktionen
des Extraktes immunmodulatorische
Effekte gegen SARS-CoV-2, und der
Gesamtextrakt reduzierte die Sekre-
tion mehrerer Immunparameter, die
mit dem kritischen Krankheitsver-
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lauf von COVID-19 assoziiert sind.
EPs® 7630 hemmte auch die Vermeh-
rung von zwei anderen hochpatho-
genen Coronaviren, MERS-CoV und
SARS-CoV, im angewandten In-vi-
tro-Assay.

Diese Ergebnisse ergénzen bestehen-
de Daten, die auf breite antivirale
und immunmodulatorische Eigen-
schaften von EPs® 7630 im In-vitro-
Verfahren hinweisen. EPs® 7630 ist
einer der am besten erforschten
pflanzlichen Wirkstoffe zur Behand-
lung von Husten und Erkéltungen
weltweit. Da noch keine klinischen
Studien durchgefithrt wurden, kann
aber noch keine Aussage tiber die

konkrete Anwendung am Menschen
zur Vorbeugung oder Behandlung
von COVID-19 getroffen werden. Um
zu einer sachlichen Diskussion der
Ergebnisse beizutragen, bekraftigt
der Hersteller, die Dr. Willmar
Schwabe GmbH & Co. KG, ausdriick-
lich Impfempfehlungen, Hygiene-
und Abstandsmallnahmen als den
derzeit von Gesundheitsbeh6rden
und wissenschaftlichen Fachgesell-
schaften empfohlenen Standard zur
Pravention von SARS-CoV-2-Infek-
tionen.

1 Papies J et al., Antiviral and immunomodulatory effects of Pelar-
gonium sidoides DC. root extract EPs® 7630 in SARS-CoV-2-infec-
ted human lung cells. Frontiers in Pharmacology 2021; 12:757666.
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fphar.2021.757666/full



OGPHYT Mitteilungen

Aktuell

Neues auf www.phytotherapie.at er foden Se alauele e
Veranstalungstipps und Meldungen der
OGPHYT. Sie kinnen geme auch unserem

Nach der Neuauflage der Website diesen April méchte die OGPHYT nun einige Telegram., Instagrarm- oder Facebook.Kanal
. . . . fir tagesaltuelle informationen folgen.

Neuheiten und Funktionen vorstellen. ,, Wir haben uns sehr an der Navigation der

friiheren Website orientiert, um einen reibungslosen Ubergang bei der Bedienung

zu gewihrleisten. Nutzer an Desktop-Geriten steht wie bisher auch eine rechte

Seitenleiste mit aktuellen Meldungen zur Verfiigung*, sagt der neue Webmaster

Mag. Heinrich Justin Evanzin. Sehloss Hofen -

Das linke Navigationsmenii prisentiert in vier kleinen Kreisen Links zu den PRt Wioc ¥
Social-Media-Kanilen der OGPHYT. ,Wir laden Sie gerne dazu ein, auch diesen i;&;wmw L e
zu folgen! Besuchen Sie die Website auf einem mobilen Endgerit, so kann es -y e
notwendig sein, dass Sie ein wenig nach oben und unten wischen miissen, bevor mert KN i inieare

rechts oben drei Querbalken erscheinen, mit denen Sie das Navigationsmenii B —

offnen konnen.“ Neu ist der Punkt ,Mediathek", unter dem interessante Sen-
dungen aus dem deutschsprachigen Rundfunk und von Streaming-Anbietern

o . . e o . . . - L]
prasentiert werden, welche meistens fiir lingere Zeit online abrufbar sind. b 10 R‘X 1v
Thdl FiREINT 30T & FOR BIOLSDY

Derzeit wird an einer Liste fiir ,Phyto-Apotheken® gearbeitet.

Bei Interesse besuchen Sie uns doch wieder einmal auf www.phytotherapie.at!
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@fy B2 t'i':erapte at
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/"_ - Osterreichische Gesellschaft fiir Phytotherapie
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% Exkursionen Die Osterreichische Gesellschaft fir Phytotherapie

e T befasst sich mit allen Aspekten pflanzlicher Arzneimittel. SISCI P BIE

g Phytatherapie-Diplome Wir hieten Aktuell

[E] Termine Rezepturen ri
H!L.Itﬂ

Uber die enllerhal
G} Uber die Gesallschalt Webinar: Eibisch
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OGPHYT Mitteilungen

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

Generalversammlung 2021

Die heurige Generalversammlung fand am 11. November im Pharmaziezentrum der Universitdt Wien statt.
Prisident Univ.-Doz. Dr. Heribert Pittner berichtete tiber die zahlreichen Aktivititen des vergangenen Jahres:
sechs Pharmakobotanische Exkursionen, die ,Tage der Arzneipflanzen“ mit Kreativwettbewerb, der Start
eines neuen , Phytodiplom“Lehrgangs im FAM, die 35. Siidtiroler Herbstgespriche sowie ein neuer Internet-
auftritt und vermehrte Prasenz in den sozialen Medien. Die Gesellschaft nahm 65 neue ordentliche und ein
férderndes Mitglied auf. Der Mitgliederstand liegt derzeit bei 735 ordentlichen und 14 férdernden Mitglie-
dern. Auf personeller Seite wurde Mag. Anna Stich als neue Generalsekretidrin vorgestellt, Dr. Anna
Pitschmann bleibt uns als Stellvertretende Generalsekretirin der OGPHYT erhalten. Mag. Gerold Evanzin
iibernimmt von Mag. Thomas Gols als neuer Veranstaltungsmanager die Organisation der Exkursionen.

Univ.-Prof. Dr. Liselotte Krenn berichtete iiber die Aktivititen der European Cooperative on Phytotherapy
(ESCOP). In den vergangenen eineinhalb Jahren konzentrierte sich die ESCOP besonders auf IT-Projekte.
Heuer konnten bereits sechs Monographien online gestellt werden. Sie kénnen — so wie alle bereits publizier-
ten Online-Monografien — von den Mitgliedern der OGPHYT gratis gelesen werden. Die bewihrte Online-
Plattform , herb-drug interactions“ wird regelmiRig aktualisiert. Eine Online-Veranstaltung zu ,,Cranberrys*“
war der Start einer neuen Webinar-Reihe. Bei der Hybrid-Generalversammlung der ESCOP wurde Prof.
Krenn erneut zur Vorsitzenden gewahlt. Kassier Dr. Gerhard Lotsch berichtete iiber die positive Bilanz des
Geschiftsjahres und wurde nach Verlesen des Kassaberichts entlastet. Zum Abschluss wurde Univ.-Prof. Dr.
Kurt Widhalm, Griindungsprasident der OGPHYT, die Urkunde der OGPHYT-Ehrenmitgliedschaft iiber-
reicht. In seiner Laudatio fithrte Prasident Pittner die zahlreichen Aktivititen von Widhalm inner- und aufler-

halb der Gesellschaft an.

Liste von ,,Phyto-Apotheken”

Die OGPHYT erhilt von Patienten sowie von Arzten immer wieder Anfragen nach ,phytophilen“ Apotheken
— also Apotheken, die eine spezialisierte Beratung hinsichtlich pflanzlicher Arzneimittel anbieten oder sich
fiir drztliche , Phytofragen“ und die Herstellung magistraler und offizinaler Zubereitungen aufgeschlossen
zeigen. Als Service will die Gesellschaft 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 um ein auf eigener Einschitzung beruhendes Verzeichnis.
Wir bieten Apotheken die Aufnahme in die Liste der ,Phyto-Apotheken” an, die auf der Website der OG-
PHYT (www.phytotherapie.at) neben dem Verzeichnis der Arzte mit Phytodiplom publiziert wird. Wenn Sie
dabei sein wollen, schicken Sie uns bitte einfach eine E-Mail an webmaster@phytotherapie.at.

phytotherapie.at - IMPRESSUM
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Rickblick auf die 35. Sudtiroler
Herbstgesprache in Bad Hofgastein

Erstmals gab es fir die Stdtiroler Herbstgespréache Stipendien fur
Studierende. Uber die pharmakobotanische Exkursion schrieben
sie eine Zusammenfassung.

spriache von 14. bis 17. 10. 2021 in Bad

Hofgastein hatten wir die Gelegen-
heit, unser pflanzliches Wissen wih-
rend einer Pharmakobotanischen Ex-
kursion zu vertiefen. Unter der
fachkundigen Fihrung von Mag.
Cicilia Lechner Pagitz durften alle bo-
tanisch Interessierten und auch wir,
sechs Stipendiaten und Studierende
der Pharmazie in Wien, Innsbruck und
Graz, unterschiedlichste Pflanzen in
natura ansehen. Mit dem Bus von Bad
Hofgastein startend, ging es nach Bad
Gastein, wo wir in der Nahe des Hotel-
dorfs ,Griiner Baum® den Ausgangs-
punkt fiir die Exkursion fanden.

:[m Rahmen der Siidtiroler Herbstge-

Dick eingepackt und doch froh, dass
die Schneefallgrenze iiber Nacht nicht
weiter gesunken war, hielten wir ent-
lang des Gasteiner Hohenwegs Aus-
schau nach Pflanzen, die den schon
deutlich fortgeschrittenen Herbsttem-
peraturen im Gasteiner Tal noch stand-
hielten. Trotz der groflen Anzahl an
Teilnehmenden schaffte es unsere Lei-
terin, die Gruppe zusammenzuhalten
und unterschiedlichste morphologi-
sche Aspekte der Botanik zu vermitteln
bzw. den erfahrenen Exkursionsteil-
nehmern wieder ins Gedachtnis zu ru-
fen.

So staunten manche nicht schlecht, als
erklart wurde, dass es sich beim Fie-
derblatt der Wald-Engelwurz (Angelica

sylvestris) nur um ein einziges Blatt
handelt und nicht, wie auf den ersten
Blick vermutet, um eine Vielzahl an
Blittern. Auch die violette Firbung am
Ubergang der Rhachis zu den seitlich
abstehenden Fiedern war zuvor noch
nicht jedem am Blatt der Wald-Engel-
wurz aufgefallen. Eine weitere Gruppe
von Pflanzen, die wir unter die Lupe
nahmen, waren die phylogenetisch 4l-
teren Farnpflanzen. So verglichen wir
den zarten Frauenfarn mit dem echten
Wurmfarn und schauten uns die spo-
rentragenden Wedel des
Streifenfarns auf der Unterseite genau-
er an, wiahrend wir iiber den Generati-
onswechsel der Farnpflanzen infor-
miert wurden.

Braunen

Einen pharmakognostisch relevanten
Einschub lieferte ao. Univ.-Prof. Dr.
Sabine Glasl-Tazreiter, als sie nach Ab-
handlung der morphologischen Cha-
rakteristika des Madesil3 (Filipendula
ulmaria) berichtete, dass die alte Be-
zeichnung Spiraea ulmaria fiir die Na-
mensgebung von Aspirin von Bedeu-
tung war, da mit dem Salicylalkohol
eine Vorstufe der Salicylsdure in der
Pflanze enthalten ist. Als wir schluss-
endlich auch noch unseren Beitrag
(wenn auch nur einen sehr geringen)
zum Erhalt der heimischen Flora leis-
teten, indem eine Exkursionsteilneh-
merin ein Exemplar des Indischen
Springkrauts Driisiges
Springkraut) fiir dessen Bestimmung

(Synonym:

ausriss, waren wir unserem Endpunkt,
dem Hohenweg-Café Gamskar iiber
Bad Hofgastein, schon sehr nah. Die
Rast im Warmen und ein herrliches
Mittagessen bildeten somit den Ab-
schluss einer sehr gelungenen Phar-
makobotanischen Exkursion.

Grol8er Dank gilt Mag. Cicilia Lechner
Pagitz, die uns mit ihrer Expertise eine
lehrreiche Zeit auf dem Weg durch das
Gasteiner Tal bescherte und auch
allen anderen, die diese grof3artige Ver-
anstaltung ermoglichten! (Karl Buch-
auer, Sanja Bulaji¢, Rafael Knauseder,
Christina Pinter, Nicole Julia Unger
und Sophie Wéber)
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OGPHYT Mitteilungen

Neuer Vorstand der ESCOP

Die Europaische Fachgesellschaft ESCOP wahlte bei ihrer Haupt-
versammlung einen neuen Vorstand.

ie European Scientific Coopera-
Dtive on Phytotherapy (ESCOP),

die Vereinigung der Europdi-
schen  Phytotherapie-Gesellschaften,
setzt sich seit ihrer Griindung 1989 fiir
die Phytotherapie und fiir pflanzliche
Arzneimittel ein. Dazu leistet ESCOP
durch die Herausgabe von Monografien
zu Arzneidrogen - bisher erschienen
iiber 100 - wesentliche Beitrdge. Im
Rahmen der wissenschaftlichen Arbeit
unter ,Pandemie-Bedingungen“ kon-
zentrierte sich ESCOP in den vergange-
nen eineinhalb Jahren besonders auf
die IT-Projekte. Heuer konnten bereits
sechs Monografien online gestellt wer-
den. Sie kénnen - so wie alle bereits
publizierten Online-Monografien — von
den Mitgliedern der OGPHYT gratis
gelesen werden. Weiters wird eine
tabellarische Zusammenfassung von
Interaktionen zwischen pflanzlichen
Arzneimitteln und synthetischen Arz-
neistoffen laufend aktualisiert und steht
Interessenten auf der ESCOP-Website
gratis zur Verfiigung. Eine Online-
Veranstaltung zu ,,Cranberrys“ war der
Start einer Webinarreihe, die auch in
der Zukunft iiber Neuigkeiten auf dem
Gebiet der Phytotherapie informieren
soll.
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Die heurige Generalversammlung der
ESCOP fand erstmals als Hybridveran-
staltung in Nesslau (Schweiz) sowie on-
line statt. Im Rahmen der Veranstaltung
wurden Vorstandswahlen abgehalten.

Die von ihren jeweiligen nationalen Ge-
sellschaften Nominierten, Chris Ether-
idge (GroRbritannien), Barbara Stein-
hoff (Deutschland) und Evelyn Wolfram
(Schweiz), wurden als neue Mitglieder
in den Vorstand gewahlt. Marijke Frater
(Schweiz) und Tankred Wegener
(Deutschland), denen fiir ihre langjih-
rige Mitarbeit herzlicher Dank gebiihrt,
zogen sich aus dem Vorstand zuriick.
Damit setzt sich der ESCOP-Vorstand
aktuell aus den folgenden Mitgliedern
zusammen: Anna Rita Bilia (Italien),
Dezs6 Csupor (Ungarn), Chris Etherid-
ge (GroB3britannien), Liselotte Krenn
(Osterreich), Durk Meijer (Niederlan-
de), Barbara Steinhoff (Deutschland),
Bernat Vanaclocha (Spanien) und Eve-
lyn Wolfram (Schweiz). Bei der Wahl in
die Funktionen wurde Liselotte Krenn
zur Vorsitzenden, Anna Rita Bilia zur
Stellvertretenden Vorsitzenden und
Chris Etheridge zum Schatzmeister ge-
wihlt. Das Sekretariat wird in bewahr-
ter Weise von Simon Mills (Gro8britan-
nien) weitergefithrt, der wie bisher

Liselotte Krenn

administrativ von Ann Kerridge (Grof3-
britannien) unterstiitzt wird.

Abschliefend ergeht die Einladung
von ESCOP an alle Interessierten auf
dem Gebiet der Phytotherapie, sich
die elektronischen Angebote unter
www.escop.com anzusehen, Interes-
santes zu entdecken und durch den
Bezug des ESCOP-Newsletters auf
dem Gebiet der Phytotherapie auf
dem Laufenden zu bleiben.

© Universitat Wien



OGPHYT Termine

Feier 30 Jahre OGPHYT - 27. 1. 2022

Die Griindung unserer Gesellschaft fand am 28. 1. 1992 statt. Zur Feier dieses 30-jahrigen Jubildums laden wir am
27. 1. 2022 um 19 Uhr zu einem abendlichen Symposium ins Pharmaziezentrum der Universitit Wien (Raum
2D404) ein. Als Festvortragende werden Doz. Pittner, Prof. Rollinger und Doz. Kastner zu horen und zu sehen
sein. Fiir das leibliche Wohl wird gesorgt.

Synergy Forum 2022
14.-15. Mai 2022, Bonn, Deutschland
https://www.synergy-forum.org/forum-2022/

International Congress on Integrative Medicine and Health
24.—26. Mai 2022, Phoenix, Arizona, USA
https://www.consortiumcongress.org/

Tage der Arzneipflanzen
Auch 2022 finden die Tage der Arzneipflanzen wieder statt.
Bitte merken Sie schon jetzt den Termin vor: 10.-12. Juni 2022. Informationen folgen zu Jahresbeginn 2022.

Tetranationale Tagung Phytotherapie 2022 - innovativ
Gemeinsamer Kongress der SMGP, GPT, NVF und OPhG 16.-18. Juni 2022, Ziirich, Schweiz
http://phytotherapiezo22.smgp.ch

70* International Congress and Annual Meeting of the Society
for Medicinal Plant and Natural Product Research (GA)

28.-31. August 2022, Thessaloniki, Griechenland

www.ga-congress.org

Phytotherapie-Diplom OGPHYT/OAK beim FAM

Die Lehrgangsseminare werden in Zusammenarbeit mit dem FAM (Fortbildungszentrum fiir Allgemeinmedizin) in P6chlarn
oder Ybbs/NO abgehalten. Der Lehrgang 2021/2022 wird mit Modul 5 fortgesetzt. Ein neuer Lehrgang 2022/2023 beginnt im Feb-
ruar 2022. Auch diese Lehrginge sind bereits ausgebucht.

Diplom Phytotherapie/FAM

Lehrgang 2021/2022 (bereits ausgebucht) Lehrgang 2022/2023 (bereits ausgebucht)
Modul 5: 15.-16.Janner 2022 Modul I: 5.-6.Februar 2022

Modul 6: 14.-15.Mai 2022 Modul II: 25.-26.Juni 2022

Modul 7: 27.—28.August 2022 Modul III: 10.-11.September 2022

Modul 8 mit Priifung: 3.—4. Dezember 2022 Modul IV: 26.-27.November 2022

Informationen zu Diplom und Kursinhalten unter: www.phytotherapie.at und www.fam.at
Fragen beziiglich An-/Abmeldung richten Sie bitte an Frau Iris Freystetter oder Frau Viktoria Barcal: seminare@schwabe.at

Phytotherapie-Diplom OGPHYT/OAK in Schloss Hofen und Innsbruck

Der erste Lehrgang des Kurses schlie3t am 19. Februar 2022 mit einer miindlichen Priifung ab. Voraussetzung fiir die Teilnahme
an der Priifung ist der Besuch von mindestens sieben der acht Wochenendseminare. Priifungsstoff: Inhalt aller acht Seminare
(Skripten, prasentierte Literatur; Kenntnis der Materia medica — Arzneipflanzen, Arzneidrogen, Praparate); Teil der Priifung ist
jedenfalls das eingesendete Fallbeispiel. Priifer: zwei Priifer/innen (Medizin, Pharmakognosie) aus dem Kreis der OGPHYT-Se-
minar-Vortragenden. Priifungsgebiihr (incl. Diplom): OGPHYT-Mitglieder 140,00 €, Nichtmitglieder: 180,00 €. Anmeldung zur
Priifung und Zusendung des Fallbeispiels (incl. Therapievorschlige, Praparate, Arzneidrogen etc., ca. 500 Worter) bitte bis spa-
testens 17. Janner 2022 an info@phytotherapie.at! Bei Nichtbestehen der Priifung ist eine Wiederholung méglich. Zusatzlich
kann das Diplom auch als OAK-Diplom verliehen werden, die Teilnehmer/innen erhalten dazu rechtzeitig Informationen von
Schloss Hofen.

Informationen zu Diplom und Kursinhalten unter: www.phytotherapie.at und www.schlosshofen.at.

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



OGPHYT Gewinnspiel und Fachkurzinformationen

ewinnspiel !

Jetzt mitspielen und eines
von 3 Exemplaren des Buches
Ursel Biihring:

»Lehrbuch Heilpflanzenkunde* weuaiage)

gewinnen!

Frage:

Die Fruchtformen in der Familie der
Rosengewaichse sind sehr vielfiltig.
Zu welcher Form werden die Friichte
des Wei3dorns gezahlt?

a) Nuss

b) Beere

c) Apfel

d) Steinfrucht

Unter allen richtigen Einsendungen werden 3 Exemplare des

Buches ,Lehrbuch Heilpflanzenkunde“ (Neuauflage)

von

Ursel Biithring (Verlag Haug) verlost. Der Rechtsweg und eine

Barablose sind ausgeschlossen.

Senden Sie die Antwort an:

Osterreichische Gesellschaft fiir Phytotherapie (OGPHYT),
Abteilung fiir Pharmakognosie der Universitat Wien,

Pharmaziezentrum, AlthanstraB3e 14, 1090 Wien
oder per E-Mail an: info@phytotherapie.at

Einsendeschluss ist der 10. Janner 2022
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Fachkurzinformationen

GeloMyrtol 300 mg - Kapseln

Zusammensetzung: 1 Kapsel enthélt 300 mg Destillat aus einer Mischung von
rektifiziertem Eukalyptusdl, rektifiziertem StiBorangendl, rektifiziertem Myrte-
nol und rektifiziertem Zitronendl (66:32:1:1). Sonstiger Bestandteil mit bekannter
Wirkung: 25 - 30 mg Sorbitol. Hilfsstoffe: Raffiniertes Rapsél, Gelatine, Glycerol 85
%, Trockensubstanz aus Sorbitol-Lésung 70% (nicht kristallisierend), Hypromel-
loseacetatsuccinat, Triethylcitrat, Natriumdodecylsulfat, Talkum, Dextrin, Gly-
cyrrhizinsdure (Ammoniumsalz), Lecithin (pflanzlich) in Spuren. Anwendungs-
gebiete: Zur Sekretolyse bei akuter und chronischer Bronchitis und Sinusitis.
Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der in Ab-
schnitt 6.1 genannten sonstigen Bestandteile. Kinder unter 3 Jahren. ATC-Code:
Ro5CA10. Abgabe: Rezeptfrei, Apothekenpflichtig. Packungsgréflen: Packung mit
20 oder 50 Kapseln in Blistern zu je 10 Kapseln. Kassenstatus: No Box. Zulassungs-
inhaber: G. Pohl-Boskamp GmbH & Co. KG. Stand der Information: August 2017.
Weitere Angaben zu Warnhinweisen und Vorsichtsmafnahmen fiir die Anwen-
dung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigen Wechselwir-
kungen, Schwangerschaft und Stillzeit, Nebenwirkungen sowie GewShnungsef-
fekten entnehmen Sie bitte der veroffentlichten Fachinformation.

Literatur:

1 Leitlinie der Deutschen Gesellschaft fiir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde, Kopf-
und Halschirurgie: DEGAM Leitlinie 053-012: Rhinosinusitis (2017); Leitlinie der
Deutschen Gesellschaft fiir Pneumologie: Diagnostik und Therapie von erwach-
senen Patienten mit akutem und chronischem Husten (2019); 2 Sollner B, Effekti-
ve pflanzliche Therapie zur Behandlung von Atemwegsinfekten, Journal Pharma-
kol. U. Ther. 5-6 (2018). Letzte inhaltliche Anderung: 21.09.17

Cerebokan® 80 mg - Filmtabletten.

Inhaber der Zulassung: Dr. Willmar Schwabe GmbH & Co. KG, Willmar-Schwa-
be-Str. 4, 76227, Karlsruhe, Deutschland. Qualitative und Quantitative Zusam-
mensetzung: I Filmtablette enthélt als Wirkstoff: 80 mg Trockenextrakt aus Gink-
go-biloba-Blattern (EGb 761%) (DEV = 35 - 67:1). Der Extrakt ist quantifiziert auf17,6
- 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, Silici-
umdioxid (hochdispers, wasserfrei), Cellulose (mikrokristalline), Maisstérke,
Croscarmellose Natrium, Magnesiumstearat (pflanzlichen Ursprungs), Hypro-
mellose, Macrogol 1500, Dimeticon, alpha-octadecyl-omega-hydroxypoly(oxyet-
hylen)-5, Sorbinséure, Eisenoxid rot (E-172), Eisenoxid braun (E-172) Titandioxid
(E-171), Talkum. Anwendungsgebiete: Cerebokan® 8o mg - Filmtabletten werden
angewendet bei Erwachsenen zur symptomatischen Behandlung von hirnorga-
nisch bedingten geistigen Leistungseinbuflen im Rahmen eines therapeutischen
Gesamtkonzeptes bei dementiellen Syndromen mit der Leitsymptomatik: Ge-
dédchtnisstérungen, Konzentrationsstérungen, depressive Verstimmung, Schwin-
del, Kopfschmerzen. Zur primiren Zielgruppe gehdren Patienten mit dementiel-
lem Syndrom bei primir degenerativer Demenz, vaskulirer Demenz und
Mischformen aus beiden. Das individuelle Ansprechen auf die Medikation kann
nicht vorausgesagt werden. Hinweis: Bevor die Behandlung mit Cerebokan® 8o
mg - Filmtabletten begonnen wird, sollte gekldrt werden, ob die Krankheitsbe-
schwerden nicht auf einer spezifisch zu behandelnden Grunderkrankung beru-
hen. Verlingerung der schmerzfreien Gehstrecke bei peripherer arterieller Ver-
schlusskrankheit bei Stadium II nach FONTAINE (Claudicatio intermittens) im
Rahmen physikalisch-therapeutischer Malnahmen, insbesondere Gehtraining.
Vertigo. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen
der in Abschnitt 6.1 genannten sonstigen Bestandteile des Arzneimittels; Schwan-
gerschaft. Pharmakotherapeutische Gruppe: Andere Antidementiva, Ginkgo bi-
loba. ATC-Code: No6DXo2. Abgabe: Rezept- und apothekenpflichtig. Weitere
Angaben zu Dosierung, Warnhinweisen und Vorsichtsmanahmen, Wechselwir-
kungen, Schwangerschaft und Stillzeit, Nebenwirkungen und Haltbarkeit sind
der veréffentlichten Fachinformation zu entnehmen.

BRONCHOSTOP Erkiltungssaft

2. 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 Lindenbliiten (Tiliae
flos), DEV 3-8:1, Extraktionsmittel: Wasser 150,0 mg Trockenextrakt aus Spitzwe-
gerichbléttern (Plantaginis lanceolatae folium), DEV 4-6:1, Extraktionsmittel:
Wasser Sonstige Bestandteile mit bekannter Wirkung: Benzylalkohol (E 1519)
0,002 mg Methyl-4-hydroxybenzoat (E 218) 11,3 mg Propyl-4-hydroxybenzoat (E
216) 6,6 mg Propylenglycol (E 1520) 13,6 mg Xylitol (E 967) 2,76 g; Vollstindige Auf-
listung der sonstigen Bestandteile, siehe Abschnitt 6.1; 3. ANWENDUNGSGE-
BIETE: Traditionelles pflanzliches Arzneimittel zur Linderung von Symptomen
einer Erkéltung im Frithstadium wie Fieber, Rachenreizungen und damit einher-
gehendem trockenen Husten, sowie nichtlichem Hustenreiz. Dieses Arzneimit-
tel ist ein traditionelles pflanzliches Arzneimittel, das ausschlief8lich auf Grund
langjahriger Verwendung fiir die genannten Anwendungsgebiete registriert ist.
Dieses Arzneimittel wird angewendet bei Erwachsenen, Jugendlichen und Kin-
dern ab 4 Jahren.; 4. GEGENANZEIGEN Uberempfindlichkeit gegen die Wirk-
stoffe oder einen der in Abschnitt 6.1 genannten sonstigen Bestandteile.; 5. LISTE
DER SONSTIGEN BESTANDTEILE Maltodextrin, hochdisperses Siliciumdi-
oxid, Glycerol, Xylitol (E 967), Methyl-4-hydroxybenzoat (E 218), Propyl-4-hydro-
xybenzoat (E 216), Citronensdure-Monohydrat, Xanthangummi, Erdbeeraroma
(enthilt Benzylalkohol (E 1519), Propylenglycol E 1520)), gereinigtes Wasser; 6. IN-
HABER DER ZULASSUNG: Kwizda Pharma GmbH, 1160 Wien, Osterreich; 7.
REZEPTPFLICHT/APOTHEKEPFLICHT  Rezeptfrei, apothekenpflichtig; 8.
PHARMAKODYNAMISCHE EIGENSCHAFTEN  Pharmakotherapeutische
Gruppe: Husten- und Erkiltungsmittel, Andere Antitussiva ATC-Code: Ro5DB; 9.
STAND DER INFORMATION: 05/2019
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Mitgliedschaft - Mitgliedschaft - Mitgliedschaft - Mitgliedschaft - Mitgliedschaft

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
der Universitdt sowie Vertreter der Wirtschaft und der Gesund-
heitsbehdrden. Veranstaltungen, Informationen und Unterla-
gen stehen allen Mitgliedern des eingetragenen Vereins zur
Verfiigung.

JA, ich bin an Phytotherapie interessiert. Ich mochte als
ordentliches Mitglied in der OGPHYT aufgenommen
werden. Den entsprechenden jihrlichen 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 D 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 zu!

Unterschrift
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