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Tetranationale Tagung 2022: Phytotherapie - innovativ.
Ein Weg zum Ziel mit Irrungen und Wirrungen

4

Dr. Beatrix Falch

Prof. Dr. Beat Meier

Dr. Michael
Walkenhorst

Wenn Sie am 16. Juni 2022 als Teilnehmerln an der Tetranationalen Tagung 2022: Phytotherapie -
innovativ dieses Sonderheft der Zeitschrift fiir Phytotherapie als Tagungsunterlage als Erste in den
Handen halten, dann wird dem Tagungsprdsidium eine grosse Last von den Schultern fallen. Denn
dieser Moment vollendet eine fast vierjdhrige Vorbereitungszeit, dieimmer wieder von Irrun-
gen und Wirrungen begleitet war. Am 21. November 2018 trafen sich die Vertreter der vier be-
teiligten Phytotherapiegesellschaften sowie der ESCOP in Ziirich und stimmten dem von der SMGP
in Anlehnung an die erfolgreiche trinationale Tagung 2014 in Winterthur erarbeiteten Programm-
raster und den vorgeschlagenen Themen zu. Bis zum Friihjahr 2020 liefen die Vorbereitungen wie
am Schniirchen, dann kam der grosse Stopp: Die weltweite Pandemie machte es unmdglich, die
Tagung wie geplant durchzufiihren. Die Vorbereitungsarbeiten kamen abrupt zum Stillstand. Erst
im Herbst 2021 gab es wieder Licht am Horizont und es konnte das schon friih festgelegte Ver-
schiebungsdatum ins Auge gefasst werden. Die Schwierigkeiten hatten damit aber noch lange
kein Ende: Als die Anmeldungen schon fleissig flossen, wurden neue feuerpolizeilich bedingte
Auflagen am Veranstaltungsort, dem historisch wertvollen Hauptgebdude der Universitat Zrich,
bekannt. Kurzfristig mussten die vor Ort zugelassenen Teilnehmerzahlen limitiert werden. Dies
bewog die SMGP, ein mediales Angebot aufzubauen. Dies mit dem Vorteil, dass nun alle die Wahl
haben, entweder vor Ort, live online oder per Aufzeichnung mit dabei zu sein. Die Organisation
war gefordert: Beatrix Falch fiihrte Regie, das ZHAW-Team zog mit. Dass unter diesen Bedingun-
gen gelegentlich administrative Probleme auftauchten und das Anmeldetool auf einzelnen Com-
putern zeitweise nicht funktionierte, fiihrte zu weiterem , Trouble-Shooting“. Wir danken fiir das
Verstandnis und die Nachsicht beim Bewaltigen von Unzuldnglichkeiten.

Dass die 2018 gewahlten Themen ,Phytotherapie in der Supportiv- und Palliativmedizin“ und
~Ethnopharmakologie: Traditional use und EBM*“ weiterhin hochst aktuell sind, stiitzt das ge-
wahlte Konzept. Beispielsweise heisst es in der neuen und in den meisten Landern der EU seit
Anfang 2022 giiltigen Tierarzneimittelverordnung wortlich: ,There is insufficient information
to date on traditional herbal products used to treat animals in order to allow the setting up of
a simplified system*“. Wir entschieden uns 2021 deshalb, am damals bestimmten Programm
festzuhalten. Mit ganz wenigen Ausnahmen sagten die Referierenden auch fiir den zweiten An-
lauf zu, die entstandenen Liicken konnten rasch gefiillt werden.

Achtzehn spannende Referate zu Themen, die in Lehrbiichern und in Publikationen nur wenig
abgebildet werden, erwarten die Teilnehmenden. Dazu kommt eine Podiumsdiskussion zum
maoglichen Beitrag ethnobotanischer und ethnopharmakologischer Forschung, die sich in den
letzten Jahren sowohl in der Human- als auch in der Veterindrmedizin (mit Unterstiitzung der
SMGP) vermehrt an den Gegebenheiten in den deutschsprachigen Landern orientiert hat, fir
eine zukiinftige Zulassung pflanzlicher Arzneimittel. Am Freitag werden zudem 64 Poster zu
verschiedensten Themen prasentiert. Diese umfassen Qualitdt (4), Herstellung (2), Sicherheit
(6), Wirksamkeitsnachweis klinisch (13) und experimentell (30), Versorgungsforschung (3),
Ethnomedizin (2) und Veterindrmedizin (4). Kurzfassungen der Referate und die Abstracts der
Poster sind in diesem Sonderheft der Zeitschrift fir Phytotherapie enthalten. Die Prasentatio-
nen der Referierenden sowie bei Zusage der Autoren auch die Poster werden den Tagungsteil-
nehmenden lber eine Cloud zugénglich gemacht.

Das Tagungsprdsidium wiinscht den Teilnehmenden einen erfolgreichen Kongress mit vielen
gegenseitigen Kontakten und einem schonen Aufenthalt in Zirich. Allen, die in irgendeiner
Weise mitgeholfen haben, diese Tagung zu ermdglichen, herzlichen Dank. Wir sind sicher, dass
mit den prasentierten Informationen die Anwendung der Phytotherapie auf eine noch breite-
re Basis gestellt werden kann.

Beatrix Falch, Beat Meier, Michael Walkenhorst
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Tetranationaler Kongress: Phytotherapie 2022 — innovativ
Programm 16.6.2022 - Phytotherapie in der Supportiv- und Palliativmedizin

Was

Donnerstag, 16.6.2022

Ab 08.00 uhr

Registrierung der Teilnehmenden

08.55-09.15 Uhr

Eroffnung der Tagung und Begriissung, Grussworte
DR. MED. ROGER ELTBOGEN, PRASIDENT SMGP, SOLOTHURN
PROF. DR. MED. CLAUDIA WITT, UNIVERSITAT ZURICH, ZURICH

09.15-09.45 Uhr

09.45-10.15 Uhr

10.15-10.30 Uhr

Supportivmedizin, Multimorbiditdt und Phytotherapie
PROF. DR. MED. REINHARD SALLER, ZURICH

«Chemo-Brain» und Behandlungsoptionen
aus der Phytotherapie
PROF. DR. MED. MATTHIAS RoSTOCK, HAMBURG

Diskussion

10.30-11.15 Uhr

Pause mit Firmenausstellung im Lichthof

11.15-11.45 Uhr

11.45-12.15 Uhr

12.15-12.30 Uhr

Stellenwert der Mistel in der Onkologie
DR. MED. MARC SCHLAPPI, ST. GALLEN

Ingwer als Mittel gegen Erbrechen bei der
Chemotherapie
Durk MEIJER, MSc, NVF, OVERDINKEL

Diskussion

12.30-12.45 Uhr

Ehrungen, Zertifikate
DR. MED. ROGER ELTBOGEN, PRASIDENT SMGP, SOLOTHURN

12.45-14.00 Uhr

Mittagspause mit Stehlunch und
Firmenausstellung im Lichthof

14.00-14.30 Uhr

14.30-15.00 Uhr

15.00-15.15 Uhr

Das Potential der Phytotherapie in der Palliativmedizin
DR. MED. SANDRA PITTL, ZURICH

(Arznei-)Pflanzen und Metabolisches Syndrom
MARTINA MELCHER, ZURICH

Diskussion

15.15-15.45 Uhr

Pause mit Firmenausstellung im Lichthof

15.45-16.15 Uhr

16.15-16.45 Uhr

16.45-17.00 Uhr

Ginkgo biloba-Extrakte: multimodale Wirkung
bei Schwindelerkrankungen
PD DR. MED. ANDREAS ZWERGAL, MUNCHEN

Supportivtherapie in der Psychatrie
DR. MED. ESTHER ULRICH, OETWIL AM SEE

Diskussion

17.00-17.10 Uhr

Bilanz erster Tag
UNIV.-Doz. DR. MED. HERIBERT PITTNER, PRASIDENT OGPHYT, WIEN

Ab 19.00 Uhr
Ab 20.00 uhr

Apéro in der oberen Mensa

Kongressdinner im Lichthof
GRUSSWORT: DURK MEIJER, MSc, VORSTAND NVF, OVERDINKEL
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Tetranationaler Kongress: Phytotherapie 2022 — innovativ
Programm 17.6.2022 - Ethnomedizin: Traditionelle Anwendung und Evidence Based Medicine

Was

Freitag, 17.6.2022

Ab 08.00 uhr

Registrierung der Teilnehmenden

09.00-09.15 Uhr

Begriissung und Grussworte

DR. sc. NAT. BEATRIX FALCH, VIZEPRASIDENTIN SMGP, WADENSWIL
PROF. DR. PHIL. Il URs HILBER, ZHAW, WADENSWIL

PROF. DR. MED. KARIN KRAFT, PRASIDENTIN GPT, RosTock

09.15-09.45 Uhr

09.45-10.15 Uhr

10.15-10.30 Uhr

Veterindrphytotherapie ohne zugelassene Tierarzneimittel?
Herausforderungen und Zukunftsszenarien
DR. MED. VET. MICHAEL WALKENHORST, FRICK

Schafgarbe, Andorn und Vogelknéterich:
ihr wechselvolles «Schicksal» in der Pflanzenheilkunde
DR. sc. NAT. MAJA DAL CERO, SCHAFFHAUSEN

Diskussion

10.30-11.00 Uhr

Pause mit Posterausstellung im Lichthof

11.00-12.15 Uhr

Podiumsdiskussion: Ist der Begriff «traditional use» auf Basis
ethnomedizinischer Forschung erweiterbar?

DR. sc. NAT. MAJA DAL CERO, SMGP; PROF. DR. RER. NAT. MICHAEL HEINRICH, UCL;
DR. GERLINDE KUGLER, AGES; DR. BARBARA, STEINHOFF, BAH; DR. MED. VET. MICHAEL WALKENHORST,
FIBL/SMGP; DR. RER. NAT. JACQUELINE WIESNER, BfArM; DR. MARTIN ZIAK, SWISSMEDIC

MODERATION: DR. RER. NAT. TANKRED WEGENER, ESCOP

12.15-14.00 Uhr

Mittagspause mit Stehlunch und
Posterausstellung im Lichthof

14.00-14.30 Uhr

14.30-15.00 Uhr

15.00-15.15 Uhr

Fichtenharz - ein sehr effektives traditionelles
Heilmittel aus der dsterreichischen Volksmedizin
PROF. MAG. DR. SABINE GLASL-TAZREITER, WIEN

Harze und Gummen aus dem Mittelmeerraum -
eine ethnomedizinische Betrachtung
DR. PHARM. ANDREAS LARDOS, WADENSWIL

Diskussion

15.15-15.45 Uhr

Pause mit Posterausstellung im Lichthof

15.45-16.15 Uhr

16.15-16.45 Uhr

16.45-17.00 Uhr

Blutwurz - mehr Sein als Schein
PROF. DR. DR. H.C. MATTHIAS F. MELZIG, BERLIN

Schwarzkiimmel bei der Asthmabehandlung - ist dies eine Option?

PROF. DR. RER. NAT. MICHAEL HEINRICH, LONDON

Diskussion

17.00-17.15 Uhr

Bilanz der Tagung
PROF. DR. RER. NAT. LISELOTTE KRENN, PRASIDENTIN ESCOP, WIEN

17.15 Uhr

Schlusszeremonie




Tetranationaler Kongress: Phytotherapie 2022 — innovativ
Programm 17.6.2022 - Parallelsymposium Veterinarmedizin

WANN

Freitag, 17.6.2022
Was

Vormittag wie Humanmedizin

14.00-15.15Uhr
14.00-14.30 Uhr

14.30-15.00 Uhr

15.00-15.15 Uhr

Block I: Ethnoveterindrmedizin

Potential und Risiko traditioneller afrikanischer und asiatischer Veterinarphytotherapie
zur Reduktion des Antibiotikaeinsatzes bei europdischen Nutztieren

DR. MARIA GROOT, WAGENINGEN

(VORTRAG IN ENGLISCHER SPRACHE MIT DEUTSCHEN FOLIEN)

(Fast) ein Jahrzehnt ethnoveterindrmedizinische Forschung in der Schweiz -
eine Ubersicht tiber pflanzliche Rezepturen
CYNTHIA HOFER, STEIN (AG)

Diskussion

15.15-15.45 Uhr

Pause mit Posterausstellung im Lichthof

15.45-17.00 Uhr
15.45-16.15 Uhr

16.15-16.45 Uhr

16.45-17.00 Uhr

Block II: Supportiv- und Palliativmedizin

Mit Arzneipflanzen das Lebensende erleichtern -
palliative Phytotherapie in der Tiermedizin
DR. MED. VET. CACILIA BRENDIECK-WORM, NIEDERKIRCHEN

Einsatz der Mistel in der Veterindronkologie -
Bestatigen Ergebnisse einer aktuellen Ubersichtsarbeit die Erfahrungen aus der Praxis?
DR. mEeD. VET. ULRIKE BIEGEL, FRICK

Diskussion

17.00-17.15 Uhr

Bilanz der Tagung

DR. MED. VET. MICHAEL WALKENHORST, FRICK

17.15 Uhr

Schlusszeremonie
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Phytotherapie 2022 - innovativ: Vortrage, Referate
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Datum/Ort:
16.-18. Juni 2022, Zirich

Tagungsprasidenten:

Dr. sc. nat. Beatrix Falch, Prof. Dr. sc. nat. Beat Meier,
Dr. med. vet. Michael Walkenhorst

Vo1

Reinhard Saller, Maja Dal Cero
Universitat Ziirich, Schweiz
DOl 10.1055/5-0042-1749466

Supportivmedizin und Multimorbiditdten
(das heisst 2 oder mehr nicht (ausreichend)
behandelte ,chronic conditions* bzw.
~chronic conditions and concerns*®, keine
Hierarchisierung) umfassen eine umfang-
reiche und flexible Vielfalt von Behand-
lungsanldssen. Neu ist die Abwandlung des
Begriffs ,disease” auf ,condition®. Zusatz-
lich missen akute Krankheiten, Symptome
und Beschwerden miteinbezogen werden
[1-3], da diese oft unmittelbare Behand-
lungsanldsse darstellen und Behandlungs-
verldufe modifizieren.

Multimorbiditat gilt derzeit als das im Alter
am haufigsten vorkommenden Krankheits-
bild. Allerdings kommt sie in allen Alters-
klassen vor. Sie hdngt mit vielen negativen
Folgen zusammen (u. a. funktionellen Ein-
schrankungen im Alltag, Verlust an Lebens-
qualitét, Pflegebediirftigkeit, frithere Mor-
talitdt [1,4]. Im Alter treten vermehrt auch
seelische (v.a. Depressionen und Angststo-
rungen) und neuropsychiatrischen Erkran-
kungen (u.a. dementielle Zustdnde) auf
[1,5,6].

Die Nichtpriorisierung der Multimorbidi-
tatsanteile ermdglicht individuell situations-
gerechte therapeutische Flexibilisierungen
und damit die Mit-Entscheidung der
Patient:innen (,Patient:in als Subjekt®),
u.a. bzgl. Notwendigkeit, Priorisierung,
Rangfolge von Therapiezielen. Mit Multi-
morbiditat lassen sich heterogene Krank-
heitsbilder zusammenfassen, die sich
wechselseitig beeinflussen (gegenseitige
~Pathoplastik“). (Therapeutisch bedingte)
Anderungen von Multimorbidititsanteilen
sind nicht einfach nur Additionen oder Sub-

S6

traktionen im gesamten Krankheitsbild, sie
kénnen sich multiplikativ gestalten.

Zu gemeinsamen Pathophysiologien der
verschiedenen ,conditions“ gehdren z. B.
milde chronische Entziindungsvorgange
[1,4,7], die bei vielen Krankheiten als Ba-
sismechanismen fungieren, z. B. arterio-
sklerosebezogene Erkrankungen, Depres-
sionen, Tumorerkrankungen und Metasta-
sierung. Sie kommen im Alter wie auch bei
Multimorbiditat haufig vor [1, 2, 8-13].
Chronische Entziindungsvorgange stellen
zudem ein Bindeglied zwischen Multimor-
biditdt und somatischen bzw. funktionellen
Einschrdnkungen [4] dar. Die Beeinflussung
solcher Mechanismen ist eine Art antiin-
flammatorischer Basistherapie von Multi-
morbiditat.

Phytotherapeutika, herbal
medicine:

Kategorien von

Wirkungen/Wirksamkeiten

Pflanzlicher Wirkstoff:
Vielstoffgemisch mit
Wirkungs- u. Anwendungsvielfalt »
(multi-modal, multi-target, pleiotrop)
Genuines Potential: Simultane

Multifunktionalitat

Selektionsmdglichkeit aus dem

L

Supportivmedizin, Multimorbiditdat und Phytotherapie

Selbstverstandlich kénnen sich auch ande-
re multimorbiditdtsbezogene Pathophysio-
logien herausbilden, nicht zuletzt beein-
trachtigte Immunfunktionen, kanzerogene
Mechanismen, reduzierte Ausheilungspo-
tentiale, Homdostasestorungen sowie ge-
storte vaskuldre Autoregulationen.

Polypharmakotherapien sollten in vielen
Behandlungssituationen wissenschaftlich
zwangsldufig Heilmittel mit Mehrfachwir-
kungen aufnehmen (Multi-Target-Ansatz),
insbesondere solche, die zahlreiche ganz
oder weitgehend unabhdngige Wirkmecha-
nismen besitzen (pleiotrope Mittel). Es soll-
ten Eigenschaften vorhanden sein, die
neben indikationsbezogener Wirksamkeit
auch Basismechanismen von Multimorbidi-
tdt glinstig beeinflussen, z. B. Wirkstoffe

N

«Spezifische» Wirkungsebene
Orientierung an spezifischen Krankheiten,
Symptomen, Symptomkomplexen
Anwendung: Krankheiten, Beschwerden

(Indikationen, z.Z. Paradigma fiir Zulassung)

a

A 4

«Adaptogene» Wirkungsebene
Orientierung am Gesamtorganismus u. seinen
Reaktionsweisen
Anwendung: Konstitutionen, Reagibilitat

Derzeit regulatorisch kaum beachtet

Wirksamkeits-Potential

a
A 4

«Systemische» Wirkungsebene

Systemmittel: multiplen Anwendungs-

maoglichkeiten, z.B. antiinflammatorisch.
Anwendung: bezogen auf (krankheitsiiber-

greifende) systemische Pathophysiologien

Derzeit regulatorisch nicht beachtet

» Abb. 1 Supportivmedizin, Multimorbiditat und Phytotherapie/herbal medicine: Wirkungs-
und Anwendungsvielfalt in komplexen Therapiesituationen. Quelle: R. Saller
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mit zusatzlichen entziindungshemmenden
Eigenschaften [1,4,11].

Ausgepragte und quasi genuine Pleiotropie
und Multi-Target-Eigenschaften besitzen
pflanzliche Therapiemittel mit Vielstoffcha-
rakter (Phytotherapeutika, Mittel der herbal
medicine) [1,2,6,10, 14]. Entsprechend
dem breiten Wirkungsspektrum kommt es
aufgrund der Multifunktionalitat meistens
zu einem Zusammenspiel mehrerer Wirk-
weisen (> Abb. 1): eine spezifische Wirk-
ebene, d. h. eine Orientierung an Sympto-
men/Symptomkomplexen bzw. spezifi-
schen Krankheiten, eine adaptogene
Wirkebene, d. h. Orientierung am Gesamt-
organismus und seinen Reaktionsweisen
sowie eine systemische Wirkebene, d. h.
Orientierung an Basisstorungen [15].

Die Nichtselektivitat pflanzlicher Mittel
(Multi-Target-Ansatz mit breiter biologi-
scher Aktivitdt) kann erhebliche Vorteile
bieten, u. a. weil Multimorbiditdt auf dem
komplexen Zusammenspiel zahlreicher, z.T.
noch nicht genauer charakterisierter Tar-
gets beruht.

Gleiche Einzelkomponenten bzw. Stoff-
gruppen kommen in verschiedenen Arz-
neidrogen vor, so dass unterschiedliche
Mittel vergleichbare Teilwirkungen aufwei-
sen. Zahlreiche pflanzliche Wirkstoffe be-
sitzen zwar antientziindliche Eigenschaften
(systemisches Potenzial), unterscheiden
sich aber in weiteren Wirkungen. Ein dem
derzeitigen generell verfiigbaren Wissens-
und Forschungsstand angemessene, d. h.
umsichtige und vermehrte Einbeziehung
pflanzlicher Mittel in die Behandlung der
Multimorbiditdten diirfte Therapien wirk-
samer, einfacher und vertraglicher gestal-
ten[1,2,14].

Entsprechend den patient:innenbezogenen
therapeutischen Erfordernissen ldsst aus
der Vielzahl pflanzlicher Mittel mit systemi-
schen antientziindlichen Eigenschaften ein
Mittel auswdhlen, das weitere vorhandene
Behandlungsanlésse aufgreift [1, 2], z. B. Jo-
hanniskrautextrakte mit antientziindlichen

und antidepressiven Wirkungen [1, 12]
oder beschwerdeorientiert z. B. bei Miidig-
keit oder Erschépfung. Nicht jeder Patient,
der antiinflammatorisch behandelt werden
sollte, bendtigt daher ein separat antient-
ziindlich wirksames Arzneimittel. In ver-
gleichbarer Weise eignen sich zahlreiche
Arzneidrogen und Krdutermischungen mit
ihren Zubereitungen fiir supportive und
multimorbiditdatsbezogene Behandlungen,
z.B. aus Ginkgo biloba, Echinacea spec., Cur-
cuma spec., Crataegus spec., Panax ginseng,
Urtica spec., Silybum marianum, Allium sati-
vum, Mentha spec., Zingiber officinale, Thy-
mus spec., Salvia rosmarinus, Calendula of-
ficinalis oder Withania somnifera [1,5, 6,
10,12].

Zahlreiche pflanzliche Mittel weisen ein re-
lativ geringes Risiko fiir unerwiinschte Wir-
kungen auf [16] und eignen sich auch des-
wegen fir multimorbide Patient:innen. Fir
die jeweils relevanten Behandlungsanldsse
lassen sich therapierelevante Daten (u. a. Si-
cherheit, unerwiinschte Wirkungen) aus
anderen Indikationsbereichen heranziehen
(translationaler Ansatz).
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Mit dem Terminus ,Chemobrain®“ wird ein
Symptomenkomplex oftmals irrefiihrend
bezeichnet, der wissenschaftlich korrekter
mit der Bezeichnung ,Cancer-related cogni-
tive impairment (CRCI)“ getroffen ist. Viele
Patient:innen mit einer malignen Erkran-
kung entwickeln entsprechende Beschwer-
den in Form von Konzentrationsstérungen,
Vergesslichkeit, Wortfindungsstérungen
usw. Dies betrifft vor allem Patient:innen mit
malignen hdamatologischen Erkrankungen,
insbesondere nach erfolgter Hochdosis-The-
rapie mit Stammzelltransplantation, aber
auch Patient:innen mit Organtumoren.
Dabei geht es vor allem um Patientinnen mit
einem Mammakarzinom. Viele Patientinnen
beschreiben ihre Beschwerden bei dieser Di-
agnose erst ebenfalls nach Verabreichung
intensiver Therapiemalnahmen. Neben Zy-
tostatika werden auch antihormonelle The-
rapien und zielgerichtete Therapien (targe-
ted therapies) als Ausloser fiir CRCl angese-
hen. Letztendlich wird auch in der Fachwelt
weiterhin intensiv diskutiert, inwiefern pri-
mar die antitumorale Behandlung, der Krebs
selbst oder auch psychische Faktoren ur-
sachlich fiir die Entwicklung von CRClist [1].

Dieser Symptomenkomplex ist in vielen
wissenschaftlichen Arbeiten ausfiihrlich be-
schrieben, pathophysiologische Ansatze
werden intensiv beforscht, aber neben
MaRnahmen aus der Rehabilitationsmedi-
zin gibt es kaum weiterfiihrende Therapien,
die die Beschwerden der Patient:innen
wirklich hilfreich beeinflussen kénnten [2].
In Komplementarmedizin und Phytothera-
pie wurden verschiedene therapeutische
MaRnahmen wissenschaftlich untersucht.

Im Rahmen von Transkriptomanalysen wur-
den in vitro Hinweise auf schiitzende Effek-
te durch Adaptogene wie Eleutherococcus
senticosus, Andrographis paniculata oder
die Kombination aus Extrakten von Rhodi-
ola-rosea-Wurzel, Schisandra-chinensis-
Beeren und Eleutherococcus-senticosus-
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Wurzeln auf Neurogliazellen unter Behand-
lung mit zytotoxischen Substanzen (FEC)
untersucht [3]. In vivo konnte z. B. mit Tri-
terpenen aus dem Gldnzenden Lackporling
(Ganoderma lucidum) an Mdusen die 5-FU-
induzierte kognitive Dysfunktion positiv
beeinflusst und dabei eine Reihe hierfiir als
verantwortlich angesehener Wirkmecha-
nismen herausgearbeitet werden [4].

Angesichts dessen, dass Genese und Patho-
physiologie des CRCI heute nach wie vor
kontrovers diskutiert werden, erscheint es
jedoch wesentlich sinnvoller, Wirkungen
komplementdrmedizinischer Therapiean-
sdtzen nicht Gber experimentelle préklini-
sche Forschung abzukldren, sondern sich
ihnen vor dem Hintergrund klinischer Em-
pirie anzundhern und dabei die klinischen
Studien, die auch zu nahe verwandten kli-
nischen Problemstellungen, insbesondere
zu Fatigue vorliegen, miteinzubeziehen.

Dabei interessiert durchaus zundchst die
Gruppe der Adaptogene. Zum Ginseng
wurden verschiedene Studien zur suppor-
tiven Wirkung auf Fatigue-Beschwerden
von Krebspatienten durchgefiihrt, die so-
wohl zum asiatischen Ginseng (Panax gin-
seng) als auch zum amerikanischen Ginseng
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(Panax quinquefolius) Hinweise auf eine the-
rapeutische Wirksamkeit ergeben haben
[5]. Entsprechend erfolgte eine Empfeh-
lungin der Leitlinie Komplementdrmedizin
in der Onkologie fiir diese Indikation [6].

Von Klinikern werden in den letzten Jahren
Extrakte aus dem Rhizom der Rosenwurz
(» Abb. 1) vermehrt bei dieser Indikation
eingesetzt. Wéhrend der GroRteil der Stu-
dien mit Rosenwurzextrakt zu klassischen
adaptogenen Fragestellungen durchge-
fihrt worden ist, interessieren bei diesem
Symptomenkomplex auch Therapiestudi-
en, die eine antidepressive Wirksamkeit ge-
zeigt haben [7].

In diesem Kontext soll auch noch auf eine
randomisierte Studie, die in den USA mit
einem Wurzelextrakt aus Valeriana offici-
nalis in einer abendlichen Dosierung von
450 mg bei Schlafstérungen von Cancer
Survivors untersucht worden ist. Die Studie
hatte gegenliber Placebo keinen signifikan-
ten Effekt auf den als primaren Zielparame-
ter verwandten Pittsburgh Sleep Quality
Index gehabt, aber die in dieser Studie als
sekundarer Zielparameter untersuchten Fa-
tigue-Beschwerden wurden gegeniiber Pla-
cebo signifikant verbessert [8].

> Abb. 1 Rhodiola rosea. Quelle: R. Saller, Ziirich
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Die beiden letztgenannten Punkte fordern
dazu auf, den Blick auf wesentliche CRCI-
unterstiitzende Aspekte zu weiten, ohne
die eine suffiziente Behandlung m.E. nicht
sinnvoll moglich ist. Ausgesprochen viele
Patienten mit bzw. auch nach einer Tumor-
erkrankung leiden unter erheblichen
Schlafstérungen. Eine Behandlung der
CRClI, die ein ausgepragtes Schlafdefizit
nicht berticksichtigt, wird schwerlich er-
folgreich sein. So zeigte auch die Akupres-
surbehandlung von Fatiguebeschwerden
eine Gleichwertigkeit, teilweise eine signi-
fikant bessere Wirksamkeit, wenn entspan-
nungsfordernde Akupunkturpunkte gegen-
tiber aktivitatsstimulierenden Akupunktur-
punkten behandelt wurden [9].

Psychische Beschwerden sollten differential-
therapeutisch in der phytotherapeutischen
Behandlung von Patient:innen mit CRCI be-
riicksichtigt werden. Dabei spielen zum einen
spannungsregulierende Phytotherapeutika,
die bei innerer Unruhe und Schlafstérungen
eingesetzt werden, eine Rolle. Neben dem
oben beschriebenen Baldrian werden im
deutschen Sprachraum u. a. hiufig Lavendel,
Passionsblume, Hopfen und Melisse verord-
net. Aus der ayurvedischen Medizin finden
zunehmend auch bei uns Extrakte aus der
Schlafbeere (Withania somnifera) Anwen-
dung. Hiermit sind Studien durchgefiihrt
worden, die Hinweise auf eine schlafférdern-
de[10], stress- und angstlésende sowie anti-
depressive Wirksamkeit ergeben [11]. Eine
erste prospektive kontrollierte Studie hatte
zusatzlich Hinweise auf Fatigue-reduzierende
Effekte bei Brustkrebspatientinnen ergeben
[12]. In diesem Kontext ist insbesondere
unter Beachtung des individuell betroffenen
Patienten auch an Arzneipflanzen mit antide-
pressiver Wirksamkeit zu denken und damit
an Hypericum perforatum. Johanniskraut-Ex-
trakte finden sich in der Forschung in den
letzten zehn Jahren primdrin Interaktionsstu-
dien wieder, nachdem ihre antidepressive
Wirksamkeit bereits vor [angerer Zeit u.a. in
einem groRen Cochrane-Review mit Meta-
analyse deutlich hat belegt werden kénnen.
Erst eine kleine dltere Pilotstudie hatte auch
Hinweise auf eine Fatigue-reduzierende Wirk-
samkeit ergeben [13], deren Nachverfolgung
Sinn ergeben wiirde.

Fir den Blattextrakt aus Ginkgo biloba gibt
es eine positive Monografie des HMPC bei
Patienten mit mild ausgeprdgter Demenz

[14]. Eine erste prospektive placebokont-
rollierte Studie in den USA hatte bei Brust-
krebspatientinnen untersucht, ob die Ein-
nahme von 2 x 60 mq Ginkgo-biloba-Extrakt
(ECb 761) einen praventiven Effekt auf das
Auftreten eines CRCl unter adjuvanter che-
motherapeutischer Behandlung hat, konn-
te aber keinen Unterschied gegeniiber Pla-
cebo feststellen. Leider sind die verwende-
ten Instrumente zumindest z.T. recht
unbrauchbar gewesen, was die Autoren
selbst anmerken und was die Relevanz die-
ser Studie erheblich schmalert [15].

Eine vor kurzem publizierte Metaanalyse aus
12 RCTs zur Misteltherapie mit insgesamt
1494 Patient:innen ergab einen moderaten
Effekt der verabreichten Misteltherapie auf
Fatigue-Beschwerden bei begleitender Gabe
zur Chemotherapie [16]. Erhoben wurden
diese zum groBten Teil lediglich mit dem
EORTC QLQ-C30-Fragebogen, so dass kli-
nisch auffallende Besserungen im kognitiven
Bereich nicht addquat evaluiert worden sind.
Nachfolgende Studien sollten moglichst zu-
sdtzlich validierte Messinstrumente zur Eva-
luation der CRCI verwenden.

Grundsétzlich spricht die klinische Erfahrung
in der komplementdrmedizinischen Behand-
lung von Patient:innen mit CRCI dafiir, die
Wabhl fiirin Frage kommende Phytotherapeu-
tikaindividuell an der Begleitsymptomatik zu
orientieren. Bei einem solchen patientenzen-
trierten Vorgehen werden haufig auch bei Pa-
tienten mit langfristigen frustranen Vorerfah-
rungen spiirbare Besserungen erreicht. Dabei
empfiehltsich der begleitende Einsatz nicht-
medikamentdser MalRnahmen, die sich eben-
falls in ersten Studien als hilfreich bei CRCI
und/oder Fatigue-Beschwerden herausge-
stellt haben. Den wissenschaftlich starksten
Hintergrund haben dabei korperliche Bewe-
gung und Yoga. Dazu kommen Qigong und
Tai-Chi sowie Mindfulness-based Stress Re-
duction, womit in einer ersten randomisier-
ten Therapiestudie ebenfalls bei CRCl eine
therapeutische Wirksamkeit erreicht wurde.
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Die weissbeerige Mistel, Viscum album L.,
war bereits in vorchristlichen, insbesonde-
re keltischen Zeiten eine beliebte Heilpflan-
ze. Der kugelige Strauch aus der Familie der
Riemenblumengewdchse (Loranthacea)
wachst als immergriiner Schmarotzer auf
Laub- und Nadelbdumen. Als gut vertragli-
ches Kraut wird sie in der Phytotherapie
hauptsachlich gegen gering bis mittelgra-
dig erhohte Blutdruckwerte als Mazerat
oder Tee eingesetzt [1]. Erst durch die an-
throposophische Medizin wird seit 1917
Viscum album als Mittel fiir Patienten mit
onkologischen Erkrankungen verordnet. In
der Regel wird eine Misteltherapie subku-
tan durchgefiihrt. In Einzelféllen auch int-
ravenos, peri-/intratumoral oder intrakavi-
tar.

Leitlinien/Guidelines

Bei der klassischen supportiven subkutanen
Verabreichung konnten verschiedene z.T.
randomisiert-kontrollierte Studien durchge-
fihrt und in systematischen Reviews oder
Metaanalysen beurteilt werden. Die amerika-
nische ,Society for Integrative Oncology
SIO“, mitinternationaler Ausstrahlung, hatin
diesem Kontext eine Misteltherapie als Op-
tion zur Verbesserung der Lebensqualitat bei
Patientinnen mit Mammakarzinom empfoh-
len (Recommendation C) [2]. Die im Jahr
2021 publizierte deutsche S3-Leitlinie ,,Kom-
plementdrmedizin in der Behandlung onko-
logischer Patientinnen®, formuliert es dhn-
lich: ,Die subkutane Gabe von Mistelgesamt-
extrakt kann fiir den therapeutischen Einsatz
zur Verbesserung der Lebensqualitdt bei Pa-
tienten mit soliden Tumoren erwogen wer-
den*[3]. In einer randomisiert-kontrollierten
Studie zur Misteltherapie beim inoperablen
Pankreaskarzinom wurde ein Uberlebensvor-
teil gezeigt [4]. Dieses Ergebnis wird zurzeit
in Schweden in einem multizentrischen, pla-
cebokontrollierten Trial Gberpriift [5].

S10

Sicherheit

Eine professionell begleitete subkutane
Misteltherapie wird in der Regel gut tole-
riert. Es konnen als Nebenwirkungen
Schmerzen und Entziindungen, die zur
Steuerung der Therapie einbezogen wer-
den miissen, an der Injektionsstelle auftre-
ten. Selten sind Fieber und Schiittelfrost.
Anaphylaktische Reaktionen sind dusserst
rar. Mistelprdparate sind bei Fieber, Entziin-
dungen, Hyperthyreose, Autoimmuner-
krankungen oder Uberempfindlichkeit ge-
genlber einem der Bestandteile zu meiden.
Bei einer Behandlung von immunsensiblen
Neoplasien oder gleichzeitig mit anderen
immunmodulierenden Arzneimitteln ist
Vorsicht geboten.

Spezielle Applikationen

Neben der tiblichen subkutanen Applika-
tion werden ,,off label“ z.T. intravendse oder
intrakavitare Misteltherapien durchgefiihrt.
Retrospektive Untersuchungen und Regis-
terstudien konnten deren Machbarkeit und
Sicherheit dokumentieren. Mehrere Case
Reports mit glinstigen Verlaufen wurden
bereits publiziert [6]. Hier sind prospektive
Studien fir die Zukunft unerldsslich.

Konklusion

Die zugelassene, sichere Standard-Mistel-
therapie wird subkutan zur Verbesserung
der Lebensqualitdt verabreicht. Andere er-
folgsversprechende Mistelapplikationen,
welche bereits in Case Reports und Versor-
gungsstudien publiziert wurden, bediirfen
einer weiteren prospektiven Evaluation.
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Chemotherapie-induzierte Ubelkeit und Er-
brechen (CINV) ist eine sehr hdufige Neben-
wirkung der Chemotherapie-Behandlung.
In der Onkologie haben sich Dopamin-An-
tagonisten, 5-HT3-Antagonisten und Anti-
leukin-Antagonisten bei CINV als wirksam
erwiesen. Trotz Einsatz dieser Arzneimittel
kann insbesondere die Ubelkeit bei CINV
bestehen bleiben, was oft zu einer deutli-
chen Einschrdnkung der Lebensqualitat
fuhrt. Daher besteht ein Bedarf an zusatzli-
chen Antiemetika, welche die CINV wirk-
sam reduzieren konnten, sei es allein oder
in Kombination mit aktuellen Standardthe-
rapien. Da Tierstudien die Wirksamkeit von
Ingwer bei CINV nachgewiesen haben, stellt
sich die Frage, ob Ingwer beim Menschen
klinisch wirksam sein kénnte.

Ingwer, mit 6-Gingerol als primarem Wirk-
stoff, hat eine prokinetische Wirkung. Stu-
dien liefern Hinweise, dass die Inhaltsstoffe
von Ingwer dhnliche Wirkungen wie die
5-HT3-Antagonisten, NK1-Antagonisten
und Antihistaminika haben kénnen [1].

In den meisten der bisher vorliegenden kli-
nischen Studien wurde Ingwer in einer Ta-
gesdosis von bis zu einem Gramm, bezogen
auf die getrocknete Droge, abgefiilltin Kap-
seln, verabreicht. Tagliche Ingwerdosen von
mehr als 1 g hatten keinen Mehrwert hin-
sichtlich der Wirkung und schienen sogar
eine kontraproduktive Wirkung hinsichtlich
CINV zu haben [2-3]

Viele klinische Studien sind allerdings un-
zureichend aussagekréftig. Unklares Studi-
endesign, Heterogenitdt der Studienpopu-
lation, geringe Anzahl an Probanden und
unterschiedliche Qualitat der gepriiften
Ingwerextrakte schranken die Evidenz der
Ergebnisse ein.

Drei Studien werden hier prasentiert und
diskutiert:

In der randomisierten, doppelblinden, pla-
cebokontrollierten Studie von Bossi et al.
[4] wurde die Wirkung eines standardisier-
ten Ingwerextraktes in einer Tagesdosie-
rung von 160 mg (2 x 40 mg morgens und
abends, CO, supercritical fluid extract, Gin-
gerole min. 16 mg, Shogaole min. 1,12 mg)
verglichen mit Placebo unter einer Stan-
dard-Chemotherapie zur Behandlung der
CINV. Es konnte kein signifikanter Unter-
schied zwischen der Verum- (n=121) und
der Placebogruppe (n=123) festgestellt
werden. In der Subgruppe der Frauen zeig-
te sich ein knapp signifikanter Effekt zwi-
schen den Gruppen bei der Inzidenz von
CINV zugunsten von Ingwer (p =0,048).
Ebenfalls wurde ein leicht signifikanter Ef-
fektin der Subgruppe der Patientinnen mit
Kopf-Hals-Tumoren beobachtet (p=0,038).

Konmun et al. [5] untersuchtenin einerran-
domisierten, doppelblinden, placebokont-
rollierten Phase-2-Studie die Gabe des iso-
lierten Ingwerwirkstoffs 6-Gingerol (20 mg/
Tag) im Vergleich zu Standardantiemetika.
6-Gingerol wurde 3 Tage vor Beginn bis
zum Ende der Chemotherapie bei Patien-
tinnen mit unterschiedlichen Tumorerkran-
kungen dosiert. Die Rate der Patientinnen,
die frei von CINV blieben, wurde registriert.
Uber alle Zyklen hinweg war die Complete
Response (CR)-Rate bei der 6-Ginge-
rolgruppe (n=42) gegeniiber der Placebo-
gruppe (n=46) signifikant hoher (77 vs.
32%; p<0,001). Es gab zudem eine signifi-
kante Veranderung der akuten CINV (88 vs.
58 %; p=0,003). Eine Ausnahme war die
akute CINV wdhrend der ersten Chemothe-
rapie, bei der kein signifikanter Unterschied
zwischen den beiden Gruppen gefunden
wurde (97 vs. 83 %). Hingegen waren auch
in dieser Phase in der 6-Gingerol-Gruppe
sowohl die Gesamt-CR-Rate (85 vs. 49 %)
als auch die CR-Rate in Bezug auf die verzo-
gerte CINV (85 vs. 54 %) signifikant hoher.
Der mittlere Appetitwert der Patientinnen,
die Placebo erhielten, nahmim Vergleich zu
der Gruppe, die 6-Gingerol erhielt, progres-
siv ab.

Marx et al. [6] fihrten mit 51 Patienten eine
doppelblinde, randomisierte, placebokon-
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trollierte Studie mit 1,2 g eines Ingwerex-
trakts (keine Angaben zu DEV und Extrak-
tionsmittel), der auf 5 % Gingerole (60 mg
pro 1,2 g) standardisiert war, was 4 Kapseln
a300 mg (15 mg Gingerol pro Kapsel) ent-
spricht, durch. Verglichen wurde die Wir-
kungvon Ingwerextrakt auf die CINV-bezo-
gene Lebensqualitdt gegentiber Placebo in
Ergdnzung zur antiemetischen Standard-
therapie. Daten wurden wéhrend der ers-
ten drei Zyklen der Chemotherapie erfasst.
Nur im Zyklus 1 berichteten die Teilneh-
menden in der Verumgruppe Gber eine si-
gnifikant bessere QoL in Bezug auf CIN (p =
0,029), chemotherapieinduzierte Ubelkeit
und Erbrechen (CINV)-bezogene QoL (p =
0,043), globale QoL (p = 0,015) und weni-
ger Miidigkeit (p = 0,006) gegeniiber der
Placebogruppe. Zyklus 2 zeigte keine signi-
fikanten Ergebnisse. In Zyklus 3 zeigte sich
in der Verumgruppe eine hohere Lebens-
qualitat als in der Placebogruppe. Aller-
dings hatte diese Studie, die die Liicken der
vorangegangenen Untersuchungen auffiil-
len sollte, den Nachteil, dass wegen der vie-
len Fragebogen und der haufigen Einnahme
pro Tag ein groBer Dropout aufgrund des
Aufwandes fiir die Patienten zur Kenntnis
genommen werden musste.

Schlussfolgerung

Obwohl eine begrenzte Anzahl von Studien
auf eine mogliche Wirkung von Ingwer als
Adjuvans zu Standardtherapien auf eine
Verringerung der CINV bezogenen Be-
schwerden und eine Verbesserung der in-
folge von CINV reduzierten Lebensqualitdt
hinweist, ist die Anzahl qualitativ hochste-
hender Studien noch begrenzt. Fiir eine An-
wendung von Ingwer als niitzliches pflanz-
liches Arzneimittel bei CINV sind weitere
klinische Studien mit groReren Studienpo-
pulationen notwendig, um weitere Evidenz
zu gewinnen. Therapieversuche sind dank
geringem Risikopotential moglich. Entspre-
chende Zubereitungen sind zur Behand-
lung der Reisekrankheit durch die Mono-
grafien der ESCOP und des HMPC (well-es-
tablished use) abgedeckt sowie durch
Zulassungen z.B. in der Schweiz bestatigt.
In der Schweiz erlaubt Swissmedic, ein Ing-
werpulverprdparat gegen Erbrechenz.B.im
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Zusammenhang mit Fieber bei Kindern ab
6 Jahren einzusetzen.
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Viele Arztinnen und Arzte sind immer wie-
der mit Fragen ihrer Patientinnen und Pa-
tienten sowie deren Angehdorigen konfron-
tiert, welche Massnahmen tber die klas-
sisch schulmedizinischen Mdglichkeiten
hinaus zur Vorbeugung/ Linderung und Be-
handlung von Symptomen ihrer Krankheit
und Nebenwirkungen der Therapie mdoglich
sind.

Dies zeigt sich insbesondere im onkologi-
schen Kontext, aber auch in der beginnen-
den Palliativsituation. In der Onkologie ist
mittlerweile bekannt, dass ein Grossteil der
Erkrankten eine ergdnzende Begleitung im

spirituelle

Dimension

Warum ich?

Welchen Sinn hat

mein Leben?

Wo gehe ich hin?
soziale physische
Dimension Dimension
Sorgen um die Total Abschied von der
Familie ota Famile/von Freunden
Verlust des Berufs Pain Angst vor Schmerzen
Verlust der sozialen Angst vor dem Tod
Rolle

physische

Dimension

Tumorwachstum
Nebenwirkungen
der Therapie

» Abb. 1 Total Pain. Aus: | care Pflege.
Stuttgart: Thieme; 2015.
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komplementarmedizinischen Feld [1]
schonwéhrend der Gesamtbehandlung an-
strebt. Somit ist eine Grundlage fir die An-
wendung der Phytotherapie in der Palliativ-
medizin zur Linderung von Symptomen [2]
und Férderung der Lebensqualitat auch im
Sinne des Patientenwunsches gegeben. Die
entsprechenden Anwendungen kénnen
dem individuellen Beddirfnis der sich anver-
trauenden Personen angepasst werden.

Palliativmedizin ist im Allgemeinen die Be-
schreibung einer ,Medizin“, die den Fokus
zur Linderung von Symptomen (insbeson-
dere Schmerz) und der Férderung der Le-
bensqualitét als Behandlungsziel auch im
Sinne des Wortstammes von ,,palliare (lat.
»den Mantel um etwas legen®) in sich tragt.
Das bedeutet, die Prozessbegleitung des
Einzelnen wie auch der Angehdrigen ist we-
sentlich [3].

Ein Schmerz kann in vielen Situationen
nicht nurin einzelnen physischen Ursachen
begriindet sein. Um mehr und mehr diffe-
renzieren zu kdnnen, welche Symptomatik
sich aus welchem ,Formenkreis* entwi-
ckelt, ist ein vielschichtiges Herangehen
und Wahrnehmen des zu Begleitenden not-
wendig.

So auch im Sinne des ,Total Pain“-Erlebens
(» Abb. 1) eines Erkrankten, was im pallia-
tivmedizinischen Verstandnis nebst der
physischen Ebene einen Einbezug von mog-
lichen seelischen, sozialen und psychody-
namischen Ursachen zur Folge hat [4].

Unter anderem kénnen Zugange, die ande-
re ,Wesenheiten“ (aus u. a. ethnomedizini-
schem/anthroposophischem Blickwinkel)
zum Beispiel einer therapeutisch verwen-
deten Pflanze miteinbezogen werden, um
so aufz. B. emotionaler Ebene Effekte zu er-
zielen, die nicht rein biochemisch fassbar
sind.

Die Briicke, die als gelebte ,Fiirsorge® durch
Angehdrige und Pflegende beiz. B. dusseren
Anwendungen wie Wickeln und Auflagen
geschlagen werden kann, wird oft als sehr
kraftigend empfunden. Erinnerte innere Bil-
der, z.B. im Zusammenhang mit Gertichen
von Pflanzen, konnen von den Erkrankten als
bedeutsam erlebt werden. Phanomenologi-
sche Beschreibungen der Betroffenen kon-
nen dabei auch Elemente eines ritualhaften/
prozesshaften Erlebens ergdnzend zur bio-
chemischen Wirkebene der angewendeten
Zubereitungen in sich tragen.

Um das Potential der Phytotherapie in der
alltaglichen Umgebung einer Palliativsta-
tion, in einem Hospizkontext oder in einer
integrativmedizinischen onkologischen Ta-
gesklinik [5] zu integrieren, ist es entschei-
dend, Pflegepersonal und Arzteschaft
entsprechend zu schulen. Ziel sollte sein,
moglichst vielen Betroffenen eine integra-
tivmedizinisch ,gelebte* Palliativmedizin
auch in Zukunft zu erméglichen.
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Fazit

Anwendungen von Arzneipflanzen werden
in der Palliativmedizin sehr geschatzt, da sie
zur Linderung von Beschwerden beitragen,
der Verbesserung der Lebensqualitat und
den Wiinschen von Betroffenen und Ange-
horigen sehr entgegenkommen. Nebst
einer strukturierten Aufschlisselung gan-
giger phytotherapeutischer Anwendungen
mit Beispielen aus der Klinik, ist der Aus-
blick auf neue Erkenntnisse in den For-
schungsfeldern der Faszien/Traumathera-

pie sowie Psychoneuroimmunologie (PNI)
zu erwahnen.
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Das Metabolische Syndrom zeigt ein Set aus
kardiovaskuldren Risikofaktoren, welche
das Risiko fiir Diabetes Typ Il sowie renale
und kardiovaskulére Erkrankungen erhéhen
und mit subklinischen Entziindungen ein-
hergehen. Eine addquate Erndhrung zeigt
durch gewisse Pflanzensubstanzen wir-
kungsvolle Effekte, das Lipidbild zu verbes-
sern, den Blutzucker und das Kérperge-
wicht, bzw. den Bauchumfang zu senken,
die Insulinsensitivitat zu verbessern und die
Entziindungsmediatoren zu senken [1].

Spezifische Erndhrungsempfehlungen,
wie der Verzehr von Vollkornprodukten,
haben sich etabliert. Sie zeigen durch fer-
mentierte Faserstoffe und Lignane eine Ver-
besserung der Glukosehomoeostase, eine
Senkung des LDLs und positive Effekte auf
das Mikrobiom [2]. Erfolgreich aufgrund
ihres hohen alpha-Linolensdure-Gehalts
sind Leinsamen (Linum usitatissimum L.)
und Weizenkeimal (Tritici oleum), da sie
das HDL erhéhen und das LDL senken. Ei-
cosapentaensdure (EPA) und Docosahexa-
ensdure (DHA) reduzieren die Triglyzerid-
synthese [3,4].

Eine niedrige Pravalenz des Metabolischen
Syndroms zeigt im speziellen die mediter-
rane Erndhrungsform auf. Sie ist reich an
Friichten, Gemiisen, Niissen, Legumino-
sen, Olivendl, Fisch, moderatem Alkohol-
konsum, jedoch arm an rotem und verar-

beitetem Fleisch, raffinierten Kohlenhydra-
ten und Vollfett-Milchprodukten. Der
positive Effekt der Niisse, Friichte und der
Gemdiise ist zum einen den sekundadren
Pflanzeninhaltstoffen wie Flavonoiden, an-
deren Phenolen und des Vitamins E zuzu-
schreiben, welche antioxidativ wirken. Die
|6slichen Faserstoffe wirken zudem positiv
auf den KH-Stoffwechsel und erh6hen die
Insulinsensitivitdt [5]. Als wichtiger Be-
standteil weist Olivendl (Olivae oleum)
durch seine Polyphenolzusammensetzung
und einfach ungesdttigter Fettsduren eine
Erhohung des HDL-Cholesterols auf, senkt
den entziindlichen Status und beeinflusst
den Glukose-, Triglyzerid- und LDL-Choles-
terinspiegel positiv.

Der Extrakt aus den Bldttern der Artischo-
cke (Cynara scolymus) zeigt spezifische an-
tioxidative (durch Cynarin), leberprotekti-
ve, cholagoge und lipidsenkende Wirkun-
gen. Die Wirkungen des Knoblauchs
(Allium sativum) ist auf Schwefelverbindun-
gen zuriickzufiihren, den Hauptbestandtei-
len des Knoblauchs. Studien zeigen eine Er-
héhung des HDLs und eine Hemmung der
Cholesterolsynthese [3]. Das Rhizom des
Ingwers (Zingiber officinale) enthalt Ginge-
role und Shogaole sowie Terpene und Ole-
oresin. Eine Senkung der Triglyzeride wurde
berichtet [3]. Catechine des Griintees (Ca-
mellia sinensis) sowie Koffein reduzieren
den Body Mass Index und den Hiiftumfang
durch eine Stimulation des adrenergen Sys-
tems. Kakao (Theobroma cacao) bewirkt
durch seine Catechine, Anthocyane und
Proanthocyanidine eine Senkung des Blut-
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drucks sowie des Blutzuckers. Die Frucht
des Granatapfels (Punica granatum) enthalt
unter anderem Polyphenole (Ellagitannine,
Anthocyanine), Phenol- und Fettsduren. In-
vivo-Studien zeigen eine Erhohung der In-
sulinsensitivitdt, die Inhibition der Alpha-
Glukosidase und Einfluss auf den Glukose-
Transporter Typ 4, eine Reduktion des
Gesamtcholesterols und Verbesserung des
Blutlipidprofiles sowie antientziindliche Ef-
fekte durch Modulation des Peroxisom-Pro-
liferator-Aktivierungs Pfades. Curcumin
aus Curcuma longa zeigte in Studien eine Er-
héhung des HDL- sowie eine Senkung des
LDL-Spiegels und der Triglyzeride. Des wei-
teren scheint Curcumin eine leberschiitzen-
de Wirkung zu haben [1].

Weitere potentielle (Arznei-) Pflanzen bzw.
-teile in diesem Zusammenhang sind Ha-
ferkleie, Aloe vera, Indischer Flohsamen,
Grapefruitextrakt, Bockshornklee, Hibis-
kus, Schwarzkiimmelsamen, Bittermelone,
Zimt, Weissdorn.

Fazit

Neben Lifestyle-Anpassungen wie Bewe-
gung, Entspannung (Stressmanagement),
Fasten, Mindset (Psychoneuroimmunolo-
gy) spielt die Erndhrung eine zentrale Rolle
bei der Therapie des Metabolischen Syn-
droms. Viele Pflanzen versprechen und zei-
gen wirkungsvolle Effekte bei sehr guter
Vertrdglichkeit im Gegensatz zu Syntheti-
ka. Fiir ein besseres Verstandnis von bioak-
tiven Substanzen zur Pravention und The-
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rapie des Metabolischen Syndroms ben6é-
tigt es weitere klinische Studien.
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Schwindel ist mit einer Lebenszeitpravalenz
von etwa 30% ein hiufiges Leitsymptom. Atio-
logisch liegen meist Erkrankungen des Innen-
ohrs, Hirnstamms oder Kleinhirns zugrunde.
Denkbar sind aber auch psychische und inter-
nistische Ursachen. Trotz der hohen klinischen
Relevanz des Leitsymptoms Schwindel besteht
eine Unter- und Fehlversorgung beziiglich
einerzielgerichteten Behandlung.

Die Therapie von Schwindelsyndromen be-
ruht auf vier Prinzipien: Physiotherapie (La-
gerungsmandover bei gutartigem Lage-
rungsschwindel, Gleichgewichtstraining
bei peripheren und zentralen vestibuldren
Erkrankungen), Pharmakotherapie, Psycho-
therapie und in seltenen Féllen Chirurgie.

In der Pharmakotherapie gibt es fiir viele
Ansatze nur eine begrenzte Evidenz aus
kontrollierten klinischen Studien. Die am
haufigsten eingesetzten Medikamente sind
Antiemetika, Kortikosteroide bei Neuritis
vestibularis und Morbus Meniére, Betahis-
tin bei Morbus Meniere, Natriumkanalblo-
cker bei Vestibularisparoxysmie, Migrdne-
prophylaktika bei vestibuldrer Migrane und
Aminopyridine bei Kleinhirnerkrankungen.
Zudem gibt es Evidenz fiir die Wirkung von
Ginkgo-biloba-Extrakten (insbesondere
dem Extrakt EGb 761) zur Férderung der
zentralen vestibuldaren Kompensation und
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multimodale Wirkung bei Schwindelerkrankungen

Substitution bei peripher- und zentral-ves-
tibuldren Schwindelerkrankungen.

Aus préklinischen Untersuchungen an Tier-
modellen der unilateralen vestibuldren Dif-
ferentierung ist bekannt, dass EGb 761 die
Kompensation der Symptome der vestibu-
ldren Asymmetrie (z.B. Nystagmus, postu-
rale Asymmetrie, Kopfschiefhaltung) und
die Mobilitat der Tiere signifikant und dosis-
abhangig verbessert [1, 2]. Die Effekte von
EGb 761 konnen dabei durch zusatzliche
physikalische Belibung auf dem Laufrad wei-
ter verbessert werden. Der pharmakologi-
sche Effekt von EGb 761 auf die vestibuldre
Asymmetrie wird durch die Fraktion der Ter-
penlaktone (insbesondere Gingkolid A und
B) vermittelt. Es konnte ein Effekt von EGb
761 auf zentrale vestibuldre Netzwerke im
Gehirn von Ratten nach unilateraler Laby-
rinthektomie nachgewiesen werden. Zudem
reduzierte EGb 761 im Vergleich zu Placebo
den Verlust der synaptischen Dichte in den
vestibuldren Kerngebieten 8 Wochen nach
unilateraler Labyrinthektomie.

Die préklinischen Befunde zur Wirkung von
EGb 761 werden durch prospektive kont-
rollierte klinische Studien unterstrichen. So
konnte bei Kombination von EGb 761 mit
Gleichgewichtstraining im Vergleich zu
einer Placebogabe eine signifikante redu-
zierte Kdrperschwankung nach 4 Wochen
bei Patienten mit vestibuldrem Schwindel
nachgewiesen werden [3]. Eine weitere In-
dikation fiir die Anwendung von EGb 761
ist nach aktuellen Metaanalysen auch ein
Schwindelempfinden als Begleitsymptoma-
tik dementieller Erkrankungen [4].

Fazit

Zusammenfassend wirken Ginkgo-biloba-Ex-
trakte tiber die Beeinflussung des neurona-
len Stoffwechsels und der synaptischen Plas-
tizitdt positiv auf die zentrale vestibuldre
Verarbeitung und kénnen in Kombination
mit Gleichgewichtsiibungen zur Symptom-
verbesserung insbesondere bei peripher-
vestibuldrem Schwindel und Schwindel als
Begleitsymptom dementieller Erkrankun-
gen eingesetzt werden.
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In den letzten Jahren hat die Nachfrage in
der Bevolkerung nach pflanzlichen Alterna-
tiven zur Schulmedizin, aber auch fiir kom-
plementarmedizinische Behandlungen all-
gemein stark zugenommen [1, 2]. Dies,
nachdem viele traditionelle pflanzliche An-
wendungen tiber Jahrzehnte hinweg in der
Mainstream-Medizin beinahe eingeschla-
fen sind. In der Psychiatrie zeigen nichtre-
prasentative Umfragen mit ambulanten
Patientlnnen, dass 50 % derjenigen mit
einer affektiven Stérung und 16 % derjeni-
gen mit einer Suchterkrankung zumindest
einen komplementéren Behandlungsver-
such im Laufe ihrer Erkrankung hinter sich
haben [3,4].

Basierte die Phytotherapie friiher auf Erfah-
rungsmedizin unterstitzt von pharmako-
logischen In-vitro-Studien, so zeigen mitt-
lerweile zahlreiche klinische Studien, dass
die Wirksamkeit pflanzlicher Arzneimittel
mit den Wirkstoffen der Schulmedizin in
verschiedensten Indikationsgebieten
durchaus vergleichbarist. Insbesondere die
Publikation ,Matched-pair study showed
higher quality of placebo-controlled trials
in western phytotherapy than conventional
medicine® [5] von Nartey et al. bewies, dass
die klinische Forschung in der Phytothera-
pie die wissenschaftlichen Anforderungen
gleich gut erfillt wie diejenige mit synthe-
tischen Arzneimitteln bei vergleichbaren
Indikationen. Neuere pharmakologische
Testsysteme und moderne analytische Me-
thoden erlauben, dass mit gut charakteri-
sierten Extrakten differenzierte klinische
Studien durchgeftihrt werden kénnen.
Diese Evidenz steigert die wissenschaftliche
Akzeptanz und 6ffnet der Phytotherapie die
Tore der Kliniken. Da viele Patientinnen mit
psychischen Beschwerden bzw. psychiatri-
schen Erkrankungen den Wunsch dusser-
ten, sich mit komplementdrmedizinischen
Methoden, insbesondere Arzneipflanzen,
behandeln zu lassen, erreichte dieser Trend
auch die Psychiatrischen Kliniken Schlossli
und Littenheid. Beide gehéren zur Cliena-
Gruppe.

Im Rahmen ihres interdisziplindren Ange-
bots arbeitete die Clienia mit dem Institut
fuir Naturheilkunde des Universitatsspitals
Zirich zusammen. Diese Kooperation half,
die gezielte Anwendung der pflanzlichen
Arzneimittel allein oderin Kombination mit
der psychotherapeutischen Behandlung auf
der Basis der in der Literatur nachgewiese-
nen Wirksamkeit abzusichern. Im Vergleich
zu synthetischen Arzneimitteln ist deren
Wirksamkeit oft ahnlich (dank der Vielstoft-
gemische) bei guter Vertrdglichkeit und
deshalb wenig Nebenwirkungen. Das er-
klart, wieso viele Patientinnen den Einsatz
der Phytotherapie sehr schatzen. Interes-
sant fiir die Psychiatrie ist die Arbeit mit
vielfdltigen, zusatzlichen Komponenten.
Der Einbezug von sinnlichen Erfahrungen
wie Geschmack, Geruch, Warmeeffekten,
Betrachtung der Pflanzen im Klinikgarten
usw. erlaubt, deutlich mehr Anwendungs-
formen und Bezugsmdglichkeiten einzuset-
zen als nur Tabletten und Tropfen [6].

Eine grosse Vielfalt dieser Moglichkeiten
zeigt sich am Beispiel der Spannungsregula-
tion. Hierfiir kann man die dtherischen Ole
von Bergamotte, Orange siiss, Zitronenme-
lisse, Lavendel fein, Sandelholz und Neroliin
unterschiedlichen Anwendungen wie Beduf-
tung, Riechstift, Roll-on, Bader oder Massa-
gen einsetzen. In Form von Tinkturen stehen
Baldrianwurzel, Storchenschnabelkraut und
Lavendelbliiten zur Auswahl. Als Fertigarz-
neimittel sind in der Arzneimittelliste der Cli-
enia-Spitéler Johanniskraut (Ze117), eine
Baldrianwurzel/Hopfenzapfen-Kombination
(Z2e91019) und eine nur in der Schweiz zu-
gelassene Kombination mit Extrakten aus
Pestwurzrhizom, Baldrianwurzel, Passions-
blumenkraut und Melissenblattern (Ze185)
im Einsatz. Ein Schlafbeere (Withania somni-
fera) enthaltendes Produkt der ayurvedi-
schen Medizin steht leider trotz hohem Po-
tential der Klinik nicht mehr zur Verfiigung,
dadie Zubereitung in der Schweiz nicht ver-
kehrsfahig ist. Alternativ werden dafiir ver-
mehrt Lavendeldlkapseln (WS1490) einge-
setzt.

Phytotherapie kann zudem im Bereich der
Sucht auf mehreren Ebenen supportiv ge-
nutzt werden. Bei Problemen mit der Leber
im Sinne einer Steatohepatitis mit erhohten
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Transaminasen setzen wir sehr gerne einen
Mariendistelfriichtespezialextrakt (MZ80)
zur Hepatoprotektion oder einen Leberwi-
ckel mit Schafgarbe zur Unterstiitzung der
Leberfunktion ein. Gegen die Entzugssym-
ptome verlangen die Patientinnen hiufig
unseren «Entzugstee», ein Gemisch aus 7
Pflanzen (Kamillenbliiten, Lavendelbliiten,
Melissenbldtter, Passionsblumenkraut,
Weidenrinde, Nelkenkraut, Steviabldtter)
oder zur Reduktion der Benzodiazepine das
bereits oben erwahnte Kombinationspra-
parat Ze185. Dazu wurden in der Klinik-
Gruppe Daten [7] erhoben, die vorgestellt
werden. Darin wird gezeigt, dass Patienten,
welche dieses pflanzliche Praparat zu sich
nehmen, haufig weniger Benzodiazepine
bendtigen als andere. Dabei wiesen die
meisten dieser Patienten eine F3, also eine
affektive Storung, auf.

Interessant fiir die Psychiatrie sind auch die
verschiedenen Schmerzbehandlungen, wie
zum Beispiel eine Einreibung mehrmals tag-
lich mit einem Gemisch aus 10 ml johannis-
krautol und maximal 6 Tropfen einer indivi-
duell angepassten Mischung aus den Olen
von Wintergriin, Tonkabohne, Cajeput, Mus-
katellersalbei (Salvia sclarea) oder Damas-
cenerrose (Rosa damascena) bei Lumbalgien
oder sonstigen rheumatischen Beschwer-
den. Beliebt bei Muskelkater oder muskula-
ren Schmerzen ist auch ein Vollbad mit ma-
ximal 10 Tropfen einer Mischung aus Win-
tergriin- und Tonkabohnendl sowie den
atherischen Olen von Majoran, Cajeput, At-
laszeder und Lavendel, emulgiert in 20 ml
Kokos-Schaumbasis. In Form von kalten
Kompressen bieten sich Pfefferminzblatter
bei Kopfschmerzen oder kiihlende Quarkwi-
ckel bei chronischen Entziindungen an. Heis-
se Wickel mit Heublumen (Flores graminis)
bringen ebenfalls Linderung bei krampfarti-
gen Schmerzen oder Muskelverspannungen.

Weitere Indikationen, bei denen die Phyto-
therapie in der Psychiatrie supportiv ge-
nutzt werden kann, sind Schlafstérungen,
Angstsymptome, Stresssymptome, depres-
sive Zustandsbilder sowie demenzielle Ent-
wicklungen. Auch somatische Begleiter-
scheinungen oder Erkrankungen kommen
in der Psychiatrie vor und finden in zahlrei-
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chen phytotherapeutischen Anwendungen
nitzliche Unterstiitzung.
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Seit ca. 15 Jahren ist ein stetig wachsendes
Interesse an der Veterindrphytotherapie in
der Tierdrzteschaft Deutschlands, der Nie-
derlande, Osterreichs und der Schweiz zu
verzeichnen, seit kurzem auch in Frankreich
und Spanien.

Tiere, auch domestizierte Nutztiere, behan-
deln sich gezielt mit Pflanzen selbst, wenn
sie Zugang zu einer diversen Flora haben
(Provenza et al., 2019; Villabla et al., 2017;
de Roode et al., 2013; Huffman, 2003).
Pflanzliche Hausmittel werden mit teilweise
Jahrtausende alter Tradition in Europa und
auchin der Schweiz von Tierhaltern zur The-
rapie und Gesunderhaltung ihrer Tiere ein-
gesetzt (Mayeretal., 2014; Vogl et al., 2016;
Mayer et al., 2017; Ryhner et al., 2018; Stu-
ckietal., 2019, Mertenatetal., 2019, Schlit-
tenlacher et al., 2022). In den vergangenen
20 Jahren konnte die Sinnhaftigkeit des tra-
ditionellen Einsatzes von Arzneipflanzen
durch eine rasant wachsende Zahl und Exzel-
lenz wissenschaftlich publizierter in vitro-, in
vivo- und klinischer Studien untermauert
werden (Walkenhorst et al., 2020; Tresch et
al., 2019; Olagaray et al., 2019; Ayrle et al.,
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2019; Gadde et al., 2017; Ayrle et al, 2016;
Cuietal.,2014).

Pflanzliche Arzneimittelzubereitungen fir
Tiere waren im vergangenen Jahrhundert
allgegenwartig und eine wesentliche Basis
der Veterindrpharmakotherapie (Fréhner,
1900). Seit 1900 sind allein in der Schweiz
rund 300 pflanzliche Tierarzneimittel regis-
triert worden und bis auf zwei wieder vom
Markt verschwunden. Kosten und Nutzen
einer Nach- oder gar Neuzulassung sowie
fur die Einhaltung arzneimittelrechtlicher
Anforderungen an Herstellung und Haltbar-
keit standen fir die allermeisten iberwie-
gend klein- und mittelstandischen Herstel-
lerin keinem Verhaltnis zu erzielbaren Erl6-
sen (Klarer et al., 2012). Dennoch stimmt
die Situation in der Schweiz, insbesondere
durch die Komplementar- und Phytoarznei-
mittelverordnung, die explizit auch fiir Tier-
arzneimittel gilt, durchaus zuversichtlich
fiir die Zukunft. Die Lage in anderen euro-
pdischen Landernist aufgrund des fast voll-
standigen Fehlens der Phytotherapie in der
neuen Europdischen Tierarzneimittelver-
ordnung (EU VO 2019/6) prekar und selbst
die auf dem deutschen und 6sterreichi-
schen Markt derzeit noch verfiigbaren rund
20 Veterinarphytotherapeutika sind in Ge-
fahr. Hier gab es gegeniiber der Situation
vor 2019 (Brendieck-Worm und Melzig,
2018) dramatische Verschlechterungen. Bis

2027 bleibt noch Zeit, hier gegenzusteu-
ern.

Dennoch, aktuell ist Veterinarphytothera-
pie allein mit zugelassenen pflanzlichen
Tierarzneimitteln in Europa nicht méglich.
So stellt sich die Frage: Auf welche pflanzli-
chen Zubereitungen kann die Veterindrphy-
totherapie zurlickgreifen?

(Human-)Arzneimittel

In der Schweiz sind laut Artikel 6 der Tier-
arzneimittelverordnung alle pflanzlichen
Arzneimittel de facto Tierarzneimittel, so-
bald sie tierdrztlich verordnet werden.
Selbst fiir Nutztiere steht eine breite Palet-
te an erlaubten Pflanzen zur Verfligung. Zur
Anwendung kénnen dabei Fertigarzneimit-
tel, aber auch, in Kooperation mit einer
Apotheke, magistrale Rezepturen kommen.
Es gibt hier viel Raum fiir (allerdings zeit-
und kostenintensive) Kreativitat. Wesent-
lich miihsamer prasentiert sich die Situati-
on in anderen europdischen Landern: Hier
muss detailliert ein Therapienotstand do-
kumentiert werden, bevor (wenn (ber-
haupt) ein pflanzliches Humanarzneimittel
eingesetzt werden darf.
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Einzel- und Ergdnzungs-
futtermittel, Tierpflegemittel,
Biozidprodukte

Eine uniiberschaubare Palette von freiver-
kauflichen Produkten mit mehr oder min-
der grossen Anteilen sekundarstoffreicher
Pflanzen befindet sich auf dem Markt. Bis
auf einige wenige Produkte, die vom Her-
steller nuran Tierdrzte ausgeliefert werden,
richtet sich dieser Markt an Tierhalter. Die
allgemeinen Qualitdtsanforderungen und
die damit verbundenen Deklarationspflich-
ten und -madglichkeiten lassen keinen Riick-
schluss auf ihren potentiellen Nutzen zu.
Aufgrund fehlender Moglichkeit, solche
Produkte vor Imitation zu schiitzen, scheu-
en sich dariiber hinaus die Hersteller vor
einer zu detaillierten Angabe der Zusam-
mensetzung.

Regulatorische Losungen
gesucht

Bei den (iblichen in der Veterinarphytothe-
rapie eingesetzten Pflanzen haben wir es
weder mit hochaktiven noch mit hochrisi-
koreichen Vielstoffgemischen zu tun. So-
lange die Applikation oral oder extern er-
folgt, gibt es viele Argumente, die jeweils

fiir die Zuteilung in den Bereich der Arznei-,
Futter- oder Pflegemittel spricht. Daraus
entsteht ein Dilemma: Wissenschaftlich be-
trachtet sind sekundarstoffreiche Pflanzen
»sowohl als auch®, regulatorisch oft ,vor-
sichtshalber lieber weder noch*“. Arznei-
pflanzen stehen zwischen den Fronten der
Zustandigkeitsbereiche verschiedener Zu-
lassungsbehdrden, bzw. im dazwischenlie-
genden Niemandsland. Ldsungen auf Basis
breit angelegter pharmakologischer Studi-
en sind nicht zuletzt aufgrund der Fiille an
Patientenarten und der geringen 6konomi-
schen Bedeutung des Sektors nicht zu er-
warten.

Es braucht eine pragmatische, politische
Losung, die die Gesellschaft vor unzumut-
baren Risiken und Tauschungen schiitzt
und die gleichzeitig eine (kreative) thera-
peutische Freiheit bewahrt. Auf Seiten der
Risikominimierung kdnnte eine Positivliste
stehen, die unbedenkliche Pflanzen aus-
weist (z. B. auf Basis der Schweizer Verord-
nung Gber Lebensmittel pflanzlicher Her-
kunft, Pilze und Speisesalz (VLpH)). Erganzt
werden kénnte eine maximale Tagesdosis
(z.B. aufgrund von historischen oder eth-
noveterindrmedizinischen Quellen). Vor
Tauschung schiitzen wiirde eine Deklara-

tionspflicht fiir Quantitt und Qualitat der
eingesetzten Pflanzen sowie die Dokumen-
tation der Zusammensetzung mittels mo-
derner Analytik, z. B. chromatographisches
Fingerprinting. Sorgfaltig recherchierte Be-
schreibungen der tiermedizinischen Erwar-
tungen an Arzneipflanzen liessen sich auf
Basis wissenschaftlich dokumentierter An-
wendungen (im Sinne einer ,Traditional Eu-
ropean Herbal Veterinary Medicine* (Stucki
etal., 2019)) und klinischer Forschung for-
mulieren. Bestehende Arzneipflanzenmo-
nographien (z.B. ESCOP, HMPC) konnten so
veterindrmedizinisch erweitert werden. Mit
der Rubrik ,,Arzneipflanzen* der CliniPharm
CliniTox-Webseite (Kupper et al., 2018) ist
hierfiir bereits eine exzellente Basis gelegt.

Die in der Veterindrmedizin oft seit hunder-
tenvon Jahren eingesetzten Arzneipflanzen
bergen ein grosses Potential, das Therapie-
spektrum dank wachsender, wissenschaft-
lich basierter Erkenntnisse zu erweitern.
Dieses Potential darf nicht ungenutzt blei-
ben.

Literatur ist beim Verfasser erhaltlich (mi-
chael.walkenhorst@fibl.org)
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Die drei exemplarisch ausgewdhlten Arz-
neipflanzen Schafgarbe (Achillea millefolium
L.), Andorn (Marrubium vulgare L.) und Vo-
gelknéterich (Polygonum aviculare L.), deren
Gebrauch seit der Antike schriftlich doku-
mentiertist, zeigen im Laufe der Geschich-
te verschiedene Entwicklungsstrange in
ihren Anwendungsbereichen und finden in
der modernen Phytotherapie sehr unter-
schiedlich Beachtung[1]. Aus einer Auswahl

von wegweisenden Blichern der Pflanzen-
heilkunde [2] von Dioskurides’ Materia me-
dica tber die mittelalterlichen Handschrif-
ten der Klostermedizin bis zu den friihen
Drucken der Renaissance und der Krauterli-
teratur der Neuzeit werden die Anwen-
dungsgebiete und empfohlenen Einsatz-
moglichkeiten der dargestellten Pflanzen
chronologisch dokumentiert (> Tab. 1) und
mit den modernen pharmakologischen und
klinischen Daten verglichen.

Schafgarbe

Eine bis heute beliebte und vielfach verwen-
dete Pflanze mit dtherischem Ol und Bitter-
stoffen, deren Anwendungsgebiete sichim
Laufe der Zeit tendenziell erweitert haben.
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Wird bei Dioskurides die Schafgarbe speziell
als ausgezeichnetes Wundkraut und zum
Stillen von Blutfliissen bezeichnet, so findet
man in zeitgendssischer Fach- und Popular-
literatur eine grosse Vielfalt an Einsatzmog-
lichkeiten fiir die Schafgarbe z. B. zur Verdau-
ungsunterstiitzung und Appetitanregung,
dussere Anwendungen bei Hautentziindun-
gen oder aufgrund der mild krampflésenden
Eigenschaften bei unterschiedlichen Mens-
truationsbeschwerden [3]. Von den Inhalt-
stoffen her stehen dabei das 4therische Ol
(mit bis zu 40 % Azulen), die Bitterstoffe
(Sesquiterpenlactone) und Flavonoide im
Vordergrund.

Die grosse Diversitdt der traditionellen An-
wendungen wird durch pharmakologische
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> Tab. 1

& Thieme

Chronologische Darstellung der Anwendungsbereiche (nach Organ-Systemen und Symptomen kategorisiert). Kategorien der Anwendungs-

bereiche: ANT: Gegengift (Biss, Stich giftiger Tiere); CAR: Herz-Kreislauf; DER: Haut | Schleimhaut; EAR: Ohren; EYE: Augen, FEV: Fieber; GAS: Verdau-
ungstrakt; GYN: Gyndkol.; NER: Nerven; RES: Atemwege; SKE: Bewegungsapparat; TEE: Zéhne; TON: Tonisierung, allg. Starkung; URO: ableitende
Harnwege. Die Hauptepochen der Medizin Geschichte bzw. der entsprechenden Krauterbiicher sind in vier Abschnitte gegliedert: Antike (4. Jh. v.Chr.
- 5. Jh. n.Chr.), Mittelalter und Klostermedizin (9.-12. Jh.), Renaissance (16.-17.Jh.), moderne und zeitgendssische Fachliteratur (ab 1850).

Achillea millefolium Schafgarbe
ANT
Antike
Mittelalter
Renaissance

CAR DER EAR EYE FEV GAS GYN

NER RES SKE TEE TON URO

zeitgenossisch
wissenschaftliche Monografien

Marrubium vulgare Andorn
ANT
Antike
Mittelalter
Renaissance

CAR DER EAR EYE FEV GAS GYN

NER RES SKE TEE TON URO

zeitgendssisch
wissenschaftliche Monografien

Polygonum aviculare Vogelkndterich
ANT
Antike
Mittelalter
Renaissance

CAR DER EAR EYE FEV GAS GYN

NER RES SKE TEE TON URO

zeitgenossisch
wissenschaftliche Monografien

Untersuchungen gestiitzt, die auf antiin-
flammatorische, antioxidative, adstringie-
rende, leberschiitzende, choleretische und
mild spasmolytische sowie teilweise anti-
mikrobielle Wirkungen hinweisen [4].

Andorn

Eine heute in der Schweiz wenig gebrduch-
liche Bitterstoffpflanze, die in anderen Re-
gionen (z.B. 6stl. Mittelmeergebiet, Ame-
rika) rege genutzt wird.

Bekannt ist Andorn gemadss Literatur weiter-
hin als Mittel bei Husten im Zusammenhang
mit Erkaltungen, zur Verdauungsunterstiit-
zung bei Bldhungen und als mild appetitan-
regendes Bittermittel [5]. Verbliffenderwei-
se hat Andorn bei den Verkaufs- und Absatz-
zahlen in den letzten Jahren in Amerika eine
Spitzenposition eingenommen [6]. Seine
wundheilenden Eigenschaften finden in der
aktuellen Forschung vermehrt Beachtung [7].
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Vogelknoéterich

Eine heute wenig gebrduchliche Pflanze,
obwobhl sie ein interessantes Wirkstoffprofil
(Flavonoide, Gerbstoffe, Schleimstoffe und
Kieselsdure) aufweist und als Kosmopolitin
anderen Medizintraditionen durchaus
einen wichtigen Stellenwert einnimmt.

Aktuell herrscht gemdss HMPC-Monografie
breiter Konsens (iber mégliche Anwen-
dungsgebiete von Vogelknoterichkraut zur
Symptomlinderung bei Erkdltungen, zum
Gurgeln bei leichten Entziindungen der
Mund- und Rachenschleimhaut und zur
Steigerung der Harnmenge als unterstt-
zende Durchspiilung bei leichten Harn-
wegsinfekten [8]. Als Kraut, das in getrock-
netem Zustand einen leicht herben, zusam-
menziehenden Geschmack aufweist und
kaum duftet, eignet sich Vogelknoterich
insbesondere als wirkungsvolle Zugabe zu
Tee-Mischungen mit unterschiedlichen
Schwerpunkten. In Tibetischen Rezepturen
und in der Traditionellen Chinesischen Me-
dizin spielen verschiedene Arten aus der

Gattung Polygonum eine wesentliche Rolle.
In dlteren Quellen wird Vogelknéterich auch
u.a. als adstringierende Pflanze zur Wund-
heilung, Blutstillung (auch in der Frauen-
heilkunde), bei Schwindsucht erwdahnt.

Die drei Beispiele zeigen einen anregenden
Ausschnitt aus einer grésser angelegten
Studie, in der die Kontinuitdt und Verschie-
bungen in den Anwendungsgebieten von
rund 100 Arzneipflanzen auch quantitativ
verglichen werden [9].

Der Blick auf weitere Arzneipflanzen-
»Schicksale“ im Laufe der Zeit legt nahe,
dass nicht nur Kontinuitdt, sondern auch
tempordarer Riickgang in bestimmten An-
wendungs- und Zubereitungstraditionen
im Laufe der Jahrhunderte charakteristisch
ist. Die genauere Betrachtung dieser Ent-
wicklungen ermdglicht dabei einen Einblick
in die Potentiale einzelner Pflanzen und
|dsst die Plastizitdt ihrer traditionellen Ver-
wendung abschdtzen.
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Die traditionelle Medizin beinhaltet viele
verschiedene volksheilkundliche Metho-
den. Sie wird in irgendeiner Art und Weise
in vielen, wenn nicht gar allen Ldndern der
Welt angewandt - sofern sie kulturell ver-
ankert und Gberliefert ist. Die WHO defi-
niert sie als ,Summe des Wissens, der Fer-
tigkeiten und der Praktiken, die auf den
Theorien, Uberzeugungen und Erfahrun-
gen der verschiedenen Kulturen beruhen
und zur Erhaltung der Gesundheit sowie zur
Vorbeugung, Diagnose, Verbesserung oder
Behandlung von kérperlichen und geistigen
Krankheiten eingesetzt werden, unabhdn-
gig davon, ob sie erkldrbar sind oder nicht®

(1.

Abzugrenzen ist die traditionelle Medizin
von der wissenschaftlich-fundierten und
-begriindeten Medizin, zumeist auch als
Lwestliche Medizin“ bezeichnet (dass auch
andere Lander und Regionen eine naturwis-
senschaftlich fundierte Medizin etabliert
haben, wird mit diesem Begriff jedoch
auRer Acht gelassen). Ziel der WHO, auf
Basis der Beschliisse der 62. Versammlung
der World Health Assembly 2009 [2], ist die
Entwicklung von Lésungen, die zu einer
umfassenderen Vision von verbesserter Ge-
sundheit und Patientenautonomie beitra-
gen, die dann in dem Strategiepapier WHO
Traditional Medicine Strategy, zuletzt fiir den
Zeitraum 2014-2023 [1] fixiert wurden.

[3] European Medicines Agency. European
Union herbal monograph on Achillea
millefolium L., herba. 2011

[4] Akram M. Minireview on Achillea millefolium
Linn. ] Membrane Biol 2013; 246: 661-663

[5] European Medicines Agency. European
Union herbal monograph on Marrubium
vulgare L., herba. 2013

[6] Smith T et al. US sales of herbal
supplements increase by 8.6 % in 2019;
Market Report. Herbalgram 2020; 117:
54-67

Die WHO hat dabei vor allem den Blick auf
Ldnder, indenen ein solches Regelwerk, wie
es bei uns in der ,westlichen“ Hemisphare
der Medizin, nicht, rudimentdr bzw. kaum
etabliert worden ist oder derzeit werden
kann. Eine an der evidenzbasierten Medizin
orientierte regulatorische Losung hat eine
Reihe an Landern etabliert, allen vor voran
die Europdischen Gemeinschaft als groRter
Wirtschaftraum mit deren Regelwerk unter
dem Dach der EMA, European Medicines
Agency, als auch der Schweiz. Ldnder auf
anderen Kontinenten - z. B. Brasilien, Kana-
da und Japan - haben ebenfalls Verfahren
dieser Art etabliert, wie u. a. auf dem Kon-
gress ,TradReg2013*“ des BfArM im Jahr
2013 ersichtlich wurde [3].

Die EU als auch die Schweiz haben eine
pragmatische Losung vorgesehen. Hier
kann ein Arzneimittel mit dem Status ,tra-
ditional use“ regulatorisch anerkannt (re-
gistriert bzw. zugelassen) werden, wenn es
zum Zeitpunkt der Antragstellung seit min-
destens 30 Jahren, davon mindestens 15
Jahre in der EU bzw. EFTA, nachweislich me-
dizinisch verwendet wird. Geregelt ist dies
in der Richtlinie 2004/24/EC der Europai-
schen Gemeinschaft [4] sowie entspre-
chendin der Komplementar- und Phytoarz-
neimittelverordnung (KPAV) der Swissme-
dic[5].

Grundlage beider Regelwerke ist vor allem
eine etablierte und ausreichend gut doku-
mentierte lange Anwendungstradition und
gleichermaRen eine hohe Anwendungssi-
cherheit, wobei die wesentliche Erleichte-
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[7] Amri B et al. Marrubium vulgare L. leave
extract: phytochemical composition,
antioxidant and wound healing properties.
Molecules 2017; 22: 1851

8

European Medicines Agency. European
Union herbal monograph on Polygonum
aviculare L., herba. 2016

Dal Cero M et al. The changing therapeutic
use of medicinal plants over the past 2000
years in Switzerland. 2022; (manuscript
ready to submit)

[9

Ist der Begriff ,traditional use* auf Basis ethnomedizinischer Forschung

rung fiir einen Antragsteller im quasi nicht
geforderten Wirksamkeitsbeleg besteht.
Fir Produkte dieser Kategorie muss die
Wirksamkeit nicht nach den heutigen An-
forderungen mit klinischen oder bibliogra-
phischen Nachweisen belegt werden. Hier
muss sich die Wirkung bzw. Wirksamkeit
aus langer Anwendung und Erfahrung plau-
sibel ergeben; charakterisiert sind solche
Produkte durch definierte Dosisstarken und
Anwendungsarten sowie eine ausreichen-
de und nachzuweisende pharmazeutische
Qualitat [6].

Das Vorgehen dieser Art stellt eine pragma-
tische requlatorische Losung als Folge eines
langjdhrigen politischen Prozesses dar. Je-
doch: Mit dem Bezug auf ein sehr konkret
definiertes Produkt kann eine eigentliche
Tradition nur sehr bedingt abgebildet wer-
den. Denn ,traditionell“ bedeutet gerade
und zwingend nicht nur einen Prozess der
generationslibergreifenden unveranderten
Wiederholung. Eine Tradition schlieRt kul-
turhistorische, soziologische und psycho-
logische Komponenten mit ein; sie ist
einem kontinuierlichen Wandlungsprozess
unterworfen, der auch eine Weiterentwick-
lung, eine Interpretation und die Modula-
tion eines Wissens, Verfahrens oder einer
Praxis beinhalten darf und soll - und eine
Tradition verliert dadurch keineswegs ihre
Gilltigkeit [6,7].

Vor vielen Jahren wurden innerhalb der EU
die Vorbereitungen zur Regelung der tradi-
tionellen Arzneimittel auf den Weg ge-
bracht, die letztendlich zur Verabschiedung
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der Richtlinie 2004/24/EC zu den traditionel-
len Arzneimitteln fihrte. Es ist daher darauf
hinzuweisen, dass ein vergleichbarer politi-
scher Prozess bzgl. der Veterinararzneimit-
tel seitens des Europdischen Parlaments auf
den Weg gebracht worden ist: Gemaf Arti-
kel 157 der Verordnung 2019/6/ECvon 2018
[8] hat die Kommission dem Europdischen
Parlament und dem Rat bis zum 29. Januar
2027 einen Bericht tiber traditionelle pflanz-
liche Erzeugnisse zur Behandlung von Tieren
in der Union vorzulegen. Explizit wird ausge-
fiihrt: ,,Die Kommission legt gegebenenfalls
einen Legislativvorschlag vor, um ein verein-
fachtes System fiir die Registrierung tradi-
tioneller pflanzlicher Erzeugnisse zur Behand-
lung von Tieren einzufiihren.*

Wiinschenswert widre es daher, wenn die
Erfahrungen zur Regelung der traditionel-
len Humanarzneimittel auch fiir das anste-
hende Regelwerk zu den Veterindrarznei-
mitteln eine Beriicksichtigung finden wiir-
den. Hier besteht die Hoffnung, dass auch
andere Anwendungsbelege - z. B. doku-
mentierter Einsatz verbreiteter Hausmittel
auf Bauernhofen und bei Tierdrzten - eine

Beriicksichtigung finden werden. Daraus
ergdben sich dann moglicherweise auch
wieder neue Ansatze fiir die Humanmedi-
zin, um den bisher hier sehr pragmatischen
regulatorischen Ansatz zu erweitern. Diese
Aspekte sind Gegenstand dieser Podiums-
diskussion.
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Verletzt man die Rinde von Kieferngewach-
sen (Pinaceae), reagieren die Nadelbdume
mit der Bildung von Exsudaten, die der
Pflanze als Wundverschluss dienen und sie
vor mikrobiellem Befall schiitzen. Diese Ex-
sudate werden oft landldufig als ,Harz*
oder ,Pech” bezeichnet. Pharmazeutisch
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» Abb. 1 Extraktionsschema Piceae abietis balsamum.
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korrekt ist zwischen den festen, sproden,
nicht fliichtigen Harzen einerseits und den
viskosen, pastdsen, in dtherischem Ol ge-
|6sten Balsamen andererseits zu unter-
scheiden. Der Balsam der Fichte (Picea
abies) wird - eingearbeitet in lipophile
Grundlagen wie Schweineschmalz oder
Butter - als probates Mittel zur Wundhei-
lung eingesetzt. Diese Verwendung ist be-
kanntin der dsterreichischen Volksmedizin,
aber auch in vielen anderen Regionen Mit-
teleuropas und im skandinavischen Raum.

Der ,Fichtenbalsam (Piceae abietis balsa-
mum)*“ und die ,Fichtenbalsamsalbe offizi-
nal (Unguentum balsami Piceae abietis of-
ficinale)* haben Eingang gefunden in das
Osterreichische Arzneibuch. Die Monogra-
fie fordert neben einer bestimmten Konsis-
tenz und Farbe die diinnschichtchromato-
graphische Priifung auf Identitdt und be-
schreibt nicht ndher definierte Zonen im
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» Abb. 2 Inhaltsstoffe von Piceae abietis balsamum.

Vergleich zu den Referenzen Coffein und
Thymol. Studien zur Wirksamkeit eines Me-
dizinprodukts, das ein Exsudat der Fichte
enthalt, zeigen gute Ergebnisse bei der Be-
handlung von Dekubitus und schlecht hei-
lenden Wunden nach Operationen [1, 2].

Ziel der prasentierten Untersuchungen war
es, wissenschaftlich fundierte Befunde fiir
die wundheilende Wirkung des Fichtenbal-
sams zu liefern und Inhaltsstoffe zu definie-
ren, die an der Wirkung beteiligt sind. Dar-
tiber hinaus sollten analytische Methoden
entwickelt werden, die eine Qualitdtskont-
rolle der Rohprodukte (z. B. Balsame unter-
schiedlicher Herkunft) und daraus herge-
stellter Zubereitungen erlauben.

Im Rahmen der phytochemischen Untersu-
chungen (» Abb. 1) wurden nach Extrak-
tion, Aufreinigung und Fraktionierung des
Balsams Hydroxyzimtsduren (p-Cumarséure,
Kaffeesdure, Ferulasdure), das Lignan Pinore-
sinol und als Hauptinhaltsstoffe Diterpen-

harzsduren vom Abietan- und Pimarantyp
(» Abb. 2) isoliert [3]. Sowohl Fraktionen
als auch ausgewdhlte Reinsubstanzen
(1M, 3uM, 10 uM) wurden in vitro anhand
eines Scratch Assays an HaCaT Keratinozy-
ten getestet mit Lysophosphatidsdure
(10 uM) als Positivkontrolle. Dabei wurde
eine Liicke im Keratinozyten-Monolayer
provoziert und der promigratorische Ein-
fluss der Testlésungen nach 24-stiindiger
Exposition gemessen. Das Einwandern von
Keratinozyten wurde als promigratorisch
bzw. ,wundheilungsférdernd“ interpre-
tiert. Wahrend die Hydroxyzimtsauren kei-
nen Effekt aufwiesen, zeigten angereicher-
te Fraktionen, einzelne Diterpenharzsauren
und Pinoresinol deutliche Effekte [3]. Dar-
Gber hinaus wurden Methoden fiir die DC,
HPLC-UV/DAD-MS, UHP-SFC-MS und ATR-
IR entwickelt, die es erlauben, den Fichten-
balsam von Exsudaten der Schwarzféhre
und Larche zu unterscheiden [4].

Es stehen somit Verfahren zur Verfligung
fiir die Uberpriifung der Qualitit unter-

COOH COOH

palustric acid isopimaric acid

i H
COOH
neoabietic acid

abietic acid

schiedlicher Ausgangsmaterialien sowie da-
raus hergestellter Préparate.
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Pflanzliche Harze gehoren seit jeher zu den
begehrtesten Naturprodukten und waren
bereits in der frithesten Kulturgeschichte
ein wichtiges Handelsgut. Zahlreiche Harze
und Gummen stammen aus dem Mittel-
meerraum und haben eine weit zuriickrei-
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chende und wichtige kulturelle Bedeutung.
Wie ethnobotanische Studien zeigen, wer-
den dort verschiedene dieser Stoffe noch
heute in vielfdltiger Weise verwendet, bei-
spielsweise fiir den medizinischen, kulina-
rischen oder zeremoniellen Gebrauch.
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> Tab. 1

Produkt

Ammoniacum, afrikan.
Efeu-Gummi
Kirschen-Gummi
Ladanum, ost-mediterr.
Ladanum, west-mediterr.
Mandel-Gummi

Mastix

Olbaum-Harz

Opopanax, mediterr.

Mediterrane Harze und Gummen von kulturhistorischer Bedeutung.

Stammpflanze

Ferula tingitana L., Ferula spp.
Hedera helix L.

Prunus avium (L.) L.

Cistus creticus L. ssp. creticus
Cistus ladanifer L.

Prunus amygdalus Batsch
Pistacia lentiscus L.

Olea europea L. ssp. europaea

Opopanax chironium (L.) W. D. ]. Koch,

O. hispidus (Friv.) Griseb.

Pflaumen-Gummi
Pinien-Harze
Sandarak
Scammony
Silphium, cyrenaicum
Storax, fest
Storax, fliissig
Tannen-Harze
Terebinthen-Harz
Thapsia
Tragacanth
Wacholder-Harz

Zedern-Harz

Die Mittelmeerregion ist Heimat verschie-
dener Harz oder Gummi produzierender
Bdume, Straucher und Stauden. Die De Ma-
teria Medica von Dioskurides (1. |h.) z. B.
nennt Mastix, Ladanum, Storax und Skam-
monium als Produkte der 6stlichen Mittel-
meerregion.

In diesem Vortrag werden kulturhistorisch
relevante Harze und Gummen der mediter-
ranen Flora aus pharmakognostischer Per-
spektive beleuchtet und hinsichtlich ihrer
heutigen ethnomedizinischen Bedeutung
untersucht. Ausgewahlt wurden Vertreter,
diein einflussreichen mittelalterlichen me-
dizinischen Texten der griechischen, ara-
bisch-islamischen und lateinischen Tradi-
tion regelmassig aufgefiihrt sind. Als Refe-
renz fiir die jeweiligen Traditionslinien

S22

Prunus domestica L.

Pinus brutia Ten., P. halepensis Mill., P. nigra |. F. Arnold
Tetraclinis articulata (Vahl) Masters

Convolvulus scammonia L., C. betonicifolius Mill.
Apiaceae, evtl. Ferula sp.?

Styrax officinalis L.

Liquidambar orientalis Mill.

Abies cilicica Carr., Abies spp.

Pistacia atlantica Desf., P. terebinthus L.

Thapsia garganica L.

Astragalus gummifer Labill., Astragalus spp.
Juniperus excelsa M. Bieb., Juniperus spp.
Cedrus libani A. Rich.

dienten: das medizinische Kompendium
von Paul von Aegina (7. Jh.); das Circa ins-
tans der Schule von Salerno (12. Jh.); das
Kompendium zu Heil- und Nahrungsmit-
telnvon Ibn al Baitar (13. ]h.). Ziel ist es, die
betreffenden Harze und Gummen basie-
rend auf ihrer stofflichen Zusammenset-
zung und botanischen Verwandtschaft zu
kategorisieren sowie ihre Stammpflanzen
zu definieren. Im Weiteren wird untersucht,
welche Rolle diese Produkte in den Ur-
sprungsregionen heute noch spielen, wobei
einige besonders interessante Vertreter
naher betrachtet werden.

Mindestens 22 Harze und Gummen der me-
diterranen Flora werden regelmadssigin den
untersuchten historischen Texten erwédhnt

& Thieme

(> Tab. 1). Die hergeleitete Identitat der je-
weiligen Stammpflanzen basiert mehrheit-
lich auf taxonomisch verifizierten Daten aus
neueren ethnobotanischen Studien (ver-
wendete Literatur beim Autor). Basierend
auf dieser Datengrundlage kdnnen die An-
gabenin élteren pharmakognostischen Re-
ferenzen kritisch beurteilt werden. Unter
dem Vorbehalt, dass die Stammpflanzen
historisch konsistent sind, lassen sich damit
die betreffenden mittelalterlichen Arz-
neidrogen besser erfassen. Die Ber{icksich-
tigung taxonomisch verifizierter Stamm-
pflanzen bietet aus ethnopharmazeutischer
Sicht die M&glichkeit, auf diesen Pflanzen-
exsudaten basierende historische Rezepte
mit grosserer Sicherheit zu rekonstruieren
und anschliessend zu untersuchen. Die vor-
handene Datenlage verdeutlicht jedoch
auch, dass fiir verschiedene Stoffe mehrere
Qualitdten existieren oder mehrere Stamm-
pflanzenin Betracht gezogen werden miis-
sen. Dabei kann es sich um gleichwertige
lokale oder unterschiedliche regionale Sub-
stitute handeln.

Insgesamt zeigen die Resultate sowohl den
Fortbestand jahrhundertealter Traditionen
(z.B. Mastix aus Chios, Ladanum aus Kreta
oder Koniferen-Harze verschiedener Her-
kunft), aber ebenso deren Abbruch bzw.
den Verlust von damit verbundenem Wis-
sen (z.B. Ammoniakum, Opopanax, Thap-
sia oder Skammonium). Auch illustrieren
sie die mogliche Relevanz von Varietdten
oderlokalen Populationen bei der Harz-Pro-
duktion oder generell die Problematik von
Habitatverlust, genetischer Erosion und
Nutzungsdruck. Pra-/Klinische Daten be-
sonders zu Mastix aus Pistacia lentiscus und
Ladanum aus Cistus creticus ssp. creticus ver-
sprechen ein Potential, das auch in der Phy-
totherapie bei weitem noch nicht ausge-
schopftist.
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Potentilla erecta (L.) Raeusch. (syn. Tor-
mentilla erecta L.) (> Abb. 1) aus der Familie
der Rosaceae liefert die Droge Blutwurz
oder Tormentillwurzelstock, die seit mehr
als 500 Jahren eine ungebrochene Traditi-
oninder Therapie v. a. von Durchfallerkran-
kungen und Schleimhautentziindungenim
Oralbereich aufweist [1].

Durch Monografien im Europdischen Arz-
neibuch sind gegenwadrtig der Tormentill-
wurzelstock und die daraus hergestellte
Tinktur offizinell. Als traditionelles Arznei-
mittel hat die EMA die Droge bzw. Zuberei-
tungen daraus fiir zwei Indikationen mono-
grafiert: bei Durchfallerkrankungen sowie
bei Entzindungen im Mund- und Rachen-
raum, was exakt den historisch tiberliefer-
ten Anwendungsgebieten entspricht. Trotz
dieser Voraussetzungen gibt es auf dem Eu-
ropdischen Markt seit 2008 kein offiziell zu-
gelassenes Arzneimittel auf der Basis von
Blutwurz mehr, lediglich Homdopathika,
Anthroposophika, Gesundheitspflegepro-
dukte oder Kosmetika. Ein Grund dafiir
dirfte die unzureichende Anzahl von klini-

> Abb. 1 Potentilla erecta (L.) Raeusch.

schen Studien sein. Allerdings lohnt es sich,
die Droge Blutwurz und die daraus herge-
stellten Zubereitungen erneut unter phyto-
therapeutischen Gesichtspunkten anzu-
schauen, da es durchaus Bedarf fiir die 0.g.
Indikationen gibt, die gut vertrdglich und
auch bei Kindern anwendbar sein sollten.

Klinisch nachgewiesen ist die antidiarrhoi-
sche Wirksamkeit der Tormentilltinktur bei
Kindern [2]. Die antisekretorische Wirkung
von Gerbstoffdrogen, wie der Blutwurz, ist
verbunden mit der Hemmung der transepi-
thelialen intestinalen Chloridionen-Sekre-
tion und liefert damit auch eine naturwis-
senschaftliche Begriindung fir die klinische
Wirksamkeit. In mehreren Ubersichtsarbei-
ten zum Einsatz von Drogenzubereitungen
bei chronisch entziindlichen Darmerkran-
kungen wirdimmer wieder auf die Blutwurz
verwiesen [3,4] und dies mit einer klini-
schen Dosis-Findungsstudie begriindet, die
2007 publiziert wurde [5]. Hier konnte be-
legt werden, dass eine Behandlung mit bis
zu 3000 mg/Tag Blutwurzextrakt die klini-
sche Symptomatik einschlieRlich der Ent-
ziindungsparameter von Colitis-ulcerosa-
Patienten verbesserte. Erklart wurde die
Wirkung zundchst nur durch unspezifische
Gerbstoffeffekte und das komplexe Inhalts-
stoffspektrum der Blutwurz (Flavonoide,
Triterpene, Gerbstoffe). Erst mit dem Nach-
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weis, dass Gerbstoffe des Ellagitannin-Typs
durch das humane Mikrobiom im Darm zu
Urolithinen mit deutlicher entziindungs-
hemmender Wirkung metabolisiert werden
[6], konnte eine stimmige Begriindung fir
die klinische Wirksamkeit aufgezeigt wer-
den.

Weitere pharmakologische Effekte der Blut-
wurzextrakte sind antimikrobielle und ent-
zindungshemmende Wirkungen auf der
Haut [7]. Blutwurzextrakte zeigten nach lo-
kaler Applikation auf der Haut entziin-
dungshemmende Eigenschaften bei guter
Vertrdglichkeit [8]. Die dafiir verantwort-
lichen molekularen Mechanismen, u. a.
Hemmung der Bildung proinflammatori-
scher Transkriptionsfaktoren, Zytokine und
Prostaglandine, konnten aufgeklédrt werden
[9].

Damit gibt es neben der langen therapeu-
tischen Tradition eine wissenschaftlich fun-
dierte Grundlage fiir die Anwendung der
Blutwurz im Sinne einer rationalen Phyto-
therapie. Die wenigen klinischen Studien,
tierexperimentellen und in vitro-pharma-
kologischen Untersuchungen verweisen
auf ein therapeutisches Potenzial dieser
Droge zur Phytotherapie von Durchfaller-
krankungen, akuter wie chronisch entziind-
licher Schleimhautentziindungen sowie
dermatologischer Erkrankungen [10].
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Background

Clinical research using herbal medicines re-
quires specific considerations such as the
method of production, which leads to che-
mical and pharmacological variability. Asth-
ma is a leading chronic respiratory disease,
remains sub-optimally controlled despite
available conventional treatments. Nigella
sativa L. (NS) is a herbal medicine traditio-
nally used in asthma and for a multitude of

PROJECT DESIGN: Review of the literature for Nigella sativa (NS) and its related

activity in bronchial asthma inflammation.

\

J

EXTRACTION & PHYTOCHEMICAL ANALYSIS: The literature (Chapter 1) showed\
that NS is used in various forms of preparations. Therefore, different types of NS

preparations were obtained and chemically characterised and screened for anti-

inflammatory/immunomodulatory activity.

J

IN-VITRO SCREENING: After chemically characterising different NS preparations
(chapter 2), various preclinical models were used to compare the anti-
inflammatory/immunomodulatory activity of these preparations. The most

suitable active preparation was selected to be used in the clinical trial.

J

asthma.

CLINICAL TRIAL: After identifying the most suitable preparation a Phase-I| \
randomised double-blind placebo-controlled clinical trial was conducted in order

to get clinical evidence for a chemically well-defined NS preparation in bronchial

> Fig. 1 Research strategy.
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[9] Wolfle U et al. Anti-inflammatory and
vasoconstrictive properties of Potentilla
erecta — A traditional medicinal plant from
the northern hemisphere. ] Ethnopharmacol
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Is Nigella Sativa L. (Black Seed) a Phyto-Therapeutic Option in the Treatment of

other indications. It has claims associated
with a diverse range of major and minor
health problems [1] often associated with
chronic inflammatory processes [2]. How-
ever, rigorous scientific evidence is often
lacking.

Objectives

To develop an integrated research strategy
incorporating preclinical and clinical re-
search focusing on NS use in asthma by em-
ploying a chemically and pharmacologically
well-characterised NS preparation in a well-
designed clinical trial (> Fig. 1).

Methods

Distinct NS preparations were chemically
characterised for thymoquinone (main ac-
tive compound) concentration by High Per-
formance Liquid Chromatography. Human
T-lymphocyte, monocyte and A549 epithe-
lial cells were utilised to assess the anti-in-
flammation/immunomodulatory activity of
NS preparationsin the laboratory. The most
potent and suitable NS preparation was cli-
nically evaluated for efficacy in asthmatic
patients as add-on oral treatmentin a pha-
se-1l randomised double-blind placebo-
controlled clinical trial (RDBPCT).

Results and Discussion

Ten different NS preparations were obtai-
ned, showing variability in the main active
compound (thymoquinone) concentration
and in-vitro anti-inflammatory/immuno-
modulatory activities. Clearly, lipophilic
preparations with a higher thymogquinone
content are of great therapeutic potential.
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In-vitro the suppression of IL-2, IL-6 and
PGE, in T-lymphocytes, of IL-6 and PGE; in
monocytes and enhancement of PGE, re-
lease in A549 cells was correlated with the
thymoquinone content. Two thymoquino-
ne-rich oily preparations (a super critical
fluid extract and an oil capsules product re-
gistered in Saudi Arabia) showed the best
activity [3].

In the RDBPCT trial including 80 partici-
pants, the commercial product showed
significant improvements in the Asthma
Control Test as a primary outcome and on
some secondary outcomes (inflammatory
markers including blood eosinophilia and
serum cytokines) without showing serious
side effects [4]. Patients in the treatment
group (30 assessed) had significant impro-
vement in ACT score over placebo group
(30 assessed) (ACT2 means 476 (SD 99) vs

401 (SD 146) p 0.024, respectively). NS also
showed a non-statistical improvement ef-
fect for predicted FEV1 % (mean improve-
ment in treatment group 4.4% (SD 7) vs
mean improvement in placebo group 1.3%
(SD7.6) p=0.148. At the end of treatment,
ten patients had withdrawn from each

group.

Conclusion

This project offers a case study on how to
optimise clinical research using herbal me-
dicines. Preclinical studies on the chemistry
and in-vitro activity of the investigational
NS product were the basis for the RDBPCT.
The clinical trial showed potential thera-
peutic evidence for the complementary
treatment of asthma with NS. This strategy
is suggested for future clinical phytothera-
peutic research.

& Thieme
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The use of infeed antibiotics was an impor-
tant way to promote animal growth and to
enhance feed efficiency. But non-therapeutic
antimicrobial uses are also linked to the de-
velopment of multidrug resistance (MDR) in
bacteria, including resistance against drugs
needed for human health care [1]. Sweden
was in 1986 the first to prohibit the use of
some of the antibiotics in animal feeds [2],
and the European Union (EU) banned all an-
tibiotic growth promoters since 2006 [3]. In
Asia and Africa however, its use is still preva-
lent.

But reducing antibiotics in Europe gave rise
toanincrease in infections and reduced ani-
mal production. So, feed companies and re-
search institutes looked for alternatives. For
the reduction of the use of antibiotics her-
bal feed additives are available which help
animals to cope with stress, support gut
flora and the immune system. Immune mo-
dulation by plant constituents can be as a
result of direct activation of innate defense

mechanisms acting on receptors and indu-
cing intracellular gene(s) expression that
result in the production of antimicrobial
molecules [4].

Herbal feed additives from Africa are scar-
ce. But ethnoveterinary medicine is readily
available in Africa. Ethnoveterinary medici-
ne is defined as the combination of know-
ledge, skills, and practices based on the ex-
periences, theories and beliefs in indige-
nous cultures that are used for healing
animals. According to African beliefs disea-
ses may also be related to supernatural cau-
ses such as angered or evil spirits and witch-
craft [5]. Risks for animal herbal remedies
will be similar as those encountered with
human herbal remedies, consisting of poor
quality control and safety. Some examples
are the presence of pyrrolizidine alkaloids
(PA’s) and heavy metals. Investigation for
PA’sin 70 well known herbal commercial re-
medies in Ghana showed that 60 % of the
analyzed herbal products contained PA’s
(average 25.0 pg/kg). The maximum PA
level (1290.0 pg/kg) was found in a regula-
tory-approved herbal medicine not known
to contain PA-plant parts [6].
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Asian feed additives are better developed
due to the huge market for pig, cattle and
poultry products. Alternatives for anti-
biotics in animal production including
plant-extracts are extensively described
[4]. Recently China has vowed to stop
adding routine antibiotics to animal feed,
starting in 2020, to reduce the ill effects of
overuse, and some Chinese livestock com-
panies are exploring the potential of tradi-
tional Chinese medicine to promote healthy
development of animals [7]. The Kangfa
Animal Drug Institute in Changchun does
research with TCM additives for poultry and
pigs and claims that these herbs can redu-
ce stress, inflammatory response and mor-
tality, and increase feed intake, feed con-
version and weight gain [7].

In this presentation a short overview is
given on the developments in Asia and
Africa and some promising plants, such as
e.g., Peperomia pellucida (> Abb. 1) which
is used in skin disorders in all animal species
especially for the treatment of fungal and
bacterial infections, are evaluated.
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k.

Peperomia pellucida (L.) Kunth. Quelle:
Prenn, CC-BY-SA-3.0
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Der Wandel der Zeit, Sprachbarrieren, Aus-
bildungsméglichkeiten und die Entdeckung
von mikrobiellen und synthetischen Arznei-
mitteln haben dazu gefiihrt, dass das Wis-
sen und die Forschung tiber medizinisch an-
gewandte Phytotherapie in Vergessenheit
zu geraten drohte. Aufgrund der aktuell ra-
sant zunehmenden Zahl antimikrobieller
Resistenzen wachst das Interesse an Phyto-
therapie wieder. Die ethnoveterindrmedi-
zinische Forschungist eine wichtige Quelle,
um das Wissen (iber Arzneipflanzen zu er-
forschen und erhalten. Zwischen 2011 und
2016 wurden in der ganzen Schweiz ethno-
veterindrmedizinische Studien durchge-
fiihrt, um das Wissen der Bauern und Béu-
erinnen der Schweiz zur Anwendung von
Arzneipflanzen bei Tieren zu sammeln. In
einer weiteren Studie in 2018 wurden diese
Daten zusammengefasst und schweizweit
analysiert. Zum Vergleich und zur Erho-
hung der wissenschaftlichen Evidenz dieser
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Daten wurden drei historische veterinar-
pharmakologische Werke aus den Jahren
1853 bis 1900 aus Frankreich (O. Delafond,
1853), Deutschland (E. Frohner, 1900) und
Osterreich (M.F. Réll, 1866) ausgewertet.
Die Auswertung der schweizerischen eth-
noveterindrmedizinischen Daten und der
historischen veterindrpharmakologischen
Daten wurde auf die franzésisch- und
deutschsprachigen Regionen konzentriert.
Ein besonderes Augenmerk lag dabei auf
Nutztierkrankheiten, welche oft Ursache
fiir den Einsatz von Antibiotika sind.

Im Gesamten wurden in dem schweizeri-
schen ethnoveterindgrmedizinischen Daten-
satz 285 pflanzliche Arzneidrogen von 193
verschiedenen Pflanzenspezies mit 2768
Anwendungen erfasst. Davon wurden 57
pflanzliche Arzneidrogen in =210 Anwen-
dungen genannt, dazu gehéren Matricaria
flos, Calendula flos, Coffea semen, Lini
semen, Urtica herba, Arnica flos, Malva
herba und Hyperici flos. In der kombinier-
ten Auswertung der schweizerischen eth-
noveterindrmedizinischen Daten und den
historischen Werken wurden Lini semen,
Malva herba, Salvia herba, Thymi herba und
Matricaria flos in =3 Quellen sowie in =2
Indikationsgebieten genannt.

Haut (QD) und Verdauungsstrakt und Stoff-
wechsel (QA) waren die haufigsten genann-
ten Anwendungsbereiche. In der Kategorie
QA wurden Gentiana radix, Lini semen und
Quercus cortex in allen Quellen genannt.
Die Kategorie QD erwdhnte Lini semen,
Malva herba und Oleae fructus in allen
Quellen. In der Kategorie Urogenitalsystem
(QG) wurden Juniperi herba und Lini semen
in allen Quellen. In der Kategorie des Respi-
rationstraktes (QR) wurden Thymi herba
und Althaeae radix in 3 von 4 Quellen ge-
nannt.

Jiingste ethnoveterindrmedizinische For-
schung hat gezeigt, dass Wissen tiber pflanz-
liche Arzneidrogen in der gesamten Schweiz
vorhanden ist. Von den 57 pflanzlichen Arz-
neidrogen, welche in =10 Schweizer ethno-
veterindrmedizinischen Anwendungen vor-
kommen, wurden ca. 50 % schon vor (iber
einem Jahrhundert angewandt. Es besteht
somit eine nennenswerte Basis, welche
durchaus das Potential fiir eine komplemen-
tarmedizinische Behandlung von Nutztier-
krankheiten mit Arzneipflanzen hat.
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German LR
(2201 Use reports)

a (German LR)

Detailed information about 146 PSP
reported exclusively for g-LR in
additional file 10

b (German LR and French LR)

Detailed information about 57 PSP
reported exclusively for g-LR and f-LR
in additional file 10

c (French LR)

Detailed information about 32 PSP
reported exclusively for f-LR in
additional file 10

d (German LR and Italian LR)

Achillea millefolium L. x flo
Allium ursinum L. x her

Avena sativa L. x fsb

Calendula officinalis L. x na
Hypericum perforatum L. x her
Nicotiana tabacum L. x her
Potentilla erecta (L.) RAEUSCH x her
Rhamnus cathartica L. x twb
Stellaria media (L.) VILL. x her
Triticum aestivum L. x fsb
Viscum album L. x her

> Abb. 1 Swiss ethnoveterinary language region (LR) results for 285 plant species parts (PSP) for 2768 use reports (UR). German LR: Aarau, Appenzell

(S

French LR
(362 Use reports)

Italian LR

(205 Use reports)

e (German LR, French LR and Italian LR)

f (French LR and Italian LR)

Abies alba MILL. x exc

Achillea millefolium L. x her

Allium cepa L. x rob

Allium sativum L. x rob

Arnica montana L. x flo

Artemisia absinthium L. x her
Brassica oleracea convar. capitata var. sabauda L. x her
Calendula officinalis L. x flo
Calendula officinalis L. x her
Cinnamomum verum |.PRESL x bar
Coffea L. x fsb

Dryopteris filix-mas (L.) SCHOTT x her
Euphrasia rostkoviana HAYNE x her
Foeniculum vulgare (L.) MILL x fsb
Hypericum perforatum L. x flo
Juglans regia L. x her

Linum usitatissimum L. x fsb

Malva ssp. x her

Matricaria chamomilla L. x flo

Olea europaea L. x fsb

Oryza sativa L. x fsb

Picea abies (L.) H.KARST x exc
Quercus ssp. x bar

Symphytum officinale L. x rob
Urtica dioica L. x her

Hordeum vulgare L. x fsb

g (Italian LR)

Detailed information about 13 PSP
reported exclusively for it-LR in
additional file 10

Ausserrhoden, Appenzell Innerrhoden, Basel-Landschaft, Basel-Stadt, Bern, Glarus, Graubiinden, Luzern, Nidwalden, Obwalden, Schaffhausen, Schwyz,
Solothurn, St-Gallen, Thurgau, Uri, Zug, Ziirich. French LR: Bern, Fribourg, Genéve, Jura, Neuchdtel, Vaud, Valais. Italian LR: Ticino, Graubiinden.
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V18 Mit Arzneipflanzen das Lebensende erleichtern - palliative Phytotherapie in der

Tiermedizin

Cdcilia Brendieck-Worm
Phyto-Fokus, Niederkirchen,
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DOl 10.1055/s-0042-1749478

Haustiere sind heute oft Familienmitglieder;
sie an den Tod zu verlieren, fallt schwer. Des-
halb sollten sich Tiermediziner Kompeten-
zen in der Palliativmedizin erarbeiten, auch
wenn die Option zur Euthanasie besteht.

Die Grenzen des medizinisch Machbaren
weiten sich unaufhorlich, auch in der Tier-
medizin. Es gibt immer noch weitere diag-
nostische und therapeutische Mdglichkei-
ten, die man dem Tod entgegenstellen
kann, je nach den finanziellen Moglichkei-
ten. Gleichzeitig dndert sich in unserer Ge-
sellschaft das Verhéltnis zum Haustier. Es
wird zunehmend auch von Erwachsenen so
gesehen, wie Kinder esimmer schon gese-
hen haben: als Freund, Partner, Spielkame-
rad, als Wesen, dem man Gefiihle und Ge-
heimisse anvertraut, dem man ohne Hem-
mung seine Zuneigung zeigen kann, dessen
Zuneigung man genieRt. Soist es verstdnd-
lich, dass sich viele Tierbesitzer angesichts
des nahen Endes ihres Tieres rat- und hilflos
fihlen. Sie sind hin und hergerissen zwi-
schen dem Angebot weiterer diagnosti-

> Tab. 1
Symptom
Angst und Unruhe

[2,3]
Mundtrockenheit [2, 3]

Mukositis, Stomatitis
[2.3]

scher und therapeutischer Moglichkeiten
und der Option, ihr Tier durch Euthanasie
erldsen zu lassen. Ihnen (und auch ihrem
Tierarzt) fallt es schwer, einzusehen, dass
der Kampf gegen den Tod sinnlos gewor-
den ist und das Tier nur noch belastet. Es
qualt die Ungewissheit: Ist es noch zu frith
fiir eine Euthanasie oder muss das Tier lei-
den, weil ich mich nicht entscheiden kann?

Langsam wadchst das Bewusstsein, dass es auch
fiir das Haustier zwischen dem Kampf gegen
denTod und der Euthanasie eine weitere Phase
gibt - die Palliation, die vielleicht sogar ertrag-
liches natirliches Sterben ermdglicht. Im
Fokus der Palliativmedizin steht die Lebens-
qualitat, die Bewdltigung von Krisensituatio-
nen von unheilbar Kranken und Alten durch
Lindern von Symptomen wie Schmerz, Atem-
not, Erbrechen [1]. Ergdnzt wird sie durch die
Palliativpflege. Palliation gelingt nurin Koope-
ration von Tierarzt und Tierbesitzer.

Beim Tierbesitzer kann das nahe Lebensen-
de des Tieres zu Uberforderung und Angst
vor dem Versagen in dieser emotional, phy-
sisch und psychisch belastenden Situation
fihren. Palliativmedizinische Betreuung
umfasst deshalb auch empathische Bera-
tung und Unterstiitzung des Tierbesitzers

Phytotherapeutische Mdglichkeiten in der Palliativmedizin/Palliativcare (Auswahl).

Phytotherapeutikum

atherische Ole von Angelikawurzel, Lavendel, Lorbeer, Melisse, Muskatellersalbei, Rose, Sandelholz,
Wacholder, Ysop u.v.a.

milde Bitterstoffdrogen (Artischocke, Lowenzahn) als verdiinnte Frischpflanzensafte; Geruch/
Geschmack von dtherischen Zitrusschalendlen (z. B. Bergamotte, Bitterorange, Zitrone); Ingwer

Sptilung mit Tee von Kamille, Pfefferminze, Salbei, Thymian, Ringelblume, Hagebutte; Zubereitun-
gen aus Gewirznelkendl, Myrrhentinktur, Salbeidl/-Tinktur, Teebaumol; Losen von Borken im Mund:

bei der Pflege seines Tieres. Der Therapeut
braucht Mut und Geschick, die angstbe-
setzten Themen Sterben und Tod anzuspre-
chen. Esist seine Aufgabe, dem Tierbesitzer
fursorglich zu helfen, in der aktuellen Le-
benssituation die richtigen Entscheidungen
zu fallen und fiir eine geeignete Medikation
und Pflege zu sorgen.

Die Phytotherapie bietet gerade beim mul-
timorbiden, schwerstkranken Tier durch
das breite Wirkungsspektrum ihrer gut ver-
trdglichen und nebenwirkungsarmen The-
rapeutika viele Moglichkeiten zur Symp-
tomkontrolle (> Tab. 1). Das gilt fiir funk-
tionelle Probleme im Magen-Darmtrakt wie
Ubelkeit, Erbrechen und Obstipation, sowie
im Herz-Kreislaufsystem, wo es auf Verhin-
derung von Schaden durch mangelhafte
Durchblutung ankommt. Auch zur palliati-
ven Tumor- und Schmerztherapie sind Phy-
totherapeutika gut geeignet, ebenso fiir
Probleme wie Unruhe, Angst und Anspan-
nung. Erganzend zur Phytotherapie hilft die
durch den Tierarzt angeleitete und den
Tierhalter ausgefiihrte Pflege mit Pflanzen-
zubereitungen bei der Beschwerdelinde-
rung. Hier stehen beruhigende, entspan-
nende, schlafférdernde und appetitstei-
gernde Wirkungen im Vordergrund, aber

Bemerkung
Inhalation

erste Wahl;
Inhalation,
Mundwasser

erste Wahl

Mandel-/Aprikosenkern-Ol; schleimhaltige Zubereitungen aus Aloe, Malve, Eibisch, Leinsamen, Reis

Rissige Lippen u.
Nasenspiegel
Ubelkeit, Erbrechen [3]

fetten mit Kokosfett, Sheabutter, Sanddornfruchtfleisch-Ol, Johanniskrautol

Ingwerzubereitungen; Tinctura aromatica (Ingwer, Zimt, Kardamom, Galgant, Gewiirznelken);

Riechsalz mit dtherischen Zitrusschalenélen, Minzen, Ingwer

Schaden durch
Magensdure

Obstipation [3]

Dekubitus, chron.
Wunden, ulzerierende
Tumore [4]
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Leinsamenschleim, Haferschleim, Reisschleim
Leinol, Milch-Honig-Einlauf; Pflaumenmus u. -saft, Sauerkraut- und Rhabarbersaft

auswaschen mit Hydrolaten, z. B. von Lavendel, Teebaum; Auflegen von Kompressen mit Johannis-
kraut-/Ringelblumen-Auszugsdl mit dtherischen Olen von Kamille, Lavendel, Schafgarbe u. a.;
Honigkompressen mit o0.g. therischen Olen; Kohlauflagen, auch in Kombination mit Honig

erste Wahl

evtl. nur
adjuvant
erste Wahl

alles ohne
Zwang

erste Wahl;
kein Kohl bei
ulzer. Tumoren
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auch die Unterstiitzung der Atmung und
Hygiene-Aspekte wie Dekubitusprophyla-
xe oder Linderung der Mundtrockenheit.

Auch bei palliativmedizinischer Betreuung
bleibt die Euthanasie eine Option zur Erl6-
sung eines Tieres von seinen Leiden, wenn
die therapeutischen und pflegerischen

MaRnahmen zu keiner akzeptablen Lebens-
qualitdt fihren sollten.
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V19 Einsatz der Mistel in der Veterindaronkologie - Bestdtigen Ergebnisse einer

aktuellen Ubersichtsarbeit die Erfahrungen in der Praxis?

Ulrike Biegel
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Seit nunmehr 20 Jahren werden am For-
schungsinstitut fir Biologischen Landbau
(FiBL, Frick) die Wirksamkeit von Anwen-
dungen mit Viscum album L. bei neoplasti-
schen Erkrankungen von Hunden, Katzen
und Pferden untersucht. Nach ersten Erfah-
rungen aus der Praxis wurden kontrollierte
Studien durchgefiihrt. Zur Anwendung
kamen hierbei fermentierte wassrige Ex-
trakte verschiedener Wirtsbaume mit un-
terschiedlichen Konzentrationen, die meist
3 x pro Woche subkutan injiziert wurden.
Bei bestimmten Tumorerkrankungen, wie

dem felinen Fibrosarkom auch «Injektion
side sarcoman, bei denen sich viele Injekti-
onen verbieten oder im Falle zunehmender
Abwehr der Tiere, wurde ein orales Eichen-
mistelpraparat (Viscum Quercus Praepara-
tum 0,1 % Dilutio aquosa) verwendet.
Schliesslich wurde in einer Ubersichtsarbeit
(zur Publikation in Complementary Medici-
ne Research angenommen) das Wissen hin-
sichtlich der Mistelanwendung bei Tieren
bzw. bei Tumorzelllinien, die fir die Tierme-
dizin relevant sind, zusammengetragen
und ausgewertet. Vorldufige Ergebnisse
werden im Folgenden dargelegt.

Insgesamt konnten aus den 61 eingeschlos-
senen Untersuchungen vier klinische Stu-
dienin die Ubersichtsarbeit aufgenommen

» Abb. 1 Studienpatient, Wallach, braun, *1999: vor der Viscumtherapie, noduldres ulzerie-
rendes Sarkoid an der Schenkelinnenseite und verrukéses Sarkoid am Praputium.
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werden, die in sich schon eine Bestdtigung
der Erfahrungen aus der Praxis darstellen.
Es handelte sich dabei um Studien zur Vis-
cumtherapie (VT) des Equinen Sarkoids [1],
von caninen Gesdugetumoren [2], des ca-
ninen oralen malignen Melanoms [3] sowie
des Sticker-Sarkoms der Hiindin [4], die im
Folgenden kurz dargestellt werden.

Erfolgreiche praktische Erfahrungen bei der
VT von Pferden mit Sarkoiden fiihrten zu
einer RCT Studie, bei der sich unter der 15
Wochen andauernden VT und einer Nach-
beobachtung von 12 Monaten signifikante
Heilungs- und Besserungsraten zeigten
(Beispiel in » Abb. 1 und » Abb. 2) [1].

Bei der Studie zur postoperativen VT von
Hindinnen mit Adenokarzinom des Gesdu-
ges zeigte sich eine Tendenz (p=0,07) zur
Verringerung des tumorbedingten Sterbe-
risikos auf 25 % (Hazard Ratio 0,251, 95 % Kl
0,056-1,222). Dartiber hinaus wurde die
Lebensqualitat (LQ) der Tiere unter der Mis-
teltherapie systematisch tiberprift, da eine
Krebstherapie immer auch die Lebensqua-
litdt im Blick behalten sollte, was in vielen
klinischen Studien zu diesem Thema bisher
wenig beriicksichtigt wurde [5]. Eine auf
hohem Niveau gleichbleibend stabile LQ
konnte gezeigt werden [2].

Eine weitere klinische Studie befasste sich
mit der VT nach Bestrahlung von oralen
malignen Melanomen des Hundes [3]. Eine
signifikante Verlangerung der Uberlebens-
zeit, verglichen mit den ausschliesslich be-
strahlten Tieren konnte gezeigt werden.

Die VT von Hunden mit Sticker-Sarkom

wurde in Brasilien durchgefiihrt, da diese
Tumorart dort weit verbreitet ist [4]. Ver-
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> Abb. 2 Studienpatient, Wallach, braun, * 1999, nach Ende der Viscumtherapie. Noduldres
ulzerierendes Sarkoid an der Schenkelinnenseite abgefallen, verrukdses Sarkoid am Praputium
verschwunden.

glichen mit den Hunden, die ausschliesslich
Chemotherapie (Vincristin) erhalten hat-
ten, zeigte eine zusatzliche VT sowohl sig-
nifikante Reduktionen der notwendigen
Chemotherapiezeit, als auch Verminderun-
gen der durch das Vincristin verursachten
Neutropenien.
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Uber diese Studien hinaus, gibt es in Fallse-
rien bei Fibrosarkom der Katze, aber auch
in Einzelfallen aus der Praxis, vielverspre-
chende Resultate mit der VT bei Himan-
giosarkomen, Mastzelltumoren von Hun-
den oder auch Gesdugetumoren der Katze.
Diese sollten in kontrollierten Studien tiber-
prift werden.
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P01 Oxidation during fresh plants processing -
A race against time
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Introduction Processing of fresh plants and exposure to air during
grinding can cause oxidative changes and lead to loss of valuable in-
gredients and deterioration of the final product. Oxidation is a major
concern in food and cosmetic industries, however, few information is
available in literature about its effect on the production of herbal
medicines [1].

Aim Simulation of an oxidative process during fresh plants processing
and evaluation of its impact on the characteristic of the final herbal
mother tincture (MT).

Method An oxidative stress test was performed exposing cryogeni-
cally ground fresh plants to air in a time-controlled manner before
extraction. The impact of oxidation on the resulting extracts was
evaluated using UV-Vis spectroscopy and potassium permanganate
antioxidant assay. Additionally, a tyrosinase enzymatic assay was per-
formed on MTs to evaluate the behaviour of the absorbance spectra
of phenolic compounds during oxidation.

Results Areduction of 10 to 56 % of the initial antioxidant activity
was observed by air exposure of the fresh plant material. Five different
fresh herbal drugs (Ginkgo biloba L., Hypericum perforatum L., Mentha %
piperita L., Echinacea purpurea (L.) Moench, and Melissa officinalis L.)
have been tested. This decrease was in correlation with a flattening
of the typical UV-Vis absorption spectra of the MT.

Conclusion The impact of oxidation during MT manufacturing is a
true issue and could be monitored by means of simple UV-Vis spect-
ra recording. Careful fresh plant processing could avoid the loss of
active ingredients and improve the quality of herbal remedies on the
market.

Acknowledgements We’re thankful to Roger Kalbermatten for the
theoretic foundation upon which this research project was built.
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Einfilhrung Die Gehaltsbestimmungsmethoden der Hydroxyan-
thracenglykosid (HAG)-haltigen pflanzlichen Drogen und Zubereitun-
gen in der Europdischen Pharmakopde (Ph. Eur.) werden seit ldnge-
rem Uberarbeitet. Dabei sollen die photometrischen durch addquate
HPLC-Methoden ersetzt werden. Eine erste Methode [1] fiir die Rinde
und den entsprechenden Extrakt von Rhamnus frangula L. lieferte
gegeniiber der aktuellen Arzneibuchmethode jedoch systematisch
zu niedrige Ergebnisse (bis zu -75 % rel.).

Ziel Im Rahmen einer Bachelorarbeit wurden die Ursachen fiir diese
Abweichungen eingehend untersucht.

Methode Die chromatographische Trennung von [1] wurde in An-
lehnung an Arbeiten von Cafigueral et al. [2] optimiert. Als externe
Standards dienten die Franguline A & B sowie die neu erhéltlichen
Glucofranguline A & B. Anhand von je 3 Mustern von Faulbaumrinde
und -trockenextrakt wurden verschiedene Quantifizierungsszenarios
getestet und mit den Gehaltswerten aus der photometrischen Be-
stimmung bzw. den Werten der Analysenzertifikate verglichen.
Resultate Die analytische Empfindlichkeit der Glucofranguline erwies
sich als tiefer, als dies durch die molare Umrechnung aus den Frangu-
linen zu erwarten war (Faktor 2,2 statt 1,39). Durch eine Abflachung
des Gradienten konnten weitere HAG-Peaks detektiert werden. Nach
deren Beriicksichtigung (3 zusdtzliche Peaks) konnte der Anteil der
HAG von 82,9% auf 97,5 % erhoht werden. Die restlichen 2,5 % ver-
teilten sich auf bis zu 8 weitere, kleine Peaks.

Diskussion Die Untersuchungen zeigten, dass bei der Umrechnung
von Extinktionskoeffizienten zwischen unterschiedlich glykosylierten
Molekiilen Vorsicht geboten ist und der entsprechende Responsefak-
tor nach Méglichkeit experimentell bestimmt werden sollte. Durch
die Methodenanpassungen konnte die Abweichung zwischen den
Gehalten aus Photometrie und HPLC in etwa halbiert werden. Den-
noch lag die Wiederfindung weiterhin bei nur rund 65 %. Das deckt
sich aber mit den Ergebnissen von Cafigueral [2].

Danksagung Wir danken dem Schweizerischen Heilmittelinstitut
SWISSMEDIC, Abteilung Pharmakopade, fiir die finanzielle Unterstiit-
zung.
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Introduction The European Pharmacopoeia contains a monograph
for bitter-orange flowers [ 1] but the TLC test on sweet-orange flowers
as well as the photometric assay method are not satisfactory in re-
spect of specificity and reproducibility.

Aims The current work focuses on the optimization of the identifi-
cation and test method by HPTLC for bitter- and sweet-orange flow-
ers. Additionally, a new assay method by U/HPLC for the main flava-
none-glycosides in both drugs was developed.

Methods The mobile phase of the existing HPTLC method was slight-
lyimproved to formic acid : water : ethyl acetate (15:20:65 v/v/v) and
naringin and rutin were introduced as intensity markers. For the assay,
anew U/HPLC gradient method on a BEH C18 column provided satis-
factory separation. For both methods, the samples were extracted
with methanol 50 % v/v.

A. amari flos

i 8

A. dulcis flos (type 1)

ad L

-

A. dulcis flos (type 2)

A. dulcis
(type 1)

A. dulcis
(type 2)

A. amari

»Fig. 1 U/HPLC (upper three) and HPTLC (lower two) chromato-
grams of bitter and sweet orange flowers.

S32

Results Based on their chromatographic profiles, the samples could
be divided into three groups. All bitter-orange flowers showed a si-
milar fingerprint, whereas the sweet-orange flowers formed two
groups, correlated with their geographic origin. Nevertheless, the
differences in the HPTLC pattern between bitter- and sweet-orange
flowers are quite small and make it hard to detected adulterations of
bitter-orange flowers (> Fig. 1).

The results of the assay showed a total flavonoid content of 12.84 +
2.16 % w/w (calculated as naringin, mean #* s) for the bitter-orange
flowers and 1.18 + 0.05 % w/w for the sweet-orange flowers.
Conclusions The content of total flavonoids in the bitter-orange
flowers was about 13 times higher, compared to sweet-orange flow-
ers. Rutin was found only in sweet-orange flowers and may allow
the detection of a possible adulteration of bitter- with sweet-orange
flowers.

Acknowledgements We thank SWISSMEDIC, Swiss Agency for Ther-
apeutic Products, Pharmacopoeia division, and DIXA AG for the finan-
cial support.
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Introduction Rhamni purshianae cortex belongs to the group of
herbal drugs containing hydroxyanthracene glycosides, which are
used as laxatives. The pharmacopoeial monographs of such herbal
drugs are currently under revision with regard to the introduction of
more specific and robust assay methods. In this context, also the iden-
tification methods are updated focusing on the anthracene glycosi-
des.

Aims The goal of this work was to optimize the current TLC method
foridentification C of the monograph of cascara [1] and to bring it in
line with the general monograph 2.8.25 of the European Pharmaco-
poeia.

Methods Six different samples of cascara were extracted with etha-
nol 70% v/v and separated on silica gel 60 HPTLC plates. After deriva-
tisation with hydro-ethanolic potassium hydroxide solution (50 g/L),
the fingerprint was evaluated under UV 366 nm and compared to that
of other anthraquinone containing drugs. Furthermore, suitable sub-
stances were defined as intensity markers and for the SST.

Results A slightly more polar and acidified mobile phase was found
to give superior separation of the four cascarosides A, B, Cand D
compared to the existing method. Frangulin A and B were selected as
SST-pairs and aloin A and cascaroside A as intensity markers.
Conclusion The fingerprint for cascara was homogenous for six sam-
ples and distinctive from the ones of the compared Frangulae cortex,
Aloe capensis, Rhei radix, Sennae angustifoliae foliolum or fructus
samples. A chromatographic table according to the Ph.Eur. has been
elaborated (> Fig. 1). Therefore, the optimized method is found suit-
able to replace the existing one in the monograph of cascara.
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Introduction Zein is a storage protein from corn, which belongs to
the group of prolamins. With its biopolymeric properties, robustness
and versatility, this protein offers great potential for pharmaceutical
applications and can be used for developing different types of drug
delivery systems. Due to its non-polar character, it is highly soluble
in ethanol and can be easily extracted through an ethanolic reflux
extraction [1].

Aim Development of innovative drug delivery systems for wound-
patches with plant-based biopolymers.

Method For zein wound-patches easy cast methods and complex
electrospinning technology was used. As active pharmaceutical in-
gredients (APIs) nicotinamid or cannabigeriol (CBG) was used. Nico-
tinamid is a common model APl and cannabigeriol was used due to
its antimicrobial properties. For wound-patch formulations zein and
the APl was dissolved in ethanol with or without plasticizers. The elec-
trospun fibers were analyzed with scanning electron microscopy and
the release of the API out of the wound patches was measured.
Results The produced nicotinamid containing nanofibers with dia-
meters between 129.8-769.9 nm provide a large surface. Further-
more, it was possible to produce flexible and stable casted biopolymer
films which contain the API CBG. The nicotinamid was released within
5 minutes out of zein nanofibers whereas cannabigeriol was released
within 5 hours out of the casted wound patches (> Fig. 1).

Zeitschrift fir Phytotherapie 2022; 43 (Suppl. 1): $31-559 | © 2022. Thieme. All rights reserved.

L sy o & ot ’;.
— 90 : e
=
= 80
S
& 60
% 50
S
5 40
g H
g 30 f
2 20 ?"
10 ¥
¢
0
v 5 10 15 20 Ee
Time [h]
<@ filter loss not compensated  «+«# - Filter loss compensated ~ ++sssses 100%

> Fig. 1 Release of Cannabigeriol out of casted zein wound patches.

Discussion The large specific surface of nanofibers or the easy to
perform method of producing API containing biopolymer films Zein
has a great potential for developing drug delivery systems.
Acknowledgements We thank Samuel Peter, Kevin Mattli, Sandro
Wegmann and Sara Mousavi for the support with the analytics.
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Einfilhrung Es gibt in der Phytotherapie eine Fiille an Rezepturen,
welche als Basis dienen, Arzneipflanzen anzuwenden und Patientin-
nen zuganglich zu machen. Diese Rezepturen finden sich ungeordnet,
anverschiedenen Stellen breit verstreut (Fachliteratur, Kursmaterial,
Apotheken, Arztpraxen, etc.) und sind damit nur schwer auffindbar.
Ziel Es wurde ein Konzept erarbeitet, wie phytotherapeutische Re-
zepturen gesammelt, geordnet, einheitlich strukturiert und digitali-
siert werden kénnen.

Methode Fiir die zentrale Sammlung von phytotherapeutischen Re-
zepturen wurde eine Bedirfnisabklarung mittels eines validierten
Fragebogens durchgefiihrt, welcher an die 37 SMGP-Phytoreferenz-
apotheken in der Schweiz versandt wurde. Aus den Ergebnissen dieser
Umfrage und der technischen Machbarkeitsevaluation wurden Krite-
rien fir die Datenbankstruktur abgeleitet.

Resultat 24 Fragebogen wurden zuriickgesandt, wovon 17 auswert-
barwaren. Eine Rezeptur-Datenbank wird von allen Umfrageteilneh-
menden begrisst. Inhaltlich (inkl. Suchkriterien) sind die Bediirfnisse
aus der Umfrage ableitbar: Name der Rezeptur, Indikation und Inhalts-
stoffe wiinschen sich jeweils mehr als 88 % der Umfrageteilnehmen-
den. Auch fiir die technische Seite wird eine Losung vorgeschlagen,
ebenso fiir das Berechtigungsmanagement.

Diskussion Beim Datenbankinhalt liegt die grosste Schwierigkeit
darin, die Hemmschwelle fiir die Preisgabe der Rezepturen bei den
Urheberlnnen der Rezepturen zu senken; hier braucht es Lésungsan-
sdtze, um Wissen teilen zu kénnen, damit schlussendlich alle profitie-
ren. Die Datenbank mit den phytotherapeutischen Rezepturen wird
den Zugang zur Anwendung und Verschreibung von pflanzlichen
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Arzneimitteln erleichtern, die interprofessionelle Vernetzung stérken
und somit einen Beitrag zur Verbreitung der Phytotherapie leisten.
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Introduction Phytomedicines are widely used during pregnancy and
considered as a safe alternative to synthetic drugs. St. John’s wort
(Hypericum perforatum) and California poppy (Eschscholzia californica)
are used to treat mild depression and sleep disorders, respectively.
Although the use of these phytomedicines during pregnancy is ge-
nerally accepted, safety data are essentially lacking. Knowledge of
potential foetal exposure to drugs including phytomedicines is of
great importance to make an informed risk assessment.

Aim The goal of this work was to investigate transplacental transfer
of the major pharmacologically active compounds of St John’s wort
(hypericin and hyperforin) and California poppy (protopine).
Method Placentas were received after informed consent from cae-
sarean sections. Antipyrine, a compound to be known to cross the
placenta [1], served as a positive control. The three compounds of
interest and the positive control were quantified by U(H)PLC-MS/MS
bioanalytical methods.

Results Hypericin did not cross the placental barrier. Hyperforin de-
creased on the maternal side over time. Protopine was transferred
from the maternal to the foetal side.

Conclusion We successfully implemented the ex vivo perfusion mo-
del and bioanalytical methods for natural products. Further investi-
gations are necessary to determine the safety of these compounds.
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Introduction From one interaction study of a Ginkgo extract and
talinolol, a potential for interactions with the transporter P-Glycopro-
tein (P-gp), which is involved in the excretion of direct oral anticoagu-
lants, was postulated [1].

Aim To investigate whether EGb 761 alters the pharmacokinetics
or pharmacodynamics of the most frequently prescribed DOAC, riva-
roxaban, in healthy subjects.

Method A single-centre, two-period, fixed-sequence, drug-drug
interaction trial was conducted. In period 1, a single dose of rivaroxa-

S34

ban was given alone. In period 2, single doses of rivaroxaban were
given on the first and last of 8 days of ECb 761® treatment. Plasma
concentrations of rivaroxaban and anti-Factor Xa activity were mea-
sured until 48 hours after each rivaroxaban dose. Within-subject
comparisons of pharmacokinetic and pharmacodynamic parameters
between the two periods were performed.

Results Data from 41 healthy volunteers (25 males, 16 females),
aged 21 to 70 years, were evaluable. Differences between the two
periods in maximum plasma concentration (Cy,.) and area under the
concentration-time curve (AUCy_..) of rivaroxaban as well as in maxi-
mum effect (E,,,) and area under the effect curve (AUEC,_43) were
minimal and not statistically significant for both single dose and stea-
dy state EGb 761® intake. All respective point estimates were close
to 100 %, and all 90 % confidence intervals were within the prespeci-
fied range of 80 % to 125 %. No adverse events related to haemorrha-
ges or clinically significant findings in haematology or coagulation
parameters were observed.

Conclusion Thisindicates that EGb 761® has only a low, if any, influ-
ence on P-gp and does not affect coagulation.
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Introduction Herbal medicinal products play an important role in
the treatment of awhole range of gastrointestinal ailments, including
constipation. Clinical studies and many years of experience have pro-
ven the effectiveness of the extracts of a number of herbal drugs that
have a group of ingredients in common, the anthraquinone derivati-
ves. The genotoxic safety of these drugs has been repeatedly dis-
cussed over the last years [1, 2].

Objective Additional data on the genotoxic potential are therefore
desirable, for allowing assessments of the therapeutic safety of these
drugs, using the Ames test according to the genotoxicity guideline of
HMPC.

Methods Extracts from Aloes folii succus siccatus, Rhamni pushianae
cortex, Frangulae cortex, Rhei radix, Sennae fructus and Sennae foli-
um drugs were tested in the Ames test.

Results The extracts did not show a mutagenic effect, even not in
the highest concentrations according to the OECD guidance.
Discussion The data add to the evidence from the published litera-
ture, which was evaluated according to the PRISMA statement, and
support therapeutic safety when used according to the instructions
in the resp. HMPC monographs.
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Introduction Botanical substances are widely used as medicinal pro-
ducts and as dietary or food supplements. The Botanical Safety Con-
sortium (BSC), a public-private partnership between the US FDA, the
National Institutes of Health’s National Institute of Environmental
Health Sciences (NIEHS), and the Health and Environmental Sciences
Institute (HESI), aims at enhancing the toolkit for the in vitro safety
evaluation of botanicals, as forum for scientists from government,
academia, consumer health groups, industry, and non-profit organi-
zations collaboratively developing in silico and in vitro methods and
integrate them into a framework.

Aim Intention is to apply toxicological tools available for single che-
micals to botanicals as complex mixtures.

Methods The BSC is identifying pragmatic, fit-for-purpose, in vitro
and in silico assays and evaluating them via comparison to available
safety information, to facilitate a robust safety evaluation.

Results Initial endpoints are genotoxicity, hepatotoxicity, absorpti-
on-distribution-metabolism-excretion (i.e. “ADME”), developmental
and reproductive toxicity, cardiotoxicity, neurotoxicity, and systemic
toxicity (> Fig. 1). Supportive working groups perform chemical and
data analyses, and pharmacognosy. A number of well-known botani-
cals has been identified to evaluate the assays.
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Discussion With selection and prioritization of botanicals as candi-
dates, and pilot work on their chemical characterization, the basis for
evaluating a set of screening level assays has been established. The
ultimate aim is a robust, predictive toxicology testing strategy that
integrates existing data with in silico and in vitro tools to provide ac-
tionable safety data for botanicals, while minimizing the need for
mammalian animal testing.
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Introduction In Chile, herbal medicines are becoming more popular,
with an important increase in their use over the last decades. There-
fore, it is important to maintain the quality, efficacy, and safety of
these products in mind. Achieving good quality does not only mean
providing an optimal pharmacological effect but also ensuring a high
degree of consumer safety. Research on these three aspects is usually
conducted from a technical perspective. Despite this, not much is
known about how consumers judge these aspects before consump-
tion, how they do it, or how they feel about it.

Aim This study aims to explore how consumers in Chile value the
efficacy and safety of the herbal medicines used, as well as whether
they assure good quality of the products used.

Method A questionnaire using previously validated and published
questionnaires was designed. Efficacy and safety concepts were inte-
grated into the questionnaire to ease the participants’ understanding.
These are measured using a grading scale for their perception. It is
also asked how they assure quality (if at all).

The final questionnaire is being distributed online through social me-
dia to the target population. Data from the final outcome will be ana-
lysed with SPSS using descriptive and, if possible, inferential statistics
[1,2].

Results At the present time, the data is still being collected. Thus,
the final results will be available on the poster presentation.
Acknowledgements This projectis supported by ANID PFCHA/BCH
under grant 72190292.
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Introduction Juniper (Juniperus communis L.) is well-known in the
European tradition of phytotherapy due to its high content of 0.8-
2.0 % of bioactive essential oils (EOs), probably responsible for anti-
inflammatory, diuretic and digestive effects. The quality of the EQ is
key for efficacy and safety. Good Agricultural and Collection Practices
(GACP) and GMP require complex validation of methods and stability
data which might only be met by few manufacturers. Still, clinical use
is scarce, maybe due to reports of different, especially renal toxicities,
afteringestion of fresh berries.

Aim To update research on quality standards, clinical effectiveness,
and nephrotoxicity as a basis for modern rational use.

Methods Retrieval of literature in common databanks. Comparison
of the extracts used with quality standards of GACP.

Results Steam distillation of the berries is the best method for high
efficiency and quality of EOs.

Amongst others, several gastrointestinal disorders are traditional
indications. Correspondingly, anti-spasmodic, carminative, and anti-
bacterial properties could be shown in vitro. Randomised clinical trials
could only be retrieved for the anti-allergic indication and as part of
a combination for gingival health.

At least three experiments with berry oil or leaves of different juniper
species report nephroprotective effects in tacrolimus, thioacetamide
and CCl, mouse or rat models.

Conclusion Preclinical data and traditional use of juniper suggest
protective effects in the digestive tract. In animals and even at high
doses, juniper’s traditionally assumed nephrotoxicity could be rever-
ted to nephroprotection, when products by modern manufacturing
standards were used. RCTs for gastrointestinal disorders should be
performed.
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Introduction Histamine intolerance is a common diagnosis in Wes-
tern population with an estimated prevalence of 1% in a population
[1]. The uptake of food-derived histamine is assumed to be modula-
ted by specific mechanisms in the intestine. Here, diamine oxidase
(DAO) and histamine-N-methyltransferase (HNMT) metabolize hist-
amine, while transport proteins are believed to contribute to the
transcellular histamine flux. Anecdotal evidence from patients with
HIT suggests an improvement of symptoms related to histamine in-
tolerance after intake of Ze 339 [2].
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Aim Here, we investigate the influence of Petasites hybridus CO,-leaf
extract Ze 339 on intestinal mechanisms involved in histamine hand-
ling in vitro.

Methods We used differentiated Caco-2 cells investigating the effect
of Ze 339 on DAO, HNMT and organic cation transporter 3 (OCT3)
mRNA and protein expression [3]. We further tested the effect of Ze
339 on DAO release from Caco-2 cells polarized on permeable sup-
ports and DAO enzyme activity. We applied Caco-2 Transwell® trans-
port studies to assess the effect of Ze 339 on the transcellular hista-
mine flux. Findings on changes in flux were supplemented with
transport studies using MDCKII-OCT3 cells.

Results Ze 339 reduced mRNA levels of HNMT and DAO, but there
was no influence on their protein levels. We found that Ze 339 neither
affected basal DAO release, nor DAO activity. In our transport studies
we observed a significant increase in the basal to apical flux in pre-
sence of high concentrations of Ze 339 at the early phase of the ex-
periment. Using stable MDCKII-OCT3 cells, we found that Ze 339
dose-dependently inhibited OCT3-mediated histamine uptake.
Conclusion We report an effect of Ze 339 on the transcellular trans-
port of histamine in vitro, where inhibition of the luminal uptake
transporter OCT3 may contribute.
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Background Pseudomonas aeruginosa infections are difficult to treat
because the pathogen is resistant against a multitude of antibiotics
including tobramycin. Tobramycin resistance is increased by Ca2*
induced transcription of efflux transporters [ 1] but can be abrogated
by eugenol [2].

Aim We investigated the influence of eugenol and CaZ* on tobramy-
cin resistance of P. aeruginosa.

Methods Minimum inhibitory concentrations (MIC) of tobramycin
and eugenol against resistant P. aeruginosa isolates (including syner-
gistic concentrations) were investigated by checkerboard microdilu-
tion.

Results Eugenol reduced tobramycin resistance of P. aeruginosa. The
resistance-modification was specifically reversed by calcium.
Conclusion The inhibition of eugenol-mediated resistance modifi-
cation by Ca2* provides evidence that eugenol disrupts Ca2* homeo-
stasis which is essential for tobramycin efflux, as shown earlier [3]. The
role of Ca2* in the resistance-modifying activity of eugenol was
further confirmed by complexing with EDTA. Results indicate that
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calcium plays a critical role in the reduction of P. aeruginosa tobramy-
cin resistance by eugenol.
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Introduction Since St. John’s wort affects the signal transduction of
serotonergic, dopaminergic and adrenergic neurotransmitter sys-
tems, Ze 117 is used for the treatment of depressive episodes. Signa-
ling relies not only on receptor-ligand interactions and subsequent
regulatory processes, but also on lateral receptor mobility [1].

Aim Aim of the study was to investigate the influence of Ze 117 on
the lateral mobility of B;-adrenergic receptors (3;AR) in C6 cells.
Method Influence of Ze 117 on lateral mobility of SNAP-tagged ;AR
in the plasma membrane of C6 cells was investigated under both,
non-stimulating and isoprenaline-stimulating conditions. Single par-
ticle tracking (SPT) was used, whereby the registered trajectories were
evaluated by variational Bayesian treatment of a hidden Markov mo-
del (vbSPT) and packing coefficient (Pc) analysis with respect to dif-
fusion coefficients, receptor state occupancies and confinement.
Results Under non-stimulating conditions decreased receptor mo-
bility and increased confinement were found for Ze 117 pre-treated
C6 cells compared to control. After stimulation of control cells, the
slow receptor diffusion was more pronounced, whereas confinement
was not affected. In contrast, stimulation of Ze 117 pre-treated C6
cells showed increased confinement but no additional effect on the
behaviour of slow diffusing receptors.

Conclusion SPT is a powerful method to analyze lateral receptor
mobility, which is related to biological and pharmacological effects.
Lateral receptor mobility is influenced by Ze 117 and represents a
possible therapeutically relevant contribution to the mode of action.
Acknowledgements We thank Zeller AG for financial support.
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Introduction Stress causes pathological changes in the signal trans-
duction of neurotransmitter systems, which can lead to depression
[1]. Signaling relies not only on receptor-ligand interactions and sub-
sequent regulatory processes, but also on the composition of the
surrounding lipid bilayer, which has a decisive influence on the beha-
viour of receptors [2, 3].

Aim Aim of the present study was to investigate the influence of
Ze 117, lowin hyperforin, on the lipid composition of cortisol-stressed
peripheral blood mononuclear cells (PBMC).

Method The influence of Ze 117 on the membrane fluidity of PBMC
compared to cortisol was investigated by fluorescence anisotropy
measurements. Changes in phospholipids in terms of number of dou-
ble bounds and chain lenghts under the influence of Ze 117 in cortisol-
stressed PBMCs were analyzed by mass spectrometry.

Results Ze 117 has an opposite effect on the membrane fluidity of
PBMC compared to cortisol. An increased average number of double
bonds and carbon atoms in fatty acids of certain phospholipid classes
in cortisol pre-treated cells is reversed by Ze 117.

Conclusion The membrane fluidity depends essentially on the phos-
pholipid composition. Ze 117 therefore normalizes the membrane
fluidity of cortisol-stressed cells. In particular, the decrease in the
number of double bonds under Ze 117 suggests an increase in mem-
brane rigidity, which counteracts the cortisol effect.
Acknowledgements We thank Zeller AG for the financial support.
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Einflihrung Das duktale Pankreaskarzinom ist durch spate Diagnose-
stellung, aggressiven Phanotyp und infauste Prognose gekennzeichnet.
Neben tumoreigenen Prozessen fiihren chronische Entziindungsprozes-
se und Mikrozirkulationsstérungen zu ,Wundheilungsstérung‘ und
Stromabildung. Hier wurden traditionell Arzneipflanzenrezepturen
wie Juzen-taiho-to (Juz) (Panax-ginseng-Radix, Atractylodes-lancea-
Rhizom 4 g, Poria-cocos-Sklerotium 4 g, Glycyrrhiza-uralensis-Radix 3 g,
Angelica-acutiloba-Radix 4 g, Paeonia-lactiflora-Radix 3 g, Cnidium-of-
ficinale-Rhizom 3 g, Rehmannia-glutinosa-Radix 4 g, Astragalus-mem-
branaceus-Radix 3 g, Cinnamomum-cassia-Cortex 3 g verwendet.
Ziel Untersuchung der Wirkung der japanischen Kampo-Rezeptur
Juz £ Chemotherapie (Gemcitabin) auf Uberleben und Tumorwachs-
tum bei Mdusen mit Pankreaskarzinom.

Methode In Fortsetzung unserer In-vitro-Versuche mit KPCbl6-Zellen
in einem Zellkulturmodell werden KPC-Zellen orthotop in den Pank-
reasschwanz von Wildtyp Black6é (C57BL/6) Mdusen transplantiert.
Nach sonographischer Tumordarstellung (ca. 7 d) beginnt die Behand-
lung (ca. 4 Wochen). Die Kontrollgruppe erhilt keine Therapie, Grup-
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pe 1 Gemcitabin (100 mg/kg) i.p., Gruppe 2 Juz (1000 mg/kg) p.o.,
Gruppe 3 Gemcitabin plus Juz. Es folgen immunhistochemische Un-
tersuchungen sowie die Analyse von Zyto- und Chemokinen sowie
Zellzyklus-Proteinen.

Resultate Wir konnten zeigen, dass die Kombinationstherapie das
Uberleben der tumortragenden Mause signifikant verlangert und die
Infiltration des Tumors in das Pankreasgewebe hemmt. Das Uberleben
ist unabhdngig von der TumorgréBe. Wahrend Lymphozyten fiir das
Tumormikroenvironment zundchst keine Rolle spielen, zeigt sich eine
vermehrte Infiltration von Makrophagen in den doppelt behandelten
Tieren.

Schlussfolgerung Wir postulieren, dass Juz eine Differenzierung tu-
morassoziierter M2-Makrophagen zu proinflammatorischen, tumor-
suppressiven (M1) Makrophagen induziert und die Inaktivierung der
Chemotherapie durch M1-Makrophagen verhindert.
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Introduction Common cold is the world’s most common respirato-
ry disease, caused mainly by rhinoviruses. To date, there are hardly
any treatment options or prophylaxis for rhinovirus infections.

Aim The aim of the present study was to investigate the potential of
a hydrogel complex, based on polymers and an aqueous extract of
Icelandic moss in isla® medic lozenges for the prevention and treat-
ment of rhinovirus infections.

Method Rheological measurements were performed to investigate
the viscosity of artificial saliva. Cell culture inserts were used to eva-
luate the permeability of RV-14 viruses across the hydrogel complex.
Plaque assays for testing protective and curative effects were perfor-
med using H1-Hela cells and RV-14 viruses.

Results The polymeric components of isla® medic (Icelandic moss
extract, sodium hyaluronate, xanthan gum, and carbomer) cause an
increase in viscosity and thus a thickening of the artificial saliva. Thi-
ckened saliva forms a physical barrier that almost completely prevents
penetration of RV-14 across this hydrogel complex. Artificial saliva
thickened with isla® medic significantly prevented the formation of
infection-related virus plaques in H1-Hela cells. H1-HeLa cells infec-
ted with RV-14 and subsequently covered with isla® medic incorpo-
rated in the overlay medium of the plaque assay showed a significant-
ly reduced viral plaque formation [1].

Conclusion The physical effects of isla® medic as a polymer based
hydrogel described in this study could contribute to the prevention
and treatment of rhinovirus infections.
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Einfithrung Die breite antivirale Wirksamkeit des komplexen, poly-
phenolreichen Extrakts von Cistus x incanus L. Pandalis (Trockenex-
trakt; DEV 4-9:1, Auszugsmittel: Wasser), konnte bereits in mehreren
Untersuchungen, u.a. auch gegen SARS-CoV-2, sowohl in vitro als
auch klinisch nachgewiesen werden [1]. Bisherige Studien konnten
zeigen, dass dieser Extrakt als Entry-Inhibitor fungiert und daher auch
vor SARS-CoV-2 unabhédngig von der Variante schiitzen kénnte.

Ziel Nach positiven Studien mit dem Wildtyp sollte getestet werden,
ob und in welchen Konzentrationen der Extrakt von Cistus x incanus
bei der ,britischen“ Alpha-Variante, der ,stidafrikanischen* Beta-
Variante von SARS-CoV-2 und zuletzt bei der ,indischen“ Delta-Vari-
ante des SARS-CoV-2 wirkt.

Methode Da SARS-CoV-2 als Eintrittspforte ACE2-Rezeptoren nutzt,
die sich neben den Atemwegen in hoher Anzahl auch im Darm finden,
wurden aktuell Untersuchungen mit dem Extrakt an einem Darmzell-
Modell (Caco2) vorgenommen.

Resultat Es zeigte sich, dass der Extrakt aus Cistus x incanus bereits
in einer Konzentration von 100 pg/ml eine nahezu 100 %ige Hem-
mung aller Virusmutanten bewirkt. Gleichzeitig konnte gezeigt wer-
den, dass dieser Zistrosenextrakt auch in hohen Konzentrationen bis
1600 pg/ml nicht zelltoxisch wirkt und bis 400 pg/ml sogar die Le-
bensfahigkeit (viability) der Zellen férdert.

Diskussion Obgleich diese préklinischen Ergebnisse noch keine ein-
deutigen Aussagen zulassen, stehen sie jedoch im Einklang mit den
klinischen Erfahrungen einer sehr groen Anzahl von Verordnern und
Anwendern.

Fazit Ungeachtet der Notwendigkeit kontrollierter klinischer Studien
scheint der prophylaktische Einsatz von Cistus % incanus L. Pandalis
eine gut vertragliche Option zum Schutz vor einer Covid-19-Infektion
zu bieten.
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Introduction Cimicifuga racemosa extract exerts a number of poten-
tial clinical benefits - most of them related to womens’ health and
the relief of menopausal complaints. The decline in estrogen levels
during menopause and ageing affects the metabolism, resulting e.g.,
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in weight gain and increasing cardiovascular risks, but also in central
nervous system-related disorders. Mitochondria play important roles
in several aspects of these age-related processes, through regulation
of ATP production, calcium homeostasis, metabolism and apoptosis.
In addition, reactive oxygen species (ROS) generated by mitochond-
ria as byproducts of oxidative phosphorylation may significantly con-
tribute to metabolic dysfunctions and senescence.

However, it is still unknown how the Cimicifuga racemosa extract
Ze 450 affects mitochondrial signaling and whether this serves as a
key mechanism for the established therapeutic effects of Ze 450
against menopausal symptoms.

Aim The aim of the present study was to investigate mechanisms by
which the Cimicifuga extract Ze 450 regulates mitochondrial meta-
bolism and function under physiological conditions and in the context
of menopause and age-related (metabolic) diseases.

Method To gain a comprehensive insight into the signaling effects
of the extract on the mitochondrial proteome, neuronal HT22 cells
were treated with Ze 450 and analyzed by mass spectrometry. Simul-
taneous measurement of mitochondrial and glycolytic respiration
also detected acute effects of the Cimicifuga extract on the mitochon-
drial energy turnover. MitoPlates™ were used to understand how
substrate utilization and metabolic activity are reprogrammed upon
treatment.

Results Ze 450 extract exerts strong effects on mitochondrial meta-
bolism by reducing substrate utilisation, especially of glutamine and
glucose in the TCA cycle. This led to a reduced activity of the electron
transport chain. As a positive effect neuronal cells were more resistant
against oxidative stress.

Conclusion These results provide evidence that Ze 450 has beneficial
effects on mitochondria, which could be a promising therapeutic tar-
get for the prevention of menopause and age-related neurodegene-
rative processes and metabolic disorders.
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Introduction Ultraviolet B (UVB)is considered to be the most dama-
ging part of sunlight, causing erythema, sunburn, accelerating skin
ageing and ultimately leading to skin cancer. Oxidative stress and
mitochondrial dysfunction may contribute to UVB-mediated cellular
impairments through production of reactive oxygen species (ROS)
that damage all components of the cell. A better understanding of
the mechanisms underlying UV light-mediated skin ageing may help
to identify protective strategies preventing such oxidative toxicity.
Cimicifuga racemosa extracts are traditionally used to treat menopau-
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sal complaints but might also be beneficial for maintaining mitochon-
drial homeostasis and cellular resilience in conditions of oxidative cell
damage. Among other findings, it was shown that Cimicifuga extract
Ze 450 modulates mitochondrial metabolism towards a glycolytic
phenotype, thereby reducing (mitochondrial) ROS generation under
oxidative stress conditions.

Aim This study investigates how cell damage caused by UVB irradia-
tion in mouse embryonic fibroblasts is mediated by reactive oxygen
species and whether Ze 450 attenuates the excess of free radicals to
protect the cells from oxidative stress.

Method Fibroblastic cells were exposed to UVB radiation and after-
wards the influence of Cimicifuga racemosa extract on cell death, lipid
peroxidation and senescence associated regulation of B-galactosidase
was analysed using fluorescence-activated cell scanning (FACS). To
understand the underlying cell death mechanisms, these effects were
further compared to different inhibitors of apoptosis and ferroptosis.
Results Cimicifuga extract Ze 450 mitigated UVB-induced cell death
in mouse embryonic fibroblasts, which could also be prevented by
inhibition of caspases and Bid, and partially by a p53-inhibitor, which
previously were demonstrated to block ferroptosis and apoptosis at
the level of mitochondria.

Conclusion Ourresults provide evidence that Ze 450 exerts benefi-
cial effects on UV light-induced oxidative cell damage in fibroblasts
suggesting a protective potential of Cimicifuga extract against age-
and UV light-related skin damage.
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Einfithrung Das Darmmikrobiom hat einen groRen Einfluss auf die
menschliche Gesundheit. Eine Dysbiose kann tiber die Gut-brain-axis
zu verschiedenen psychischen Erkrankungen beitragen [1], z.B. De-
pressionen, bei denen Johanniskraut wirksam ist. Johanniskraut ent-
halt 2-4 % Quercetin-Glykoside [2]. Diese werden im Darm zu Quer-
cetin metabolisiert [3].

Ziel Daher sollte fiir Quercetin der Einfluss auf das Mikrobiom ermit-
telt werden.

Methode Eine Literaturrecherche wurde nach PRISMA fiir ‘quercetin
AND gut microbiome’ durchgefiihrt.

Resultate Eswurden 4 In-vitro- und 7 In-vivo-Studien in Tiermodellen
zu Quercetin gefunden. Die Studien zeigen, dass Quercetin das
Wachstum von potenziell pathogenen Bakterien, z.B. E. coli, verhin-
dern und das Wachstum von niitzlichen Short-Chain-Fatty-Acids
(SCFA) produzierenden Bakterien, z.B. Bifidobacterium, fordern kann
[4,5].

Diskussion BeiPersonen mit Depressionen sind einige SCFA-produ-
zierende Bakterien [6] und SCFA vermindert [7]. Quercetin wirkt dem
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entgegen. SCFA konnen Uber die Gut-brain-axis einen positiven Effekt
auf Depressionen austiiben.

Schlussfolgerung Quercetin ist ein wichtiger sekundarer Inhaltsstoff
des Johanniskrauts. Seine Wirkung auf das Mikrobiom kénnte dazu
beitragen, die Wirkmechanismen des Johanniskrauts bei Depressio-
nen besser zu verstehen.

Literatur

[1] Westfall S et al. Cell Mol Life Sci 2017; 74: 3769-3787

[2] Hyperici herba. Exeter: ESCOP; 2018

[3] Shabbir U et al. Nutrients 2021; 13: 206

[4] Xue B et al. Food Funct 2016; 7: 1501-1507

[5] ShiT et al. Food Funct 2020; 11: 8003-8013

[6] Janssens Y et al. BMC Microbiology 2018; 18: 50

[7] Skonieczna-Zydecka K et al. Nutrients 2018; 10: 1939

P23 Euphrasia planta tota extract revealed a
variety of anti-inflammatory properties

Authors Jaklin M7, Rohrl 1, Pique-Borras RM', Ammendola AT,
Kinstle G

Institute 1 Weleda AG, 4144 Arlesheim, Switzerland

DOI 10.1055/s-0042-1749273

Introduction Euphrasia officinalis, a traditional herbal medicine is
used in the treatment of irritated eyes for indications like allergic or
non-infectious conjunctivitis and catarrhal inflammation accompanied

by symptoms like redness, swelling, pain and increased lacrimation.
Aim Detailed investigations of pharmaceutical mode of actions for
Euphrasia are very scarce. With this study we present a variety of
pathways, effectively targeted by the treatment of Euphrasia planta
tota (EPT), demonstrating its anti-inflammatory properties in vitro.
Method Dry extracts from EPT were prepared according to V.3c HAB.
Anti-oxidative effects were investigated by the DPPH radical scaven-
ging assay. Cyclooxygenase-2 (COX-2), 5-lipoxygenase (5-LO) and
matrix metalloproteinase (MMP) activity was analyzed by enzyme
inhibition assays. Activation of nuclear factor kappa B (NF-kB) was
analyzed in a reporter assay with the human Jurkat T-cell line.
Results We investigated the anti-oxidative effects of EPT, showing
its preventive capability of tissue damage by reduction of oxidative
radicals. Furthermore, we demonstrated effective enzyme inhibition
of the inflammatory mediators COX-2 and 5-LO, which play a major
role in pain and inflammation. We also revealed a decreased activity
of several MMPs, which are common drivers for the inflammatory
cascade in eye irritation by degrading inflamed tissue. And we show
a concentration-dependent inhibition of NF-kB translocation, gene-
rally involved in regulation of immune response and inflammation
(> Fig. 1).
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Conclusion Altogether, these mechanisms targeted by EPT are con-
tributing to a general anti-inflammatory response and preventing
oxidative damage, which ultimately promotes the wound-healing
process of the affected tissue in irritated eyes.

P24 Influence of the microbiota on the phytoche-
mical constituents of natural products and vice versa
- metabolomic approaches
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Introduction Human microbiota play a tremendous role in the in-
teraction with natural products ingested by humans, as these influ-
ence microbiota and even more, as these highly complex products
are metabolized by microbiota. This is of special relevance in case of
natural products in therapeutic use as herbal medicines.
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Method For a key group of such products, the flavonoids, a study
was conducted in male C57BL/6 mice, to assess the influence of a
depletion of the microbiome on the psychotropic effect of flavonoids
[1]. Asoluble combination herbal medicine used in Gl diseases, STW
5, was examined in the pharmacological model of DSS induced gut
inflammation in Wistar rats [2] and in human fecal suspensions [3].
Results For the flavonoids kaempferol and quercetin, it was shown
that these are prodrugs, and their anxiolytic and antidepressant ac-
tion depend on their microbial metabolism. The improvement of
DSS-induced gut inflammation by STW 5 was linked to a normaliza-
tion of the composition of the gut microbiome. In the fecal suspen-
sion model, a significant influence on microbiota was shown, with a
high interindividual variability of metabolism of key constituents,
e. g. glycyrrhizic acid to liquiritigenin and davidigenin.

Conclusion The action of natural products and their phytochemical
constituents may to a large extent depend on intestinal microbiota,
and may to a large extend still be unexplored, as recent review shows
[4], in spite of the large number of studies available.
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Einleitung Es gibt zunehmend Hinweise darauf, dass das Darmmik-
robiom eine wichtige Rolle in der Pathophysiologie psychischer St6-
rungen spielt, indem es die Mikrobiom-Darm-Hirn-Achse (MGBA)
moduliert. Daher stellt sich die Frage, ob die Wechselwirkung zwi-
schen Arzneipflanzen und Darmmikrobiom zumindest in Teilen auch
deren positive Wirkungen auf die psychische Gesundheit erkldren
kann.

Ziel Es sollte fiir Arzneipflanzen, fiir die klinische Belege einer Wirk-
samkeit auf neuropsychologische Erkrankungen vorliegen, nach Be-
legen fiir eine Wirkung auf das Darmmikrobiom gesucht werden.
Materialen und Methoden Zundchst wurden Arzneipflanzen iden-
tifiziert, fur die klinische Studien zu Angstzustanden, Depressionen,
Schlafstérungen oder kognitive Dysfunktionen vorliegen. Zweitens
wurden Studien zur Interaktion dieser Pflanzen mit dem Darmmikro-
biom gemaRk dem PRISMA-Statement gesucht und ausgewertet.
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Ergebnisse Insgesamtwurden 31 Arzneipflanzen mit einer in klini-
schen Studien nachgewiesenen Wirksamkeit auf die psychische Ge-
sundheit identifiziert, zu denen 84 Studien zu Wechselwirkungen mit
dem Darmmikrobiom vorliegen.

In den meisten Féllen konnten die beschriebenen Veranderungen des
Darmmikrobioms, wie z.B. eine Zunahme von Laktobazillen und Bifi-
dobakterien zu positiven Auswirkungen auf die psychische Gesund-
heit fiihren, zum Beispiel durch eine vermehrte Bildung von kurzket-
tigen Fettsduren wie Acetat, Propionat und Butyrat. Der Beitrag der
sekunddren Pflanzenstoffe wurde jedoch in den meisten Studien nicht
beriicksichtigt.

Diskussion Die vorliegenden Daten lassen schon jetzt den Schluss
zu, dass die Wirkung von Arzneipflanzen auf die psychische Gesund-
heitin vielen Fillen zumindest in Teilen auch durch deren Einfluss auf
das Darmmikrobiom bedingt sein kénnte.

P26 Extracts of Dunaliella salina, a microalga,
protect against radiation-induced intestinal
mucositis

Authors Khayyal MT?, Meselhy RM', El-Baz KF2, El Hazek MR3
Institutes 1 Faculty of Pharmacy, Cairo University, Eqypt;

2 National Research Centre, Cairo, Egypt; 3 National Centre for
Radiation Research and Technology, Cairo, Egypt

DOI 10.1055/s-0042-1749276

Introduction The dried biomass of Dunaliella salina (D. salina) is a
unicellular microalga isolated from the salty lakes in Egypt.

Method A suspension was prepared from organisms cultured in our
lab. The biomass contained 3.3 mg/qg total carotenoids and 10 mg/g
chlorophyll. Suspensions were given orally in doses of 100 and 200
mg/kg to male Wistar rats for 5 days before exposure to 6 Gray (Gy)
gamma radiation and continued for a further two days. Rats were
sacrificed 24 h later and intestinal segments were dissected out. One
segment was examined histologically and another was used to pre-
pare homogenates to assess relevant biochemical parameters reflec-
ting intestinal injury.

Results Radiation exposure led to a rise in the histological damage
score, an increase in tissue tumor necrosis factor (TNF-a), interleukin
(IL-1B) and thiobarbituric acid reactive substances (TBARS), but a
decrease in tissue reduced glutathione (GSH) and in serum citrulline.
Pretreatment with D. salina effectively reduced the severity of intes-
tinal mucositis induced by gamma radiation.

Conclusion These findings could pave the way to investigate further
the potential usefulness of such natural resources to prevent intesti-
nal damage caused by radiation exposure.

P27 The efficacy of STW 5 in irritable bowel syn-
drome partly involves serotonin as a mediator in the
brain-qut axis

Authors Khayyal MT?, Gamal N', Mohsen R’

Institute 1 Faculty of Pharmacy, Cairo University, Egypt

DOI 10.1055/s-0042-1749277

Introduction To study the involvement of serotonin in the action of
an herbal medicine, STW 5, an experimental model of irritable bowel
syndrome (IBS) was used.

Method IBS was induced experimentally in male Wistar rats by ex-
posing them to restraint stress (RS) for 1 hour/day for a week. Two
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groups of animals were given STW 5 orally in doses of 1 and 2.5 ml/
kg of the commercial preparation during that period, while another
group was given ltopride (as a reference standard drug) in a dose of
20 mg/kg. STW 5is a herbal preparation (Iberogast®, Bayer Consumer
Health, Darmstadt, Germany) consisting of a hydroalcoholic extract
of nine herbs, with proven clinical efficacy in functional dyspepsia and
IBS.

Results One day after the 2-week experimental period, the animal
body weight was assessed as well as the fecal transit time, before
sacrificing the animals and excising the colon, hippocampus and ce-
rebral cortex. Colon homogenates were used to estimate reduced
glutathione (GSH), malondialdehyde (MDA) and nitric oxide (NO)
contents. Serotonin was also measured in the colon as well as in the
brain tissues. RS tended to decrease the body weight and to delay
fecal transit time. The serotonin content in the colon was reduced,
while thatin the hippocampus and cortex was elevated. GSH in colo-
nic tissues was reduced while MDA was elevated. Nitric oxide levels
were raised in the brain tissues but decreased in the colon. All changes
induced by RS tended to be prevented by treatment with both Itop-
ride and STW 5 at both dose levels. The results confirm the elevation
of oxidative stress parameters in colonic tissue following RS as well as
areduction of the excitatory transmitter, serotonin, thereby reducing
fecal output in affected rats. In the brain, chronic exposure to stress
tends to enhance the activity of enzymes involved in serotonin and
noradrenaline synthesis, explaining the present findings.
Conclusion The results lends further support to the involvement of
the brain gut axis in the beneficial use of STW 5 in IBS, albeit at least
partly through regulating the role of serotonin.

P28 The herbal preparation STW 5 is effective in
functional dyspepsia at least partly by beneficially
affecting changes in the microbiome

Authors Khayyal MT?, Abdel-Wahab N, El-Sayed S,
Aziz-Kalbhenn H?

Institutes 1 Faculty of Pharmacy, Cairo University, Egypt; 2 Bayer
Consumer Health, Darmstadt, Germany

DOI 10.1055/s-0042-1749278

Introduction Functional dyspepsia (FD) and Irritable bowel syndro-
me (IBS) are clinically proven to be improved by the herbal medicine
STW 5, therefore the mode of action is of interest.

Method To study FD, this condition was induced in female Wistar
rats by subjecting them first to neonatal maternal separation (NMS)
followed by restraint stress (RS).

Pups were removed from their mother cage starting 2 days after
birth daily for 30 min for 21 days, then weaned. After reaching adult-
hood, they were subjected to RS daily for 90 min for 1 week. Orally
administered STW 5 was given daily (5 ml/kg) for 1 week during the
period when rats were subjected to RS. Animals were sacrificed 24 h
after last drug administration, and fecal samples were taken from the
cecum. Genomic DNA was isolated, and changes in selected bacteri-
al phyla and genera were assessed using quantitative Real Time-PCR
(qPCR).

Results Predominant phyla studied under the influence of stress in
the model were Bacteroidetes, Firmicutes, Fusibacterium and Acti-
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nobacteria. These were affected to variable extents under the effect
of NMS and RS, but the most prominent changes were observed in
the Lactobacilli population. STW 5 tended to prevent the induced
changes in Proteobacteria abundance, but did not affect changes in
Bacteroidetes and tended to prevent the rise in the Firmicutes phy-
lum. STW 5 tended to improve the changes induced by the stress
model.

Conclusion The results lend further support to the use of STW 5in
FD [1] and IBS [2] by providing evidence that it acts at least in part
through influencing beneficially the intestinal microbiota which was
deranged by stress.
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Einfithrung Supportive Kampo-Rezepturen (Hozai) wurden traditi-
onell bei Kachexie eingesetzt. Wir postulieren Ankniipfungspunkte
zwischen requlatorischen Pathways der Kachexie und pharmakologi-
schen Wirkmechanismen von Arzneipflanzen japanischer Kampo-
Hozai.

Methode Per Literaturrecherche wurden Kongruenzen zwischen
Pathways von Kachexie und Wirkmechanismen von Kampo-Hozai
gesucht.

Resultate Der mTOR-Pathway spielt bei der Entwicklung von Kach-
exie eine Rolle [1, 2]. Auch bioaktive Inhaltsstoffe von Ginseng akti-
vieren die PI3K/AKT/mTOR-Wege, z.B. in einem Leber-Regenerations-
Maus-Modell [3]. Ginseng induziert ferner Autophagie durch
Regulierung dieses Weges im Speiserohrenkrebs-Tumormodell [4].
Ausléser von Kachexie ist u.a. eine von pro-inflammatorischen Zyto-
kinen vermittelte, generalisierte Entziindungsreaktion. Im Maus-
Stress-Modell reduzieren Ginseng-Saponine die Plasmaspiegel von
IL-6 [5]. Die Konzentrationen von IL-6 und IFN-1f sanken nach Verab-
reichung von Ginseng-Saponinen in einem Modell alternder Mduse
[6]. Isoliquiritigenin, ein Flavonoid aus Lakritze, blockiert die M2 Ma-
krophagenpolarisation bei Kolitis-assoziierter Tumorentstehung
durch Down-Regulierung von u.a. IL-6 [7].

Ein drittes Target ist Melatonin [8]. Es reguliert nicht nur den Schlaf-
Wach-Rhythmus und spieltim Neurohormonal Signalling mit Gluko-
kortikoiden und Katecholamin-bezogenen Stressreaktionen eine
Rolle, sondern auch bei katabolen Mechanismen, die den Muskel-
schwund bei Kachexie induzieren [9]. Ginseng-Saponine induzieren
die Expression von Melatonin-Rezeptor mRNA in einem Rattenmodell
[10]. Melatonin selbst ist in Glyzyrrhizae radix enthalten [11].
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Introduction In the light of the ongoing corona and influenza virus
public health crisis, traditional East Asian herbal medicines with anti-
viral activities might be an option in therapy.

Methods Literature research on anti-viral effects of traditional East
Asian medicine was performed.

Results In patients with uncomplicated upper respiratory tract in-
fection, treatment with Andrographis paniculata (Jap. Senshinren)
extract resulted in 53 % of improvement compared with placebo.
When 158 common cold patients took 1.2 g of dried extract of A.
paniculata for 5 days, nasal secretion, sore throat and sleep disorder
were improved [1]. Ding Y et al. [2] demonstrated that mice infected
with influenza A and treated with extract of A. paniculata improved
body weight, lung function and showed reduced inflammation.

In Japan, Kampo prescriptions like Maoto as well as its variant Maoto-
ka-senshinren (> Tab. 1), were examined for anti-viral activity [3, 4].
Nabeshima et al. [5] investigated Maoto for the treatment of influen-
zain arandomized trial in comparison with oseltamivir and zanamivir.
No significant differences for total symptom score and no severe ad-
verse events were found. In A549 cells infected with influenza A virus
that were treated with Maoto, the virus titre in the supernatant, in-
tracellular viral proteins and viral RNA were significantly reduced.
Maoto also inhibited the uncoating of the influenza virus [6].

»Tab.1 Maoto-ka-senshinren

Andrographitis herba 49
Ephedrae herba 49
Armeniacae semen 44
Cinnamomi cortex 3g
Glycyrrhizae radix 24
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Conclusion InJapan, Maoto is regarded as a suitable medication for
influenza. Maoto-ka-senshinren (> Tab. 1) may present a promising
therapy option for influenza and potentially COVID-19.
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P31 Ginkgo biloba extract increases neurite
outgrowth and activates the Akt/mTOR pathway
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Introduction Standardized Ginkgo biloba extract (GBE) has demons-
trated efficacy in the cognitive functional neuropsychiatric symptoms
of patients with Alzheimer's disease. With regard to its underlying
molecular mode of action, first evidence was provided that GBE was
able to modulate neuronal outgrowth in vitro, but the mechanisms
underlying GBE effects on neuroplasticity remain unclear.

Aim In this study, we investigated the effect of GBE on neurite out-
growth using SH-SY5Y neuroblastoma cells.

Method The effects of the GBE LI1370 on neurite outgrowthina 2D
and 3D surface culture were compared to those of nerve growth fac-
tor (NGF, 50 ng/ml) which was used as a positive control. We evalua-
ted several parameters of neurite outgrowth such as the neurite
number, total neurite length and extend of branching. In addition, we
assessed the effects of GBE on the Akt/mTOR pathway, which is known
to promote neuroplasticity induced by nerve growth factors.
Results GBE (10 and 100 pg/ml) significantly increased neurite out-
growth in the 2D as well as 3D culture model after 3 days of treatment,
the n effect was comparable to that of NGF. With respect to the Akt/
mTOR pathway, GBE treatment induced an increase of phosphoryla-
ted IGF1R (Tyr1135/Tyr1136), Akt (Serd73), TSC2 (Ser939), mTOR
(Ser2448), PTEN (Ser380) and GSK3p (Ser9).

Conclusion These findings indicate that GBE promotes neurite
growth and activates the PI3K/Akt/mTOR pathway, suggesting that
this plant extract supports neuronal plasticity.
Acknowledgements We thank Vifor Pharma Switzerland, the Swiss
National Science Foundation (Grant #31003A_179294) and the Syn-
apsis Foundation - Alzheimer Research Switzerland ARS for their fi-
nancial support and fundings.
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cervical cancer
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Introduction Thereis anincreasing need to develop novel adjuncti-
ve therapeutic agents against multidrug resistance (MDR) in cervical
cancer from natural products due to chemoresistance in the current
treatment.

Aim To explore the potential targets and mechanisms of the active
ingredients of C. sativa L. against MDR in cervical cancer by network
pharmacology.

Methods C. sativa L. inflorescences were extracted in cold ethanol
and fractionated by hydro distillation. Potential targets of C. sativa
L. active ingredients, cisplatin (DDP), the disease and cervical cancer
cells (HelLa and CaSki) were obtained from various databases. The
compound-target network and protein-protein interaction (PPI)
analysis were built using the Cytoscape platform and STRING database,
respectively. Gene Ontology (GO) and Kyoto Encyclopaedia of Genes
and Genomes (KEGG) pathway enrichment analysis was performed
on the hub genes using NetworkAnalyst. Experimentally, CaSki/DDP
and HelLa/DDP cells were developed by incremental administration
of DDP in vitro. Cell viability of parental and DDP-resistant cells was
evaluated using resazurin assay.

Results Atotal of 1026 disease, 201 Hela, 31 CaSkiand 116 cisplatin-
associated targets were identified of which 53 were drug-disease
intersection targets. PPl network analysis yielded 17 cannabinoids
and 2 terpene target hub genes. KEGG analysis revealed that these
hub genes were involved in a variety of oncogenic signalling pathways
while 792 GO biological processes were summarized. Resistant cell
lines were successfully established and IC5, values in all cell lines ob-
tained at 24 h and 48 h.

Conclusion This study using in silico network pharmacology provides
a comprehensive insight into potential target genes and underlying
mechanisms by which C. sativa L. might modulate MDR in cervical
cancer.

P33 Ivy leaves dry extract EA 575® enhances G
protein/cAMP pathway and simultaneously inhibits
GRK2/[B-arrestin 2 pathway leading to a biased
B2-adrenergic receptor signaling

Authors Meurer F1, Schulte-Michels |7, Haberlein H', Franken S?
Institute 1 Institute of Biochemistry and Molecular Biology,
Medical Faculty, University of Bonn, Germany

DOI 10.1055/s-0042-1749283

Introduction (2-Adrenergic receptor (B2-AR) stimulation activates
the G protein/cAMP pathway, which is opposed by the GRK2/B-arrestin
2 pathway. The former leads to therapeutically desirable effects, whe-
reas the latter results in internalisation of 2-AR, which decreases

S44

B2-adrenergic responsiveness in the airways and is disadvantageous
in the treatment of respiratory diseases.

Aim The aim of the present study was to investigate whether the ivy
leaves dry extract EA 575% is mediating biased B2-AR signaling.
Method PathHunter® and GloSensor™ assays were used to investi-
gate recruitment of B-arrestin 2 and cAMP formation. Internalisation
was determined with live-cellimaging and Nano-Glo® HiBiT Extracel-
lular Detection System. B2-AR phosphorylation was investigated via
in-cell Western.

Results a-Hederin identified in EA 575® indirectly inhibits GRK2-
mediated phosphorylation of B2-AR [1], which is the reason for the
decrease in recruitment of B-arrestin 2 by EA 575®[2]. This leads to
an inhibition of B2-AR internalisation [3], which in turn results in an
increased 2-adrenergic responsiveness, as evidenced by a corres-
ponding increase in cAMP formation [2].

Conclusion EA 575®is the first phytopharmaceutical ingredient for
which biased f2-adrenergic activation has been described. The shift
towards G protein/cAMP signaling provides the molecular basis for
the positive results of EA 575® as a cough medication with broncho-
spasmolytic and secretolytic activities in clinical use for acute bron-
chitis. Furthermore, a reduction of B-arrestin-mediated adverse ef-
fects by EA 575® in new combinatorial therapeutic approaches is
possible.
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Introduction More in-depth evidence for the mode of action on how
cimicifuga alleviates menopausal complaints is consistently emer-
ging.

Aim To assess gene expression profiles within the hippocampus and
hypothalamus of ovariectomized (OVX) rats with or without treat-
ment with an isopropanolic extract of the rhizomes of Cimicifuga ra-
cemosa (iCR) in comparison to intact rats.

Method Exploratory study in hippocampal and hypothalamic tissue
from 20 female Sprague Dawley rats. Group 1 (PRAE) presents hip-
pocampal (n = 4) and hypothalamic (n = 4) tissues of rats without
OVX. Group 2 (OVX) presents hippocampal (n = 4) and hypothalamic
(n = 3) tissues three months after bilateral OVX. Group 3 (OVX +iCR)
presents hippocampal (n = 2) and hypothalamic (n = 2) tissues of
rats after their treatment with iCR for three months after OVX. Gene
expression profiles in brain tissue were analyzed by RNA-microarray-
analysis and subsequent verification by qPCR.

Results Overall, 4812 genes were differentially requlated when com-
paring the 3 groups in hippocampus and hypothalamus. iCR compen-
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sated the effects of ovariectomy in 518 genes. In particular, this com-
pensatory effect was most prominent in the hippocampus involving

genes like Gal, Calca, Hert, Avpria and Pnoc, which are related to blood Py

pressure regulation, metabolism, hormonal regulation, homeostasis, Inflammatory
learning and cognition, mood regulation, neuroendocrine modulati- stimulus

on, thermoregulation, regulation of sleep and arousal. In the hypo- o

thalamus, iCR compensated the effect of ovariectomy at Tac3, Oprm1, ACt'Vat'on/

but not at Kiss1. These genes are involved in the pathophysiology of

hot flashes. (D X '

Conclusion Ourfindings support the evidence on the mode of action
of iCRin alleviating menopausal complaints on a tissue-specific brain D
gene expression level. Beyond this, the impact of iCR on gene expres-
sion associated with cognition and nociception deserves further in-
vestigation [1]. ©
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P35 Arnica planta tota is superior to Arnica flos
with regard to anti-inflammatory properties
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Introduction Arnica montana L. is traditionally indicated for treat- s
ment of blunt injuries like tissue damage, strains and bruises that are
physiologically accompanied by local inflammatory processes. These ——
include influx of inflammatory immune cells, activation of the NF-«B e J
pathway and the release of pro-inflammatory leukotrienes and pros- S
taglandins that are produced by 5-lipoxygenase and cyclooxygena- Arachidonic PLA2

se-2, as part of the arachidonic acid pathway. acid

Aim We aimed to evaluate the anti-inflammatory efficacy of ethano- L ——
COX-2 CAC0) Q" S .
gt

lic extracts from A. planta tota and A. flos.

Method Dry extracts from A. montana L., planta tota and A. flos were L T — g
prepared using liquid extracts from A. planta tota, fresh plant or PFOStPaGQéB“di” ( leuaiienes ] -“E’
A.flos, fresh flowers (DER 1:2, 30 % ethanol (m/m)). NF-kB activation 2 A g
was analysed in a reporter assay with the human Jurkat cell line. * * 2
Stimulated human PMNLs or monocytes were used for analysis of Inflammation &  Inflammation & =
5-lipoxygenase product formation and PGE; release. Pain Edema £

()
Results A.plantatotaand A. flos concentration-dependently inhibi- o]

ted NF-kB activation (ICsq: 15.4 ug/mland 52.5 pug/ml, respectively),
and PGE2 release from monocytes (ICsq: 26.7 ug/ml and 105.4 ug/
ml). In contrast 5-lipoxygenase product formation in PMNLs was in-
hibited by A. planta tota but not A. flos (1C5y: 59.3 pug/ml and >300
pg/ml). Thus, the Weleda Arnica planta tota extract demonstrated
superior inhibition of NF-kB activation and release of pro-inflamm-
atory and pain-related mediators.

Conclusion In this experimental approach the complex mixture of
active compounds contained in the complete Arnica plantimproved
the anti-inflammatory and pain-related efficacy that s already known  Authors Fumagalli M, Paladino G2, Piazza S', Rossini N2, Ciriello U2,

> Fig. 1

P36 Cannabidiol has a central role in the NF-kB
inhibition of a Cannabis sativa L. extract in human
keratinocytes
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Introduction Cannabis sativa L. contains high concentrations of can-
nabinoids including cannabidiol (CBD), the second major cannabino-
id, devoid of psychotropic activity, and A-9-tetrahydrocannabinol
(THC). In our previous study, a Cannabis sativa L. ethanolic extract
(CSE), standardized in 5% CBD and low concentration of THC, exerted
anti-inflammatory effects in keratinocytes, including the downregu-
lation of genes involved in inflammation [1]. CSE and CBD inhibited
the nuclear transcription factor kB (NF-kB), but only CSE showed re-
duction in interleukin-8 (IL-8) secretion.

Aim The aim of the present study was to investigate the contribution
of the main constituents of CSE to the biological activities in human
keratinocytes.

Method CSE and other purified constituents (cannabinoids, terpe-
nes, and cannflavins) were provided by Linnea SA (Riazzino, Switzer-
land) and assayed in human keratinocytes (HaCaT) challenged by
TNFa.

Results CSE was fractionated into 6 sub-fractions and analyzed for
the content of cannabinoids, terpenes, and cannflavins. CBD was the
most abundant compound, and the inhibitory activity on NF-kB was
related to CBD quantity in the fractions. The evaluation of a recons-
tituted mixture of purified cannabinoids (proportional to CSE), except
for THC, inhibited NF-kB comparably to CSE. Differently, only the re-
constituted mixture comprising THC showed inhibition of IL-8.
Conclusion These results suggest that CBD plays a central role in the
inhibition of pro-inflammatory mediators in human keratinocytes,
acting on the NF-kB pathway. However, other cannabinoids can po-
tentially participate in the inhibition of the IL-8 release, albeit quan-
titatively lower than CBD, in particular THC.
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Einfiihrung Die Entwicklung von Resistenzen gegen Antibiotika bei
bakteriellen Krankheitserregern stellt weltweit eine ernstzunehmen-
de Herausforderung dar. Der daraus resultierende Bedarf an effektiven
Therapeutika wird durch Antibiotika allein nicht gedeckt [1]. Eine
Strategie zur Lésung dieses Dilemmas ist die Kombination von Anti-
biotika, gegen die bereits Resistenzen bestehen, mit Naturstoffen,
die die Antibiotikawirkung durch resistenzmodifizierende Eigenschaf-
ten verstarken.

Ziel Durch Kombination mit Naturstoffen soll die Wirksamkeit der
Antibiotika gesteigert werden, sodass auch resistente Bakterien wie-
der empfindlich reagieren.
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Methode Resistenzsteigernde Wirkungen von Nelken- und Zimtél
sowie Lysozym mit Carbapenem-Antibiotika (Imipenem) und Amino-
glykosiden (Gentamicin) gegen die bakteriellen Krankheitserreger
Pseudomonas aeruginosa bzw. Klebsiella pneumoniae wurden mittels
Checkerboard-Mikrodilutionsverfahren untersucht.

Resultat Die itherischen Ole beider Pflanzenarten steigerten in Kom-
bination mit Lysozym die Antibiotikawirkung signifikant. Die minima-
len Hemmkonzentrationen (MHK) von Gentamicin und Imipenem
gegen multiresistente klinische Isolate der beiden gramnegativen
Bakterienarten wurden vermindert. So konnte z.B. die MHK von Gen-
tamicin bei einem P. aeruginosa-Isolat durch die Zugabe von Zimtdl
und Lysozym von 13107 (+ 4487) mg/ml auf 32 mg/ml reduziert
werden (FICI 0,27).

Diskussion Die Ergebnisse zeigen, dass die Phenylpropanoid-Deri-
vate in beiden atherischen Olen, in Kombination mit Lysozym, fiir die
Entwicklung neuer resistenzmodifizierender Substanzen gegen bak-
terielle Infektionen geeignet sind. Weitere Arbeiten zur Resistenzmo-
difikation durch diese Substanzen konzentrieren sich auf die Analyse
moglichst vieler klinischer Bakterienisolate. AuBerdem kdnnten die
resistenzmodifizierenden Eigenschaften durch chemische Modifika-
tion weiter verbessert werden.
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Introduction SARS-CoV-2 variants of concern (VOCs) represent an
alarming threat as they may escape vaccination effectiveness. Broad-
spectrum antivirals could complement and further enhance preven-
tive benefits achieved through SARS-CoV-2 vaccination campaigns.
Aim Testing the antiviral activity of Echinacea purpurea against VOCs
and exploring underlying modes-of-action.

Method A hydroethanolic extract of freshly harvested E. purpurea
herb and roots (Echinaforce®, EF extract) was tested to inhibit infec-
tion of VOCs B1.1.7 (alpha), B.1.351.1 (beta), P.1 (gamma), B1.617.2
(delta), AV.1 (Scottish) and B1.525 (eta). Molecular dynamics (MD)
were used to study interaction of EF phytochemical markers with
known pharmacological viral and host cell targets.

Results EF broadly inhibited propagation of all tested SARS-CoV-2
VOCs at EC5y < 12.0 pug/ml. Treatment of epithelial cells with 20 pg/
ml EF prevented sequential infection with SARS-CoV-2 (Hu-1). MD
analyses showed for alkylamides, caftaric acid and feruoyl-tartaric
constant binding affinity to spike proteins of all VOCs and to
TMPRSS-2, a serine protease required for virus endocytosis.
Conclusion EF extract exhibits virucidal activity against all tested
SARS-CoV-2 VOCs and protects epithelial cells from infection.
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Hintergrund Das Reizdarmsyndrom (RDS) ist ein komplexes und
heterogenes Krankheitsbild. Patient*innen zeigen hdufig mehr als
nur einen Symptomkomplex. STW 5-I1, ein Kombinationspraparat aus
Extrakten von 6 Heilpflanzen (Iberis amara L., Mentha x piperita L.,
Matricaria chamomilla L., Glycyrrhiza glabra L., Carum carvi L., Melissa
officinalis L.) ist in Deutschland fiir die Behandlung des RDS zugelas-
sen.

Ziel Vergleich der Genexpressionsprofile (GE-Profile) von Kolon-
Zellen, die mit STW 5-1l oder den einzelnen Pflanzenextrakten (Kom-
binationspartnern) behandelt wurden, mit GE-Profilen von
Patient*innen mit RDS, um molekulare Schadigungsmuster und de-
ren potenzielle Beeinflussung durch STW5-I1 zu identifizieren.
Methoden Kolon-Zellen (NCM460) wurden 24 h mit STW 5-1l oder
seinen einzelnen Kombinationspartnern stimuliert. GE-Profile wurden
von unbehandelten und behandelten Kolonzellen mittels Deep Se-
quencing und Real-Time-PCR ermittelt. Diese wurden mit publizierten
Genexpressionsdaten aus der Quiagen Omicsoftlands Data Base ver-
glichen (cut off: p<0.05). Es wurden ausschlieRlich GE-Daten bertick-
sichtigt, die aus humanem Gewebe stammten und mit dem Stichwort
,Verdauung (digestion)“ identifiziert wurden. Als ein MaR fir die
Ahnlichkeit von GE-Profilen wurde der Gesamt-Z-Score verwendet. In
einem nachfolgenden Schritt wurden Vergleiche mit GE-Profilen, die
unter den Schlagworten ,,IBS, human* aus der Geo-Datenbank ent-
nommen wurden, durchgefihrt.

Ergebnisse Die GE-Profile von Kolon-Zellen, die mit Matricaria cha-
momilla L. stimuliert worden waren, zeigten eine Ubereinstimmung
mit der hochsten Anzahl von Studien im Zusammengang mit ,Ver-
dauung”“ (n=45) und erreichten die hochsten Z-Score-Werte (74,0 bis
51,6). Mentha x piperita L. zeigte die niedrigsten Z-Score-Werte (35,6
bis 27,3). Die GE-Profile von STW5-Il zeigten eine Ubereinstimmung
mit 13 Studien mit mittleren Z-Score-Werten (49,9 bis 45,3). 32 beim
RDS verschieden exprimierte Gene, die durch STW 5-1l moduliert
werden, wurden in Gewebeproben identifiziert, die mittels Sigmoi-
doskopie von RDS-Patient*innen mit Obstipation gewonnen worden
waren. In Proben von RDS-Patient*innen mit Diarrhoe wurden 53
derartige Ubereinstimmungen identifiziert und 118 weitere Gene in
Kolon-Gewebeproben von RDS-Patient*innen mit vorherrschender
Obstipation.

Schlussfolgerung STW 5-llist eine pflanzliche Zubereitung, welches
das Potenzial besitzt, relevante Targets des Reizdarmsyndroms zu
adressieren.
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Einfiihrung Synergistische Interaktionen spielen in der Phytomedizin
eine groRe Rolle, da sie oftmals die therapeutische Uberlegenheit der
Pflanzenkombinationen gegenliber einzelnen Inhaltsstoffen begriin-
den. Eine Kombination bestehend aus Myrrhe, Kamillenbliiten und
Kaffeekohle, fiir die bereits antiinflammatorische, spasmolytische und
barrierestabilisierende Wirkungen gezeigt wurden [1], wird traditio-
nell zur Behandlung von gastrointestinalen Erkrankungen eingesetzt.
Ziel Die vorliegende Studie soll einen Uberblick iiber die pharmako-
logischen Interaktionen der pflanzlichen Komponenten geben.
Methode Spasmolytische Aktivitat wurde mit isometrischen Kon-
traktionsmessungen an isolierten Diinndarmpraparaten der Ratte
bestimmt. In einem Zellmodell der entziindeten intestinalen Mukosa
wurden Einflisse auf die proinflammatorische Zell-Zell-Signalgebung
(IL-6, IL-8, TNF, PGE,) mittels ELISA sowie die darauffolgende Barrie-
restorung anhand transepithelialer Widerstandsmessungen unter-
sucht. Die Charakterisierung der pharmakologischen Interaktion
erfolgte anhand des Kombinationsindex (Cl) nach Chou [2].
Resultat Vor allem bei der Inhibierung der pro-inflammatorischen
Zell-Zell-Signalgebung von IL-6 (CI=0.1), TNF (Cl=0.4) und PGE,
(C1=1.1) aus aktivierten Makrophagen und IL-8 (CI=0.7), PGE,
(CI=0.6) aus intestinalen Epithelzellen sowie der Barrierestabilisie-
rung (Cl=0.8) traten additive und synergistische Effekte auf. Die spas-
molytische Aktivitdt der Kamillenbliiten und der Myrrhe erganzte sich
additiv (CI=1.0).

Diskussion Kooperative Effekte zwischen den pflanzlichen Bestand-
teilen konnen in Verbindung mit einem Multi-Target-Ansatz den Ein-
satz pflanzlicher Kombinationsarzneimitteln bekraftigen.
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Introduction In previous in vitro studies a proprietary Echinacea pur-
purea formulation Echinaforce® (EF) demonstrated strong antiviral
activity against enveloped viruses, including SARS-CoV-2.

Aim In this study, we examined the potential of EF in preventing and
treating respiratory tract infections (RTIs) and in particular, SARS-
CoV-2 infections.

Method 120 healthy volunteers (18-75 years) were randomly assi-
gned to EF prevention or control group without any intervention.
Participants went through 3 prevention cycles of 2, 2 and 1 months
with daily 2’400 mg EF. Acute respiratory symptoms were treated
with 4’000 mg EF for up to 10 days. Nasopharyngeal and venous
blood samples were routinely collected and during acute illnesses for
detection and identification of respiratory viruses.

Results Summarized over all phases of prevention, 21 and 29 samp-
les tested positive for any virus in the EF and control group, of which
5 and 14 samples tested SARS-CoV-2 positive (RR=0.37, p=0.03).
11 and 20 samples indicated presence of enveloped viruses, of which
10 and 20 were Coronaviruses (p=0.046). EF treatment when applied
during acute episodes significantly reduced the overall virus load by
at least 2.12 log10 or approx. 99 % (p<0.05), the time to virus clea-
rance by 8.0 days for all viruses (p=0.02) and by 4.8 days for SARS-
CoV-2 (p>0.05) in comparison to control.

Conclusion EF exhibited antiviral effects and reduced the risk of viral
RTls, including SARS-CoV-2. By substantially reducing virus loads in
infected subjects, EF offers a supportive addition to existing manda-
ted treatments like vaccinations.
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Introduction Preterm birth is one of the leading causes of neonatal
morbidity and mortality [1]. Bryophyllum pinnatum is an herbal me-
dicine [2], which has been used as a well-tolerated tocolytic for many
years in perinatal centres in Switzerland, mostly as add-on therapy.
Aim Our aim was to identify fractions of B. pinnatum press juice (BP))
that contribute to its inhibitory effect on the increase of intracellular
free calcium concentration ([Ca2*];) and on the activation of the MAPK
cascade of the oxytocin signalling pathway.

Method Experiments were performed with human myometrial telo-
merase reverse transcriptase cells (h\TERT-C3). [Ca2*]; was measured
with a fluorescent probe (Fura-2), and phosphorylation of MAPK pro-
teins was analysed by immunoblotting. In all signalling experiments,
cells were stimulated with oxytocin, in the absence or in the presence
of BPJ and corresponding fractions.

Results The bufadienolide- and flavonoid-enriched fractions from
BP] led to a concentration-dependent reduction of oxytocin-induced
increase of [Ca2*];, but none of them was as strong as BP|. However,
the combination of the two fractions had a synergistic effect compa-
rable to BP). BP| and bufadienolide-enriched fraction inhibited oxyto-
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cin-driven activation of MAPKs SAPK/INK and ERK1/2. The effect of
BPJ on oxytocin signalling pathway was comparable to that of the
oxytocin-receptor antagonist and tocolytic agent atosiban.
Conclusion Our findings show that BPJ inhibits several oxytocin-in-
duced signalling pathways involved in the regulation of myometrial
contractility and further substantiate the use of BP) in the treatment
of preterm labour.
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Einfithrung Pflanzliche Arzneimittel (HMPs) werden haufig von
Schmerzpatienten eingesetzt. Klinische Studien liegen jedoch nur fiir
einen Teil der Produkte vor, sodass pharmakoepidemiologische Daten
eine wichtige Informationsquelle sein kénnen.

Ziel Daher wurden Daten aus der PhytoVIS-Studie, der vermutlich
weltweit gréBten pharmakoepidemiologischen Studie zur Anwen-
dung von HMPs [1], ausgewertet.

Methoden Die PhytoVIS-Daten wurden in Arztpraxen und Apotheken
gemdlR den Vorgaben des ENCePP-Kodex [2] erhoben und, basierend
auf Indikationsgruppen, gesichtet.

Ergebnisse 1350 voninsgesamt 24.056 Datensdtzen dokumentieren
den Einsatz von HPMs zur Schmerzbehandlung. Patienten jeden Alters
verwendeten HMPs. AuRerliche Darreichungsformen dominierten
mit 30 bis 50 %, insbesondere bei Kindern und dlteren Patienten, ge-
folgt von festen und fliissigen oralen Darreichungsformen. Die mittels
CGI-E selbstberichtete Bewertung der Wirkung war am besten bei z.B.
Nackenschmerzen, Prellungen, Riickenschmerzen und Kopfschmer-
zen, und gut bei z.B. Migrane und Arthralgie. Mehr als 90 % der Pa-
tienten jeder Altersgruppe bewerteten die Vertraglichkeit mit ,gut*
und es wurden keine bedenklichen Unvertréglichkeiten berichtet.
Etwa 25 % der HMPs wurden von Apothekern empfohlen, 15 % von
Arzten.

Diskussion und Schlussfolgerungen Die Patienten berichteten iiber
eine gute Vertrdglichkeit und Wirkung der Phytotherapie bei Schmer-
zen. Die Daten kdnnen damit eine gute Basis fiir Therapieentschei-
dungen sein.
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Introduction Phytohustil cough syrup (Phyto) containing root ex-
tract of Althaea officinalis L. (REA) is used for the treatment of lesioned
laryngopharyngeal mucosa caused by dry coughs. Neovascularizati-
on at the site of the injury is central for wound healing. In this regard,
anti-inflammatory/-oxidative phytochemicals that improve angioge-
nesis in the wound are essential to promote healing.

Aim Our aim was to investigate the anti-inflammatory, anti-oxidati-
ve and pro-migratory properties of Phyto and REA on human umbili-
cal vein endothelial cells (HUVEC).

Method Treatment (24 h) with Phyto or REA, followed by 3 h lipopo-
lysaccharide (LPS, pro-inflammatory) or 1 h H,0, (pro-oxidative).
Intracellular reactive oxygen species (ROS) were quantified with di-
chlorofluorescin (DCFDA) and interleukin- (IL-) 6 release (enzyme-
linked immunosorbent assay, ELISA). The effect on the migratory
capacity of HUVECs was determined by scratch assay.

Results 100 pg/ml Phyto or REAinhibited the IL-6 release by 17 % and
by 16 % compared to 0.1 pug/ml LPS. 500 ug/ml Phyto, its excipients
or 500 pug/ml REA inhibited the IL-6 release by 17 %, 24 % or 22 % com-
paredto 0.1 ug/ml LPS. After 24 h with Phyto or REA and additionally
(60 min) with 200 uM H,0,, Phyto inhibited the ROS production by
18% (500 pg/ml) or by 16 % (1000 pg/ml) as well as after REA by 33 %
(1000 pg/ml) compared to H,0,. After 6 h treatment, 500 or 1000 g/
ml Phyto stimulated the wound closure by 10 % and 1000 ug/ml REA
by 13.5 % compared to control.

Discussion Phyto has anti-inflammatory properties, protects against
oxidative stress and improves the migratory capacity of HUVECs used
as an in vitro model of the vascular endothelium. These properties of
Phyto, observed with HUVECs may support the therapeutical effects
of Phyto and may be also beneficial for patients during the treatment
of laryngopharyngeal irritated mucosal membranes and, thus, may
be appropriate for treatment of dry cough.
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Introduction The efficacy of the lavender oil preparation Silexan *
in patients with anxiety disorders has been shown in several clinical
trials [1]. Patients with anxiety disorders often experience functional
impairment in daily life activities or work.

Aim The aim of the present evaluation was to analyse the effects of
Silexan on disabling symptoms of anxiety disorders.

Method An analysis of pooled data from 3 randomised, placebo-
controlled clinical trials was performed to examine the effects of Si-
lexan after 10 weeks of treatment on impairment in work, social life,
family life, and number of workdays lost (DL)/days underproductive
(DU). Changes in the Sheehan Disability Scale (SDS) under treatment
were compared between treatment groups. DL/DU were evaluated
in subgroups of patients with at least one DL or DU, respectively,
before baseline.

Results 772 patients (80 mg Silexan: 385; placebo: 387) were evalu-
ated. After 10 weeks, Silexan was significantly superior to placebo on
SDS total score and all three SDS single items (work, social life, fami-
ly life/home responsibilities; all comparisons p<0.01). Compared to
placebo, both DL (n=328; -1 day; p=0.0398) and DU (n=553; -1 day;
p=0.0333) occurred significantly less frequently with Silexan.
Conclusion With Silexan treatment, patients with anxiety disorders
may cope better with work, social or family life, or family responsibi-
lities and experience fewer lost or underproductive days.

*Silexan® is the active ingredient of Lasea® (Dr. Willmar Schwabe
GmbH & Co. KG)
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Einfiihrung Blattextrakte der Damiana (Turnera diffusa Willd.) wer-
denin der Therapie des Mangels oder Verlusts von sexuellem Verlan-
gen eingesetzt. Hierbei handelt es sich um einen physischen und
psychischen Zustand, dessen Behandlungserfolg nicht in Form von
klinischen Leistungsparametern, sondern vielmehr durch den unbe-
einflussten Einblick der Patientin selbst in die Wahrnehmung ihrer
Symptomatik abgebildet werden kann.

Ziel Ziel dieser Studie war es, die Verdnderung der Symptomatik
wahrend der Anwendung eines Damiana-Praparates zu untersuchen.
Methode In dieser nicht-interventionellen Studie dokumentierten
Patientinnen mit Mangel oder Verlust von sexuellem Verlangen (n =
70) die Verdnderung ihrer Symptomatik wahrend der 8-wochigen
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Anwendung des Arzneimittels libiLoges® (675 mg Trockenextrakt
tdgl.) (> Abb. 1). Die Studie wurde in 6 deutschen gyndkologischen
Zentren durchgefiihrt.

Einschluss der Patientinnen Datenerhebung Abschluss- Nachbeobachtungs-
durch behandelnden fragebogen fragebogen
Gynikologen
hd hd h 4 hd
Woche 0 Woche 8 Woche 12
Erfassung von:
@ FSFI-d (Weiblicher @ MLDL (Miinchner Leb itdts- ® Sicherhei
sexueller Funktionsindex) Dimensionen Liste) (UAW)

® FSDS-R (Weibliche
sexuelle Belastungsskala)

® Compliance

» Abb. 1 Durchftihrungsiibersicht; FSFI-d: deutscher weiblicher
sexueller Funktionsindex; FSDS-R: revidierte weibliche sexuelle Belas-
tungsskala; MLDL: Miinchner Lebensqualitdts-Dimensionen Liste;
UAW: unerwiinschte Arzneimittelwirkung.

Resultate Im Prd-Post-Vergleich (n = 35; 46,1 £ 10,9 Jahre) zeigte
sich eine signifikante Zunahme im weiblichen sexuellen Funktionsin-
dex (Female Sexual Function Index; p < 0,01). Der Score der weibli-
chen sexuellen Belastungsskala (Female Sexual Distress Scale-Re-
vised) sank signifikant (p < 0,01) bei tendenzieller Zunahme der
Lebensqualitat (Miinchner Lebensqualitdts-Dimensionen Liste).
Diskussion Die Ergebnisse legen nahe, dass das Arzneimittel einen
positiven Beitrag auf die individuelle Symptomatik sowie den emp-
fundenen personlichen Leidensdruck leisten kann.
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Introduction Echinacea purpurea has been shown to broadly inhibit
coronaviruses and SARS-CoV-2 in vitro [1].

Aim To assess the available clinical evidence for Echinacea prepara-
tions in the infection prevention against coronaviruses.

Method In a systematic literature search on MEDLINE and EMBASE
articles were selected for clinical trials with Echinacea studying RT-
PCR-confirmed viral respiratory tract infections in humans.

Results Jawad collected nasopharyngeal swabs from N=755 adults
over 4 months of prevention. Overall, 24 and 47 enveloped virus in-
fections occurred, including 21 and 33 coronavirus detections [229E;
HKU1; OC43] with Echinaforce® (2400 mg/d) and placebo, respec-
tively (p=0.0114) [2].

Ogal administered Echinaforce® extract (1’200 mg) or control for 4
months to N =203 children (4-12 years). The incidence of enveloped
virus infections was reduced from 47 to 29 (p=0.0038). Viral loads in
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nasal secretions were significantly diminished by 98.5 %, with Ct-
values 31.1 [95%Cl 26.3;35.9] versus 25.0 [95 %Cl 20.5;29.5]
(p=0.0479) (> Fig. 1) [3].

Viral load in CoV patients
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»Fig.1 Preventive treatment of children with Echinaforce®
extract reduced nasopharyngeal coronavirus concentrations signifi-
cantly by 98.5% (p=0.0479).

Kolev applied Echinaforce® extract (2’400 mg/d) vs. no treatment
over 5 months to N=120 adults and reported 10 vs. 20 coronavirus
infections (p =0.046) of which 5 vs. 14 samples tested SARS-CoV-2
positive (p=0.03) [4].

Conclusion Echinacea’s broad antiviral spectrum was confirmed in
clinical trials suggesting its potential for prevention of infections by
respiratory pathogens, including coronavirus and SARS-CoV-2.
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Einfilhrung Die Tumor-assoziierte Fatigue ist eines der hdufigsten
und belastendsten Symptome bei Krebspatienten [1]. Mehrere klini-
sche Studien haben (ber positive Effekte von subkutan-injizierten

wadssrigen Extrakten der europdischen Mistel (Viscum album L.) auf
die Tumor-assoziierte Fatigue berichtet [2].

Ziel Die Effektstédrke von Mistelextrakten bei der Behandlung der
Tumor-assoziierten Fatigue soll in einer Metaanalyse ermittelt wer-
den.

Methode Eswurden randomisierte kontrollierte Studien (RCT) und
nicht-randomisierte Studien (NRSI) mit Krebspatienten eingeschlos-
sen, in denen die Wirkung einer Behandlung mit Mistelextrakten auf
ein Fatigue-MaR mit dem einer Kontrollgruppe verglichen wurde. Die
Studien wurden in den Datenbanken Medline, Embase und der
Cochrane Library gesucht. Das Risiko fiir Bias wurde mit den Cochra-
ne Risk of Bias Tools fiir RCT und NRSI ausgewertet.
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Resultate Die erste Metaanalyse umfasste 12 RCT mit 1494 Teilneh-
menden, die zweite umfasste 7 retrospektive NRSI mit 2668 Teilneh-
menden. Die meisten Studien wiesen ein hohes Risiko fiir Bias auf.
Zwei RCT waren placebokontrolliert, 10 waren unverblindet. In 17
Studien fand die Behandlung mit Mistelextrakten parallel zur antitu-
moralen Therapie statt. Ein Random Effects-Modell ergab fiir die RCT
eine standardisierte Mittelwertdifferenz von -0,48 (95 % Konfidenz-
intervall -0,82 bis —0,14; p=0,006) und fiir die NRSI eine Odds Ratio
von 0,36 (95 % Konfidenzintervall 0,20 bis 0,66; p=0,0008).
Diskussion Die Behandlung mit Mistelextrakten hat einen modera-
ten Effekt auf die Tumor-assoziierte Fatigue von dhnlicher GroRe wie
korperliche Aktivitat [3]. Diese Ergebnisse missen durch weitere
placebokontrollierte Studien bestatigt werden. Zukiinftige Studien
sollten vermehrt die Wirkung von Mistelextrakten auf die Fatigue von
Krebstiberlebenden nach Abschluss ihrer antitumoralen Therapie
untersuchen.
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Introduction The relation between blood pressure and cognitive
functions has been studied mainly within the context of hypertension,
focusing primarily on elderly patients. Similar studies with persons
affected by moderate hypotension are lacking.

Aim The present study aimed at investigating whether in moderate
hypotension a short-term elevation of blood pressure is accompanied
by an increase of cognitive performance.

Method The study was conducted in a double-blind, randomized,
placebo-controlled, parallel-group design. Participants were 120
adults (mean age 26.4 years), with moderate hypotension (blood
pressure below 118 mmHg in men, below 110 mmHg in women).
They were randomly assigned to 2 groups (N =60) receiving either a
single dose of 20 drops of verum (Korodin Herz-Kreislauf-Tropfen)
containing 772 mg of Crataegus berry extract and 20 mg D-camphor
or placebo. Blood pressure was measured repeatedly at rest and prior
to and after substance administration. Cognitive performance was
assessed by means of the psychological tests, the d2-Test, measuring
concentration capacity and the Digit-Symbol-Test assessing working
memory and attention. The tests were made immediately before and
after substance administration.

Results The administration of verum led to a significantly (p< .05)
greater systolic blood pressure increase (+6.7 mmHg) compared to
the placebo group (+0.6 mmHg). After verum a significantly better
concentration capacity (41.1 vs. 34.7 test scores, p=.03) was obser-
ved and an almost significant trend in working memory /attention
(10.1vs. 8.0 test scores, p=0.07). All 120 participants were clinically
examined by a physician for safety; thus no adverse effect was stated,
verum and placebo were well tolerated.
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Conclusion In moderate hypotension the combination of Camphor
and Crataegus increases significantly blood pressure accompanied by
an enhancement of cognitive performance.
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Introduction Treatments of blunt traumas can be considered thera-
peutically advantageous when they are applicable to broken skin and
simultaneously improve wound healing.

Aims We reviewed the evidence related to wound-healing effects of
a cream prepared from the aerial parts of cultivated medicinal com-
frey (Symphytum x uplandicum Nyman), authorized as an herbal me-
dicinal product for the treatment of blunt traumas in children, ado-
lescents, and adults (Traumaplant, Biomed AG, Diibendorf,
Switzerland).

Results An accelerated healing of abrasions has been demonstrated
in clinical double-blind trials in adults [1] and children [2]. The safety
of the pediatric application with and without broken skin was speci-
fically established in a non-interventional study [3]. A recent experi-
ment visualized the accelerated reformation of human epidermal skin
layers [4]. The examined plant material from cultivation and the com-
frey preparation prepared thereof does not contain detectable pyr-
rolizidine alkaloids (PA). There is therefore no restriction on its use on
broken skin [5].

Conclusions The traditionally known wound-healing effects of com-
frey have been proven accurate by evidenced-based data. The effects
complement the benefits of comfrey cream in the treatment of blunt
traumas.
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Introduction Carmelite Spirit is a traditional herbal medicinal pro-
duct used in the treatment of the common cold, gastrointestinal
complaints, restlessness and nervousness, weather sensitivity and
complaints with sleep.

Aims We reviewed the results of mostly unpublished data from re-
search reports performed with Klosterfrau Melissengeist (KMG) (Klos-
terfrau, Germany) related to upper respiratory tract infections. KMG
contains a distillate of a blend of lemon balm leaves, elecampane
roots, angelica roots, ginger rhizome, cloves, lesser galangal roots,
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black pepper, gentian roots, nutmeg, bitter orange peel, cinnamon
bark and flowers, and cardamom.

Results Studies in LPS-stimulated human monocytes showed an in-
hibition of PGE, and an increase of IL-8, supporting anti-inflammato-
ry and pro-chemotactic effects. In addition, KMG had a small, but
measurable inhibitory effect on neuraminidase, and showed an inhi-
bition of the replication of the human influenza A virus H7N7. The
required concentrations are possibly reachable by clinical doses.

A non-interventional study found significant reductions of the seve-
rity of symptoms of the common cold [1]. Two randomized, placebo-
controlled double-blind studies with one additional group receiving
ethanol at the same concentration as presentin KMG were performed
[2,3]. In both studies, KMG, but not ethanol, reduced the duration of
episodes of the common cold significantly.

Conclusions The overall findings confirm the traditional indication
of Carmelite Spirit. The solvent ethanol does not contribute to the
effect and does not counteract the efficacy by interfering with the
immune system.
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Introduction Gliosarcoma (GS) is a rare kind of glioblastoma (GBM)
consisting of gliomatous and sarcomatous components. GS is more
aggressive with worse prognosis than GBM. Median survival for GBM
following diagnosis is 12-15 months, and for GS is 7 months. Current
therapeutic strategies for both are the same and involve surgery, te-
mozolomide (TMZ) and radiation therapy (RT). Decreasing glucocor-
ticoid increase overall survival [1]. A recent study showed that the
boswellic acid of Boswellia sacra increased the anticancer activities
of TMZ significantly [2].

Aim We report the case of a patient with GS with standard treatment
plus Boswellia sacra preparation (BS). Up to our knowledge, this is the
first case reported.

Method A 51-year-old surgeon from Iraq, treated in Jordan, develo-
ped visual deficits, headache and dizziness. Brain-MRI showed a huge
brain mass with extensive edema. He underwent gross tumor resec-
tion. Definitive histology revealed GS. As a result, he was treated with
radio-chemotherapy, TMZ and BS. He was started on BS 1800 mg PO
daily, which was increased to 5400 mg for a total of 8 months. He also
received dexamethasone 16 mg per os at the end of the radiotherapy,
1 mg twice daily.

Results The patient had a regular follow up with brain MRI. He had
three controls. They showed progressive reduction in tumor size (from
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6.5 x 5.5t0 3.8 x 3.3 cm) und edema of about 30 %. We followed him
8 months, then he immigrated to Australia and we lost our contacts.
Conclusion The resultis promising. BS is potentially saving steroids
[3] and may influence tumor response to radiotherapy positively. Our
result needs to be validated in larger studies.
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Aims The aim of the study was to present our experiences in use of
NurAiD after stroke and after traumatic brain injury (TBI). It contains
nine herbal components: Radix: astragali, salviae miltiorrhizae, paeo-
niae rubra, angelicae sinensis, polygalae and Rhizoma: chuanxiong,
acori tatarinowii and Carthamus tinctorius and Prunus persica.
Method Neurological, neuropsychological and functional condition
of two stroke patients and two TBI patients (from a group of about
30 people) treated with NurAiD in addition to rehabilitation and basic
drugs were assessed before and after completing the treatment and
by follow up examination.

Results The description of cases shows that in the presented patients
there were no side effects and there was improvement in neurologi-
cal, neuropsychological and functional condition in measured end-
points. Conclusions from literature [1-3] indicate a positive effect of
NurAiD on the result of rehabilitation.

Conclusion The above-mentioned findings encourage the addition
of NurAiD to the rehabilitation after stroke and after TBI. However, to
be more categorical and precise about its effectiveness, further re-
search on NurAiD in the form of next clinical trials is still needed.
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Introduction Acute tonsillopharyngitis or sore throat is an initial and
frequent sign of respiratory tractinfections and represents an optimal
occasion for early and effective antiviral treatment.

Aim This study investigated safety and efficacy of Echinacea
purpurea/Salvia officinalis lozenges on acute sore throat symptoms
and the viral load in infected patients.

Method 74 patients (13-69 years) with acute sore throat symptoms
(<48 h) were treated with 5 lozenges per day (each containing:
800 mg Echinaforce® extract and 379 mg Salvia officinalis fresh herb
extract [A.Vogel AG, Switzerland]) for 4 days. Symptom intensities
were recorded in a diary and oropharyngeal swab samples collected
for virus detection and quantification via RT-qPCR.

Results 98.6 % of patents rated the tolerability as (very-) good, no
complicated RTI developed and no antibiotic treatment was required
(0%). Taking a single lozenge reduced throat pain by 48 % (p<0.001)
and tonsillopharyngitis symptoms by 34 % (p<0.001). 24.3 % of pati-
ents tested virus positive. Viral loads were reduced by 62 % (p<0.03)
after taking a single lozenge and by 96 % (p <0.02) after 4 days of
treatment compared to pretreatment.

Conclusion Echinacea/Salvia lozenges represent a valuable and
safe option for the early treatment of acute sore throats, effective in
reducing symptoms and viral loads in the throat.
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Einfilhrung Ca. 10% der Patienten in der HNO-Praxis und biszu 78 %
in der phoniatrischen Sprechstunde leiden unter laryngopharyngea-
lem Reflux (LPR). Die Beschwerden umfassen u.a. Rdusperzwang,
Globusgefiihl, Reizhusten, morgendliche Heiserkeit und kdnnen auch
ohne saures Aufstossen oder Pyrosis auftreten. Gleichzeitige andere
Verdauungsbeschwerden wie Reizmagen oder Reizdarm (RM/RD) sind
haufig. Padma Aciben/Padma AciTib entspricht der Tibetischen Re-
zeptur cong zhi 6 und unterstitzt eine gesunde Verdauungsfunktion.
Ziel Retrospektive Evaluierung des Einsatzes von Padma Aciben bei
LPR-Patienten.

Methode Die Beschwerdeintensitat wurde anhand des Reflux Sym-
ptom Index (RSI; 0-45, pathologisch > 13) und RM/RD-Beschwerden
anhand eines Fragebogens (0-30) angegeben, der klinische Status
laryngoskopisch mit dem Reflux Finding Score (RFS; 0-26, patholo-
gisch > 7) bewertet.

Resultat 10 Patienten mit LPR seit durchschnittlich 24,5 Monaten
nahmen wéhrend 9,2 (4-16) Wochen Padma Aciben 2 x 2 Kapseln
taglich ein ohne gleichzeitige Refluxmedikation.

Die Intensitdt der LPR-Beschwerden, insbesondere die Symptome
Globusgefihl, Sodbrennen, Stimmstérungen, Rdusperzwang, Post-
nasal Drip und Schluckstérungen, nahm deutlich ab von einem durch-
schnittlichen RSIvon 18,1 auf 8,4, jene der RM/RD-Beschwerden
reduzierte sich von 10,6 auf 2,8. Der RFS nahm von 12,9 auf 4,4 ab
(> Abb. 1).
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Reflux Symptom Index (RSI) - Beschwerden
von laryngopharyngealem Reflux (LPR):
Behandlung mit Padma Aciben/Padma AciTib
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> Abb. 1

Diskussion Entziindungshemmende und verdauungsférdernde Ei-
genschaften der dtherischen Ole und der Scharf- und Bitterstoffe der
5 pflanzlichen Komponenten von Padma Aciben sowie Sdurebindung
durch Calciumcarbonat scheinen bei LPR und Verdauungsproblemen
mehrerer Etagen regulativ zu wirken. Die Verbesserung der subjekti-
ven Beschwerden und der laryngoskopischen Befunde zeigen, dass
Patienten mit LPR von Padma Aciben profitieren kénnen.
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Einfithrung In Deutschland ist seit 2003 der Querschnittsbereich
»Rehabilitation, Physikalische Medizin, Naturheilverfahren“ Priifungs-
fach im Medizinstudium.

Ziel Mit einer Ldngsschnittstudie sollte die Entwicklung von Vor-
kenntnissen und Interesse Medizinstudierender hinsichtlich Natur-
heilverfahren und Komplementdrmedizin (NHV & KM) evaluiert wer-
den.

Methode Zu Beginn der Einfiihrungsvorlesung zum Querschnitts-
bereich fiillten die anwesenden Studierenden des 10. Semesters in

den Sommersemestern von 2008-2015 einen teilstandardisierten
Fragebogen zu Bekanntheitsgrad und Interesse (5 Punkte-Likert-
Skala) an NHV & KM allgemein, 11 in der Praxis weit verbreiteten
Methoden sowie zu diesbeziiglichen Informationsquellen aus [1].

Resultat Insgesamt 792 Fragebdgen aus 8 Jahrgangen wurden de-
skriptiv ausgewertet. Die Teilnahmequote betrug im Mittel 48,8 %
der Studierenden, davon waren 72,5 % weiblich und 61,5 % an NHV
& KM (sehr) interessiert bei stabilem Interesse von 2008-2015. An
folgenden Methoden, die >98 % der Studierenden kannten, waren
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sie (sehr) interessiert: Akupunktur (76,5 %), Entspannungsverfahren
(64,6 %), Phytotherapie (56,6 %), Homoopathie (37,6 %). Hauptin-
formationsquelle waren Freunde/Familie (25,2 %), im Zeitverlauf
nahm die Bedeutung des Internet signifikant (p <0,05) zu. Erfahrun-
gen mit NHV & KM als Patient hatten 234 Studierende: 104 (44,4 %)
mit Homdopathie, 91 (38,9 %) mit Akupunktur, 48 (20,5 %) mit Ent-
spannungsverfahren, 22 (9,4 %) mit Phytotherapie.

Diskussion Diese Ldngsschnittstudie bestatigt représentativ die Er-
gebnisse von internationalen Querschnittsstudien: Phytotherapie
gehort fiir Medizinstudierende zu den bekanntesten und interessan-
testen Methoden. Eine landeriibergreifende Fortfiihrung dieser Un-
tersuchung kdnnte interessante und strategisch nutzbare Daten lie-
fern.
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Introduction The comparison of epidemiological data from different
countries can help to improve the understanding of patient's needs
and of therapeutic approaches globally. In two recent non-interven-
tional studies (NIS), one from the US and the other from Germany
[1-3], data from patients with functional GI symptoms using an her-
bal medicine have been collected. The US study was conducted
by Grundmann et al. by an internet questionnaire. The study from
Germany was a NIS in patients who used natural products (PhytoVIS)
and carried out through interviews in pharmacies and doctor's offices.
Methods Original data on users of the same natural product, STW 5,
were selected from both studies and evaluated using descriptive sta-
tistics.

Results The number of patients meeting the inclusion criteria in the
US study was 50 resp. 1515 in the German one (DE). 88 % of the US
resp. 70 % of DE participants were female. Dyspepsia-like symptoms
were the largest group in both studies, while IBS could be assigned to
15.6 % resp. 4.0 % of patients. 50.7 % resp. 63.1 % rated the treatment
very effective, 24.5 % resp. 32.4 % moderate, 5.9 % resp. 5.6 % not ef-
fective, and 21.7 % resp. 0% did not know.

Discussion There are, accordingly, considerable similarities, e. g. in
the predominance of female patients and the rating of the treatment
effect. Overall, these studies turn out to be a valuable source of data
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on the use of an herbal treatment and for assessing differences and
similarities between the patient populations in the US and Germany.
Acknowledgment The PhytoVIS study is supported by Kooperation
Phytopharmaka GbR, Bonn, Germany.
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Introduction This poster provides an insight in the current adminis-
tration practice of medicinal and galactagogue plantsin the postpar-
tum period in the canton of Zurich and other Swiss regions.

Aim To date no survey has been conducted to objectify the use of
medicinal and galactagogue plants in the postpartum period in the
canton of Zurich or in other Swiss regions.

Method An online survey was sent to all public hospitals in the can-
ton of Zurich, to birth centres, the Swiss Association of Breastfeeding
Consultants ICBLC, to some midwife and medical practices. The data
was collected and the results were analysed.

Results 64 persons completed the survey, 91 % reported to have own
experiences with herbal medicine. The main indications were reduc-
tion of strong afterpains, treatment of excessive or feeble postpartum
flow, reduction of milk production, treatment of breast engorgement
or mastitis, stimulation of milk production and treatment of sore
nipples. The six most frequently used plants were sage, peppermint,
fennel, nettle, fenugreek and lady’s mantle (> Fig. 1).

The six best known and most frequently used
plants in the postpartum period

in % of

Fenugreek  Nettle Fennel Lady’s mantle Sage Peppermint

B own experience W experience as treating person

> Fig. 1

Conclusion Use of medicinal and galactagogue plants in the post-
partum period is common in the canton of Zurich and in other Swiss
regions. 85 % of the respondents observed no adverse effects. Accor-
ding to my survey all of the used plants have a long history in post-
partum treatment and most of them are widespread in Switzerland.
Acknowledgement | would like to thank Dr. Beatrix Falch for her
support.
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Einfiihrung Rezepturen der Tibetischen Medizin werden von Tibet
Gber Indien und Bhutan bis nach Burjatien (Sibirien) sowie seit (iber
50 Jahren auch in Europa angewendet. Wirkstoffen (Pflanzendrogen
oder ihren Zubereitungen) wird aufgrund ihrer sensorischen Eigen-
schaften ein funktionelles Wirkprofil zugeordnet, das i.d.R. von ver-
schiedenen botanischen Spezies erfiillt werden kann [1]. Es haben
sich daher verschiedene Rezepturvarianten herausgebildet.

Ziel und Methode Am Beispiel der Rezeptur Gabur 25 wird die Ro-
bustheit Tibetischer Rezepturen und die botanische Plastizitdt der
pflanzlichen Wirkstoffe gem. dem Verstandnis der Tibetischen Medi-
zin diskutiert.

Resultat Gabur 25 (bei entziindlichen Erkrankungen, GefdR-/Durch-
blutungsstérungen, Lungenerkrankungen) liegt in verschiedenen
Interpretationen mit 20-28 Wirkstoffen vor [2]. Ein Beispiel fir die
botanische Variabilitat Tibetischer Wirkstoffe ist ut pal, fiir das meist
Meconopsis sp. genannt werden, aufgrund seiner Charakteristika je-
doch auch Akelei (Aquilegia vulgaris) oder WeiBdorn (Crataegus sp.)
eingesetzt werden kann. Die in der Literatur beschriebenen Rezep-
turvarianten zeigen, dass auch ein Weglassen oder Hinzufligen von
Wirkstoffen moglich ist, ohne die Grundcharakteristik und das An-
wendungsgebiet einer Tibetischen Komplexformel zu verdndern
(> Abb. 1).

Plastizitdt Tibetischer Rezepturen

——— .

—_— s
Wirkspektrum Tibetische Rezeptur
(Vielstoffgemisch)

Wirkspektrum Tibetische Rezeptur
(ohne den Wirkstoff )

O Hauptanwendungsgebiet (Teilaspekt von ( )

—

)

Kleinere Veranderungen der Komplexrezeptur werden durch das Netzwerk
der Wirkstoffkombination aufgefangen. Das Hauptanwendungsgebiet verandert
sich dadurch nicht. Die Rezeptur hat eine gewisse Plastizitat.

> Abb. 1

Diskussion Rezepturvarianten sind in der Tibetischen Medizin tblich.
Die Aquivalenz von Phytowirkstoffen ist auch in Europa bekannt (z.B.
Crataegqus, Liquiritia, Arnica [3]). So sind z.B. auch europdische Pflanzen
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nach dem Verstdndnis der Tibetischen Medizin charakterisier- und
einsetzbar.

Die Plastizitdt Tibetischer Rezepturen zeigt fiir die Zukunft der Phy-
totherapie Méglichkeiten auf, Herausforderungen wie Klimawandel,
Artensterben und Bewahrung der Biodiversitdt zu begegnen und
gleichzeitig den Schatz an etablierten Phytotherapeutika zu bewahren
und sogar zu erweitern.
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Die exemplarisch ausgewdhlten Arzneipflanzen Schafgarbe (Achillea
millefolium L.), Andorn (Marrubium vulgare L.) und Vogelknéterich
(Polygonum aviculare L.) (> Abb. 1), deren Gebrauch seit der Antike
schriftlich dokumentiertist, zeigen im Laufe der Geschichte verschie-
dene Entwicklungsstrange und finden in der modernen Phytotherapie
unterschiedlich Beachtung [1].

> Abb. 1 Schafgarbe (Achillea millefolium L.), Andorn (Marrubium
vulgare L.) und Vogelkndterich (Polygonum aviculare L.).

Mit der vergleichenden Darstellung der Anwendungsgebiete der ex-
emplarisch ausgewdhlten Pflanzen soll aufgezeigt werden, wie in den
in friheren Krduterblichern dokumentierten Anwendungstraditionen
durchaus ein brachliegendes Potential fiir die moderne Nutzung ent-
deckt werden kann.

In einer Auswahl von wegweisenden Biichern der Pflanzenheilkunde
[2] von Dioskurides’ Materia medica tiber die mittelalterlichen Hand-
schriften der Klostermedizin bis zu den frithen Drucken der Renais-
sance und der Krduterliteratur der Neuzeit werden die Anwendungen
der ausgewadhlten Pflanzen chronologisch dokumentiert und mit den
modernen pharmakologischen und klinischen Daten verglichen.
Die Hauptcharakteristika lassen sich folgendermassen zusammenfas-
sen:
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Schafgarbe - eine bis heute beliebte und vielfach verwendete Pflanze
mit dtherischem Ol und Bitterstoffen, deren Anwendungsgebiete sich
im Laufe der Zeit eher erweitert haben.

Andorn - eine heute in der Schweiz wenig gebrduchliche Bitterstoff-
Pflanze, die in anderen Regionen (z.B. 6stl. Mittelmeergebiet, Ame-
rika) rege genutzt wird.

Vogelknéterich - eine heute wenig gebrduchliche Pflanze, obwohl sie
eininteressantes Wirkstoffprofil (Flavonoide, Gerbstoffe, Schleimstof-
fe und Kieselsdure) aufweist und als Kosmopolit in anderen Medizin-
traditionen durchaus einen wichtigen Stellenwert einnimmt.
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Einfiihrung Beim equinen Sarkoid (ES), dem haufigsten Hauttumor
bei Equiden, sind aktuelle Behandlungsmethoden unzureichend und
Rezidive haufig. Eine RCT-Studie zeigte 2010 fiir subkutan injizierte
Mistelextrakte (ME) gegeniiber Placebo eine signifikant (p<0,01)
hohere Sarkoid-Regressionsrate [1, 2]. Die wiederholten Injektionen
sind aber hdufig ein Therapieablehnungsgrund.

Ziel Proof-of-Concept einer oralen ME-Applikation (ME,,) in der
Praxis und Vergleich mit der Placebogruppe der RCT-Studie (PLgct).
Methode In einer Fallserie wurden 9 Pferde und ein Esel oral mit ME
(Iscador®P, 0,1 bis 20 mg wdssriger Extrakt der Kiefernmistel) analog
zum RCT-Protokoll (3 Dosen/Woche tiber 15 Wochen + 1 Jahr Nach-
beobachtung) behandelt. ME,,, wurde direkt ins Maul verabreicht
oder mit etwas Futter gemischt.

Resultat Die 10 Equiden, 3- bis 10-jahrig, prasentierten 1 bis 10 Sar-
koide verschiedener Typen. Fiinf Pferde und ein Esel zeigten eine
komplette Regression aller Sarkoide (60 %). Drei Pferde zeigten eine
Ab-, ein Pferd eine Zunahme der Sarkoidanzahl. Verglichen dazu zeig-
ten von den 20 PLgct-Pferden nur 3 eine komplette Regression der
Sarkoide (15 %). Deutliche Unterschiede zu PLyct zeigten die MEg o
Pferde auch in der Entwicklung der Sarkoide tiber die Behandlungszeit
bis zum Beobachtungsende (Anderung in ES-Anzahl, Mittelwert +
Standardabweichung: Plgct +0,2 £ 2,5; MEy 5 —2,3 = 2,1; Oberfla-
che-Abnahmerate/Monat: Plgcr +0,015 £ 0,248; ME,, -0,234 +
0,220). Beide Gruppen waren dabei vor der Therapie noch vergleich-
bar (ES-Anzahl: Pl 5,3 £ 3,2, MEy4 5,0 = 3,1; Oberfldche: Plgcr
3,8 2,1, MEgy 4,7 £ 2,6).

Diskussion Diese ermutigenden Ergebnisse sind ein erster Hinweis
fiir die orale Anwendung von Mistelextrakten als eine praktikable und
wirksame Methode zur Behandlung von Sarkoiden.
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Introduction Itis atherapeutic challenge to deal with the most com-
mon skin tumor in horses: the equine sarcoid. A mistletoe therapy
achieved remissions without serious side effects and a low recurrence
rate [1]. In vitro investigations support these results [2, 3].

Aim The aim was to evaluate effects of Iscucin®-preparations (WALA
Heilmittel GmbH) on the treatment of equine sarcoids.

Method This case study includes three horses between the ages of 5 and
15 years. They were treated with Iscucin® Pini subcutaneouly injected with
increasing dosage of 6.25 ug/ml to 50 mg/ml mistletoe extract (represen-
ting the strengths E, F, 2 H and H) three times a week for 20 weeks.
Results Awarmblood geldering suffered from two sarcoids in the geni-
tal area and one verrucous and bleeding on the belly since spring 2018.
The mistletoe therapy started in January 2019. After three months the
sarcoids decreased and complete remission was diagnosed after one
year.

In an Arab mare after failed treatment of fast-growing sarcoids with Acic-
lovir ointment the mistletoe therapy was started. Painful oedema occur-
red at injection site after injection of Iscucin® Pini strength H (50 mg/ml
mistletoe extract). Thereupon dosage was reduced and after new dosa-
ge escalation only small swellings arose. During therapy, the growth of
sarcoids was stopped and new ones did not develop.

Awarmblood mare was treated because of an unsuccessfully pre-treated
(Aciclovir) verrucous, stalked sarcoid in front of the udder. After 15 weeks
the mistletoe therapy was stopped because of a squamous cell carcino-
ma at the nictitating membrane and bad compliance.

Conclusion The therapy opportunities for equine sarcoids are limi-
ted. The mistletoe therapy with Iscucin® Pini can be an effective treat-
ment with minimal side effects.
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Introduction Sheep and goats are the oldest farm animals due to
their various uses [1]. Likewise, herbal medicine is one of the oldest
forms of treatment for humans and animals [2]. From 2018 to 2021,
we conducted an ethno-veterinary study on Bavarian farms.

Aim The aim was to elaborate if medicinal plants and their potential
uses are still known today among Bavarian farmers.

Method As part of a study that included further livestock, 16 inter-
views were conducted with keepers of small ruminants. Thereby,
detailed information about plant species, plant part used, the manu-
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facturing process of the end-product, dosing, administration, and
therapeutic intention was recorded.

Results 52 use reports (URs, corresponding to 41 herbal remedy reports
(HRs)) with 47 different plant species were specifically linked to diseases
of small ruminants (39 URs sheep and 13 URs goats).

Altogether, Calendula officinalis L. (7 URs), Picea abies (L.) H.Karst. (6 URs)
and Symphytum officinale L. (5 URs) were mentioned most frequently.
For 33 URs (22 HRs), a single plant was used. 19 URs (10 HRs) were
mixtures. The most comprehensive mixture (a composition for
strengthening in multiple pregnancies and thus preventing gesta-
tional toxemia) contained 7 different medicinal plants.

7 URs referred to the general strengthening of pregnant animals.
Overall, HRs were reported mainly and with the same frequency for
use in diseases and wounds of the skin and claws (QD, 27 %) digestive
tract disorders (QA, 23 %), and for prophylaxis of endo- and ectopa-
rasites (QP, 23 %) (> Fig. 1).

QD
27%

GS
14%

QP
23%

QA
23%

> Fig. 1 Distribution of indication areas according to ATC-Vet codes.
QD = Dermatologicals, QP = Antiparasitic products, QA = Alimentary
tract and metabolism, GS = General strengthening, Others = Respira-
tory system, musculoskeletal system, sensory organs, mastitis.

Conclusion Bavarian farmers still use a wide variety of mainly indi-
genous medicinal plants to prevent and treat a broad spectrum of
diseases in sheep and goats. Exact dosages for small ruminants were
rarely reported, as the plants were mostly used ad libitum for the
whole herd or were individually prepared for external use.
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Einfithrung Klauenerkrankungen und Lahmheiten stellen grosse
Herausforderungen in der Tierhaltung dar, sowohl fiir das Tierwohl
als auch fiir die Wirtschaftlichkeit.
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Ziel Das Ziel der Untersuchung war es, auf Basis ethnoveterindrme-
dizinischer Forschungsergebnisse Ansatzpunkte fiir eine Behandlung
von Klauenerkrankungen von Wiederkduern und Schweinen mit Arz-
neipflanzen zu finden.

Methode Von 2011 bis 2014 wurden ethnoveterindrmedizinische
Untersuchungen in 20 Schweizer Kantonen durchgefiihrt. Als Basis
der Auswertung dienten 1671 Anwendungsberichte (AW) die in 208
Interviews mit 273 Landwirt*innen aufgezeichnet wurden. Sie
enthielten detaillierte Informationen tiber die Pflanzenart, den ver-
wendeten Pflanzenteil, die Dosierung und die therapeutische Absicht.
Innerhalb dieses Datensatzes wurden gezielt die Anwendungsberich-
te ausgewdhlt, die Klauenerkrankungen als Indikation angaben.
Resultat Insgesamt wurden 89 AW mit 22 verschiedenen Pflanzen-
arten speziell zur dusserlichen Behandlung von Klauenkrankheiten
bei Rindern (80 AW), Ziegen (6 AW), Schafen (2 AW) und Schweinen
(1 AW) genannt. Fiir 7 Pflanzenarten wurden mehr als 5 AW zur Be-
handlung von Klauenkrankheiten gemeldet: Weg- und Wilde Malve
(Malva neglecta Wallr. und Malva sylvestris L.; zu Malva ssp. zusammen-
gefasst), Kamille (Matricaria chamomilla L.), Fichte (Picea abies (L.) H.
KARST.), Ringelblume (Calendula officinalis L.), Thymian (Thymus vul-
garis L.), Fuchssches Greiskraut (Senecio ovatus (P. GAERTN., B.MEY. &
SCHERB.) WILLD.) und Wald-Sanikel (Sanicula europaea L.). Fiir diese
Pflanzen wurde die Konzentration im bduerlichen Hausmittel be-
stimmt (in g getrockneter Pflanzenmasse/100 g Produkt; » Tab. 1).

> Tab. 1 Arzneipflanzen zur Behandlung von Klauenerkrankungen:
Konzentrationen in bauerlichen Hausmitteln der Schweiz.

Verwendeter Konzentration™*
Pflanzenteil

(Anzahl AW*)

Arzneipflanzenart

Malva ssp. Kraut (21), Bliite (1)  0,24; 0,002-1,82
Matricaria chamomilla L. Bliite (10), Kraut (1) 0,46; 0,04-2,5
Picea abies (L.) H. KARST. Harz (10) 24,7;9,9-100
Calendula officinalis L. Bliite (7) 0,2; 0,0003-0,82
Thymus vulgaris L. Kraut (6) 0,02; 0,015-0,43
Senecio ovatus (P. GAERTN.,  Kraut (6) 0,37;0,07-0,57
B.MEY. & SCHERB.) WILLD.

Sanicula europaea L. Kraut (6) 0,17; 0,07-0,27

*AW: Anwendungsbeschreibungen. ** in g Pflanzentrockenmasse/100 g
Fertigprodukt (Median; Minimum-Maximum)

Diskussion Fuchssches Greiskraut kann aufgrund des Gehalts an
Pyrrolizidinalkaloiden nicht empfohlen werden, wenngleich die dus-
serliche Anwendung als weniger bedenklich einzuschdtzen ist als die
innerliche. Wie auch fiir Wald-Sanikel fehlen jedoch noch ausreichen-
de pharmakologischen Daten. Fiir die Gbrigen fiinf Pflanzenarten sind
antimikrobielle, entziindungshemmende und wundheilende Eigen-
schaften bekannt. Sie stellen somit einen interessanten Ansatzpunkt
fiir weitere Untersuchungen und Praxiserfahrungen dar.

Dank Allen Mitwirkenden und Unterstiitzenden dieses Projekts sei
ein herzlicher Dank ausgesprochen. Sie alle aufzufiihren, wiirde den
Rahmen des Abstracts bei weitem Uberschreiten.

Literatur

Beim Autor erhiltlich
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