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EDITORIAL

Das Gesprach ist, meiner Ansicht nach, die lohnendste
und natiirlichste Ubung unseres Geistes.

Michel de Montaigne (1533-1592)

Liebe Leserin, lieber Leser!

Nicht zufallig wurde bei der Griindung der ,,Stdtiroler Herbstge-
sprache“ 1986 der Titel ,Gesprache* gewahlt: Neben den tbli-
chen Frontalvortragen sollte insbesondere zu den Themen Phy-
topharmaka und Phytotherapie die Gelegenheit zu Gesprachen
und zur Kommunikation zwischen den Vortragenden und Teil-
nehmenden untereinander gegeben werden.

Das Konzept hat sich bewahrt: Denn gerade auf dem Gebiet der
Phytotherapie ist das Gesprach zwischen Medizin und Pharma-
zie gewinnbringend — eine ,lohnende und nattrliche Ubung“,
die durch nichts zu ersetzen ist. In gliicklichen Einzelféllen sind
besondere menschliche Begegnungen pragend und bleiben le-
benslang in Erinnerung!

Mit dem vorliegenden Heft prasentiert sich phytotherapie.at in neuem, hoffentlich fir unsere Leser:in-
nen angenehmem Design — vielen Dank dem MedMedia Verlag! Sie finden diesmal neben den Abstracts
und dem Programm der ,Herbstgesprache Phytotherapie“ wieder Wissenswertes aus verschiedenen
Phyto-Bereichen sowie auch die gewohnten Rubriken wie Gewinnspiel, Phyto-Hypes, Falsche Freunde,
OGPHYT-Mitteilungen und Termine.

Mit den besten Winschen fiir einen schénen Herbst und lohnende Phyto-Gesprache — besonders,
aber nicht nur in Waidhofen/Ybbs — und mit herzlichen Phyto-GriBen

Ihr (Lj_

—

Wolfgang Kubelka

PS: Hier ein kleiner Nachtrag zum Editorial aus phytotherapie.at 3/2025,

das Bild hat leider dort keinen Platz mehr gefunden!
So blickt man klar, wie selten nur,
Ins innre Walten der Natur.
(Wilhelm Busch, ,Maler Klecksel)

..............................................................................................

Zeitschrift abonnieren - OGPHYT-Mitglied werden

Als Mitglied der Osterreichischen Gesellschaft fiir Phytotherapie (OGPHYT) erhalten Sie 6-mal
im Jahr auch die Fachzeitschrift phytotherapie.at. Alle Informationen zur Mitgliedschaft finden
Sie auf Seite 32 und auf www.phytotherapie.at.

..............................................................................................
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Ausrichtung/Zielsetzung/Disclaimer

Die Zeitschrift phytotherapie.at ist das Fachmedium der Osterreichischen Gesellschaft fiir Phytotherapie (OGPHYT) und soll deren Mitgliedern, Arzt:innen, Apotheker:innen,
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Entgeltliche Einschaltungen gem. § 26 Mediengesetz fallen in den Verantwortungsbereich des jeweiligen Auftraggebers; sie mlssen nicht die Meinung von Herausgeber,
Reviewer oder Redaktion wiedergeben.
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ANGIOLOGIE COVERSTORY

— Shortcut

» Der moderne Lebensstil mit wenig kdrperlicher Bewegung beglinstigt die
Entstehung von Venenproblemen.

» Die Samen der Rosskastanie werden innerlich gegen Beinschwellungen,
Krampfadern, Schmerzen und Schweregefiihl in den Beinen eingesetzt.
AuBerlich werden sie gegen Schwellungen und Krampfadern angewendet.

» Zur auBerlichen Anwendung bei Venenentzlindungen kommen
Zubereitungen aus ArnikablUiten, den Blattern des roten Weinlaubes,
Steinkleekraut sowie Mausedornwurzelstock.

» Auch Kneippen kann geschwollene Beine wieder munter machen.

Bewegung und
Phytotherapie im
Zusammenspiel

Der moderne Lebensstil mit eingeschrankter
korperlicher Bewegung beglinstigt die Entstehung
von Venenproblemen. Wir sprachen mit Dr. Desiree
Margotti, Facharztin flr Physikalische Medizin

und Rehabilitation sowie Kneipp- und Kurarztin, Gber
phytotherapeutische Behandlungsoptionen fir
chronische und akute Beschwerden.

Anna-Katharina Mayer, BSc

Dr. Desiree Margotti

ist Facharztin flr Physikalische
Medizin und allgemeine Rehabilitation
sowie Kneipp- und Kurérztin. Von
2020 bis 2024 leitete sie das Institut
fur Physikalische Medizin am
Landesklinikum Amstetten.

phytotherapie.at 4/2025 6
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ie Venengesundheit tragt maB-

geblich zum allgemeinen Wohl-

befinden bei. Der heutige Le-
bensstil, gepragt von Bewegungsmangel
und Uberwiegend sitzenden Tatigkeiten,
beglinstigt gemeinsam mit genetischen
Faktoren die Entstehung vendser Erkran-
kungen. Um die Funktion der Venen auf-
rechtzuerhalten und Beschwerden vor-
zubeugen, sind regelméaBige korperliche
Aktivitdten eine zentrale praventive wie
auch therapeutische MaBnahme.

Phytotherapeutische
Behandlung

Die Samen der Rosskastanie (Hippocasta-
ni semen) sind vom HMPC im Rahmen des
,well-established use“ zur innerlichen Be-
handlung der chronisch-vendsen Insuffizi-
enz (CVI) mit Symptomen wie Beinschwel-
lungen, Krampfadern, Schmerzen und
Schweregefiihl in den Beinen anerkannt.
Auch zur auBerlichen Anwendung werden
sie aufgrund der abschwellenden Wirkung
bei 6dematdsen Schwellungen und Venen-
entzlindungen eingesetzt. Die venentoni-
sierende und antiédematdse Wirkung be-
ruht auf dem enthaltenen Aescin, einem
Saponingemisch aus Uber 30 Glykosiden.
»,Bei anhaltenden Venenerkrankungen
habe ich in erster Linie Rosskastanienpra-
parate empfohlen, denn durch Verringe-
rung der Kapillarpermeabilitdit wirkt die
Rosskastanie antiexsudativ. Darliber hin-
aus besitzt sie eine klinisch-experimentell
bestatigte venentonisierende Wirkung und
fordert den vendsen Rickfluss®, betont die
Expertin.

Zur auBerlichen Behandlung einer ober-
flachlichen Phlebitis eignen sich topische
Zubereitungen aus Arnikabliiten (Arnicae
flos). ,,Arnikahaltige Gele kénnen dartber
hinaus bei posttraumatischen ©demen,
Hamatomen, Entziindungen und akuten
Schmerzsymptomen empfohlen werden.
Der Unterschied zur Rosskastanie besteht
insbesondere in der zusatzlichen anal-
getischen Wirkung, welche vor allem im
Akutfall sehr hilfreich ist“, erzahlt die



ANGIOLOGIE COVERSTORY

Facharztin. , Arnika-
gele konnen daher
auch als Bestandteil
einer Wanderapothe-

Fit in die Wandersaison

Diese Tipps helfen bei der Vorberei-
tung auf die Wandersaison:

RegelmaBige Spaziergdange und
in den kalten Monaten Aktivita-
ten wie Schneeschuhwanderun-
gen, Langlaufen oder Skifahren
erhalten die korperliche Fitness.

Krafttraining, z. B. an der Bein-
presse oder am Stepper, kraftigt
die Beinmuskulatur.

Das Tracking der bei Spaziergan-
gen zurickgelegten Hohenmeter
hilft, die persénliche Belastungs-
grenze besser einzuschatzen und
eine geeignete Wanderroute zu
wahlen.

Bei Vorliegen einer [angeren
Sportabstinenz, internistischen
Erkrankungen oder Immobilisati-
on sowie zur Vorbereitung auf
groBe sportliche Ziele wie etwa
einen Marathon sollte eine zu-
satzliche sportmedizinische Un-
tersuchung empfohlen werden.

ke sinnvoll sein: Bei

stumpfen Traumata wie Ver-

stauchungen, Prellungen oder Ha-

matomen entfalten sie abschwellende, antiphlogistische und schmerzlin-
dernde Effekte und sind vielseitig einsetzbar.“ Cave: keine Anwendung auf
offene Hautlasionen aufgrund des Gehalts an Sesquiterpenlactonen. Mit
allergenem Potenzial gegen Korbblitler besteht zudem das Risiko einer
kontaktallergischen Dermatitis.

Weitere Moglichkeiten bieten darliber hinaus Praparate aus Blattern des
roten Weinlaubes (Vitis viniferae folium). Die innerliche Anwendung des
Trockenextraktes (DEV 4-6:1) ist vom HMPC aufgrund des ,well-estab-
lished use“ bei der Behandlung der CVI mit entsprechender Symptomatik
anerkannt. Auch die duBerliche Anwendung bei Venenleiden wurde vom
HMPC basierend auf dem ,traditional use“ bewertet. Die Facharztin weist
darauf hin, dass ,,Praparate mit einer Kombination aus rotem Weinlaub
und Pfefferminzdl gute Ergebnisse zeigen. Der zusatzlich kiihlende Effekt
durch die Pfefferminze wird von den Patient:innen als besonders ange-
nehm empfunden.“

~Weniger bekannt ist bislang das Steinkleekraut (Meliloti herba), das in-
nerlich und duBerlich bei schweren Beinen im Rahmen von Besenreisern
und Varikositas eingesetzt wird“, ergdnzt die Facharztin. Die Anwendung
von Steinkleekraut als Teezubereitung ist aufgrund der traditionellen An-
wendung auch vom HMPC anerkannt.

Die Expertin erzahlt: ,Ebenso verhilt es sich mit dem Mausedornwurzel-
stock (Rusci rhizoma).“ Seine lindernde Wirkung auf Symptome leichter
venoser Durchblutungsstérungen sowie seine unterstiitzende Rolle bei
der Behandlung der CVI wurden vom HMPC, der ESCOP und der Kommis-
sion E anerkannt. ,,Jedoch gibt es derzeit keine Auswahl an standardisier-
ten Phytopharmaka, sondern lediglich mausedornhaltige Nahrungser-
gdnzungsmittel“, betont die Expertin.

Akute Hilfe unterwegs

Auf einer Wanderung kann es durch Hitze ebenfalls zu geschwollenen
und schmerzhaften Beinen kommen. Hierfiir empfiehlt die Kneipp- und
Kurarztin: ,,Beim nachsten Bach einfach Schuhe ausziehen und mit den
Beinen bis unter die Knie im Wasser gehen. Am besten im sogenannten
Storchengang. Das Kneippen kann so lange ausgefiihrt werden, wie es an-
genehm ist. Im Anschluss soll das Wasser nicht abgetrocknet, sondern
nur abgestreift werden. Durch die schmerzdampfende und abschwellende
Wirkung des kalten Wassers kommt man dann wieder leichter in die Schu-
he und ist besser unterwegs.“ [ )

Quellen:
Blaschek W et al., Wichtl — Teedrogen und Phytopharmaka, 6. Auflage, WVG 2016

- Committee on Herbal Medicinal Products (HMPC), European Union herbal monograph on
Melilotus officinalis (L.) Lam., herba, EMA/HMPC/44166/2016

phytotherapie.at 4/2025 8
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KOLUMNE

Die Kolumne ,Falsche Freunde*
soll auf Verwechslungsgefahren
oder -moglichkeiten in der
phytotherapeutischen Praxis
hinweisen.

Mag. pharm. Dr. Heinrich Evanzin

osskastanie und Edelkastanie sind zwei Baume, die im deutschen Sprachgebrauch aufgrund ihres Namens
und der dhnlichen Friichte haufig verwechselt werden. Wahrend die eine als Zierbaum mit medizinisch relevan-
ten Inhaltsstoffen dient, liefert die andere eine nahrhafte Frucht, die in der Kliche geschatzt wird. Ein genauer
Blick auf beide Arten hilft, Verwechslungen zu vermeiden. Rosskastanie und Edelkastanie mégen auf den ersten Blick
durch ihre Friichte dhnlich wirken — doch wahrend die Rosskastanie fur medizinische Zwecke, nicht aber zum Verzehr
geeignet ist, liefert die Edelkastanie, auch , Esskastanie“ genannt, eine hochwertige und traditionsreiche Nahrungsquel-
le mit ergdnzendem medizinischem Nutzen. Botanisch gehdren sie zudem véllig verschiedenen Pflanzenfamilien an:
Aesculus zur Familie der Seifenbaumgewachse (Sapindaceae), Castanea zur Familie der Buchengewéachse (Fagaceae).
Ein genauer Blick schiitzt hier vor unangenehmen Verwechslungen. ()

Aesculus hippocastanum L. . Castanea sativa L.
(Gewohnliche Rosskastanie) :  (Edelkastanie)
Familie: Sapindaceae (Seifenbaumgewachse) Familie: Fagaceae (Buchengewachse)
Friichte: kugelige, griin-stachelige Kapseln mit 1-3 Friichte: braune Nussfriichte in stacheligen Frucht-
glanzenden, braunen Samen (,,Kastanien®) bechern, meist 2—3 pro Hulle (,,Maroni*)
Inhaltsstoffe: Samen enthalten Starke, Gerbstoffe, Inhaltsstoffe: Samen enthalten Starke, Proteine,
Triterpensaponine, fettes Ol. Ballaststoffe.

o

‘5 .

5 Indikationen: Aescin und Extrakte bei Venenbeschwer- : Indikationen: Die Blatter werden traditionell bei Atem-

3 . . .

§ den, auch bei Prellungen, Schwellungen . wegsbeschwerden eingesetzt.

g

2

£

S Quellen:

§ + Hiller K, Melzig MF, Lexikon der Arzneipflanzen und Drogen, 2. Auflage, Spektrum Akademischer Verlag 2010

g + Roth L et al., Giftpflanzen — Pflanzengifte. Vorkommen, Wirkung, Therapie, 6. Auflage, Nikol 2012

£ +  https://www.ema.europa.eu/en/medicines/herbal/hippocastani-semen, letzter Zugriff am 17. 7. 2025

© « Kommission E (BfArM): Monographien zu Aesculus hippocastanum und Castanea sativa
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ANGIOLOGIE AKTUELLE ARZNEIPFLANZE

Gemelne
Rosskastanie

(Aesculus bippocastanum L.,
Sapindaceae)

Die Gemeine Rosskastanie hat nicht
nur schone Bliten, sondern erfllt
auch einen wichtigen Zweck als
traditionell verwendete Arzneipflanze.
lhre Samen wirken antiexsudatiy,
odemprotektiv, gefalBabdichtend und
venentonisierend.

Mag. pharm. Dr. Fabian Malfent

ie Gemeine Rosskastanie (Aesculus hippocasta-
D num L.) zdhlt, wie andere Vertreter der Gattung

Aesculus, von der etwa 25 Arten existieren, zur
Familie der Seifenbaumgewdchse (Sapindaceae). Der
Gattungsname ,Aesculus“ bezeichnete wahrscheinlich
die Traubeneiche (Quercus petraea), bevor Carl von Linné
die Bezeichnung flir die Gemeine Rosskastanie verwende-
te. Wie schon im deutschsprachigen Trivialnamen ,,Ross-
kastanie“ ersichtlich, weist auch das Art-Epitheton ,,hip-
pocastanum® [griechisch hipposfir ,,Pferd“ und kdstanon
fir ,Esskastanie“] auf die Verwendung der Samen als
Pferdefutter hin, wobei die Vorsilbe ,Ross-“ aber auch
~minderwertig, unecht“ bedeutet. Auch vormalige Benen-
nungen wie z. B. Castanea equina (Matthiolus 1565) [la-
teinisch equinus fur ,,Pferde-“] nehmen darauf Bezug. Als
Heilpflanze hatte die Rosskastanie damals noch keinen
Stellenwert. Zur Unterscheidung von der bekannten ess-
baren Edelkastanie (Castanea sativa, Maroni), die zur Fa-
milie der Buchengewachse (Fagaceae) zahlt, wurde dieser
Name gewahlt.

Die Geschichte der Rosskastanie

Von ihrer Heimat auf der Balkanhalbinsel wurden Ross-

kastaniensamen vom kaiserlichen Gesandten David Ung-
nad 1576 nach Wien gebracht, von Clusius vermehrt und
durch Versand der Samen in ganz Europa eingeftihrt, wo
die Rosskastanie seitdem, aufgrund ihrer prachtigen, wei-
RBen Bllten, als beliebter Park- und Alleebaum gesetzt
wurde. Bei der ebenfalls oft in Parks vorkommenden rosa-
rotblihenden Rosskastanie handelt es sich um den Hybri-
den Aesculus x carnea, der aus einer Kreuzung der Ross-
kastanie und der rotblihenden Pavie (Aesculus pavia)
hervorgegangen ist.

Botanische Merkmale

Die Rosskastanie wird bis zu 35 m hoch und zeigt eine an-
fangs braune und glatte, spater eine grau-schwarzbraune,
rissige, in Schuppen abblatternde Borke. Die gegenstan-
dig angeordneten Laubblatter bestehen aus funf- oder
siebenzdhlig gefingerten Fiederblattern. Sie weisen eine
groBe Blattspreite mit einer sattgriinen, kahlen, schwach
gldnzenden Oberseite und einer hellgriinen Unterseite
mit filzigen Blattadern auf. Ein einzelnes elliptisch ge-
formtes Fiederblatt erreicht dabei eine Lange von bis zu
20 cm und eine Breite von bis zu 10 cm und hat ein spit-
zes Ende sowie einen gekerbten bis doppelt gesagten
Blattrand. Der rinnige Blattstiel wird bis zu 20 cm lang. Im
April/Mai bilden sich bis zu 30 cm lange, aufrecht koni-
sche, traubenférmige Blltenstande, die aus flnfzahligen,
weiBen, gestielten, duftenden Einzelbllten bestehen. Da-
bei weisen zwei der finf ungleich geformten Kronblatter
einen anfangs gelben, spéater roten Fleck auf, das soge-
nannte Saftmal. Die Farbanderung sowie eine Verande-
rung des Geruchs der Bllite signalisieren Bienen das Alter
der Blute. Die meist zwittrigen und funktionell einge-
schlechtlichen Bliten werden bis zu 15 mm lang, sind ge-
nagelt und kraus bewimpert und haben eine doppelte
BlUtenhdlle. Weiters sind meist sieben aufwarts geboge-
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ne, ungleich lange Staubblatter vorhanden. Die charakte-
ristischen, hellgriinen, kugelférmigen, stacheligen, bis zu
6,5 cm groBen Kapselfriichte reifen im September/Okto-
ber aus und weisen eine dicke, ledrige Hulle auf. Die
Fruchtkapsel enthalt meist einen, selten bis zu drei glan-
zend rotbraun gefarbte, bis zu 4 cm groBe Samen, mit ei-
nem hellen, matten Nabelfleck (Hilum).

Inhaltsstoffe

Die Samen enthalten Triterpensaponine (lateinisch sapo
far ,Seife“), sekundire Pflanzenstoffe mit seifendhnli-
chen Eigenschaften, die auch die namensgebenden In-
haltsstoffe fiir die Vertreter der Seifenbaumgewachse dar-
stellen. Rosskastaniensamen (Hippocastani semen)
enthalten als wirksamkeitsmitbestimmende Inhaltsstoffe
3-10 % eines sauren komplexen Triterpensaponingemi-
sches, das als ,Aescin“ bezeichnet wird und sich aus
mehr als 30 Saponinglykosiden zusammensetzt (Ph. Eur.
mind. 1,5 % Aescin, berechnet als Protoaescigenin). Der
Hauptwirkstoff ist das B-Aescin. Weiters kommen u. a.
Flavonoide, Gerbstoffe (z. B. Cinnamtannin B1, B2), Cu-
marine (z. B. Aesculin) und Phytosterole vor. Im Gegen-
satz zu den Samen liegt fir Rosskastanienrinde (Hippo-
castani cortex, Ph. Eur. mind. 3 % Aesculin) eine
Null-Monographie vor. Fiir den standardisierten Trocken-
extrakt schreibt das Europdische Arzneibuch einen Min-
destgehalt von 6,5-10 % an Triterpenglykosiden (berech-
net als Protoaescigenin) vor.

Verwendung als Arzneipflanze

Rosskastaniensamen sind nicht zur Teezubereitung ge-
eignet. Ethanolisch-wassrige Extrakte in retardierter oraler
Darreichungsform und aufgereinigtes Aescin werden in-
nerlich als Antiexsudativa (Odemprotektiva) zur Behand-
lung der Beschwerden der chronischen Veneninsuffizienz
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Steckbrief

Anwendungsgebiete: Beschwerden bei Erkran-
kungen der Beinvenen, CVI

Gegenanzeigen: Erfahrungen zur Anwendung
wahrend der Schwangerschaft und Stillzeit
fehlen.

Rosskastanienblitter und -rinde: Die Blatter
wurden bisher weder vom HMPC noch vom
ESCOP bearbeitet. Die Rinde hingegen kann
bei vendsen Beschwerden der Beine und zur
Linderung von Juckreiz und Brennen bei Ha-
morrhoiden zum Einsatz kommen.

................................................

(CV1), aber auch in topischen Arzneiformen angewendet.
Die empfohlene Tagesdosis betragt 100 mg Aescin bei ora-
ler Anwendung, wobei der Einsatz bei Kindern wegen des
Fehlens von Studien nicht empfohlen wird. Fertigarznei-
mittel aus Rosskastaniensamen (Mono- und Kombinati-
onspraparate) werden aufgrund ihrer antiexsudativen,
6demprotektiven, gefiBabdichtenden und venentonisie-
renden Wirkung eingesetzt. Die Durchlassigkeit der Ve-
nenwande flur FlUssigkeit und EiweiBstoffe, z. B. durch
eine gestorte GefaBpermeabilitat in der Anfangsphase ei-
ner Entziindung, wird durch Aescin reduziert und somit
die endotheliale Dysfunktion verbessert. Demnach liegen
als Indikationen Erkrankungen wie Varikosis, chronisch
vendse Insuffizienz einschlieBlich Schmerzen, Schwerege-
fuhl in den Beinen, nachtliche Wadenkrampfe, Brennen
oder &deme vor. Als Nebenwirkungen kénnen bei innerer
Anwendung in Einzelfillen Juckreiz, Ubelkeit und Magen-
beschwerden beobachtet werden. AuBerlich werden Sal-
ben und Gele auBer bei den genannten Symptomen auch
zur symptomatischen Behandlung von Verstauchungen,
Prellungen und Hamatomen eingesetzt. Wie weit hinge-
gen der in der Volksmedizin gelegentlich gelibte Brauch,
zur Prophylaxe von Venenleiden eine Rosskastanie in der
Hosentasche zu tragen, von Nutzen ist, bleibt weiterer
Forschung vorbehalten. [
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Neues auf dem Phytomarkt

Uber Birentraube, Herz-
gespann und Feigenkaktus

Laut Marktanalysen steigt in Osterreich die Nachfrage nach OTC-Produkten,
insbesondere nach pflanzlichen Arzneimitteln?. Seit Anfang 2022 sind mehr als
30 neue Phytoarzneimittel oder traditionell pflanzliche Registrierungen

in Osterreich zur Behandlung unterschiedlichster Indikationen auf den Markt

gekommen.

ie steigenden Prognosen hinsichtlich des wach-
D senden Umsatzes von rezeptfreien Arzneimitteln,

besonders Phytopharmaka?, unterstreichen die
Bedeutung der pharmakognostischen Forschung und der
Entwicklung weiterer pflanzlicher Arzneimittel und Medi-
zinprodukte. Die Neuzugange am Osterreichischen Markt
der letzten Jahre decken verschiedene Behandlungsberei-
che wie Blasenentziindungen, Reflux oder nervos bedingte
Herzbeschwerden ab. Da bei traditionell pflanzlichen Re-
gistrierungen oder Medizinprodukten keine klinischen
Daten zur Wirksamkeit vorgelegt werden missen, ist die
Studienlage teils sparlich. Untenstehend werden neue Pra-
parate, traditionell pflanzliche Registrierungen und Medi-
zinprodukte vorgestellt, fir die bereits klinische Studien
vorhanden sind und deren Wirksamkeit daher bereits bes-
ser verstanden werden kann.

Barentraubenblitter

Die Barentraube (Arctostaphylos uva-ursi [L.] Spreng., Eri-
caceae) hat eine lange Tradition in der Behandlung von un-
komplizierten Harnwegsinfektionen (HWI). Die Blatter
(Uvae ursi folium) enthalten das Hydrochinonmonogluco-

Mag. Dr. Elisabeth Eichenauer
Abteilung fir Pharmakognosie,
Department flir Pharmazeutische
Wissenschaften,

Universitat Wien

arbutin  und
nolcarbonsau-
Triterpene. Ar-
butin wirkt als Prodrug und wird nach Aufnahme im Kér-
per zu Hydrochinon verstoffwechselt, das antibakteriell
wirkt. Da Hydrochinon aber potenziell kanzerogen und
mutagen ist, ist die Anwendung von Barentrauben-Prapa-
raten auf eine Woche limitiert2. Es sind bereits zwei klini-
sche Studien mit Extrakten aus Barentraubenblattern vor-
handen, deren Ergebnisse allerdings kontrovers sind. In
der ATAFUTI-Studie wurde der Einfluss von Barentrauben-
extrakt und Ibuprofen bei Frauen mit unkomplizierten
HW!I beobachtet. Daflir wurden 382 Frauen in 4 Gruppen
eingeteilt — Barentraubenextrakt (mit 20 % Arbutin) plus
Ibuprofen, Barentraubenextrakt ohne Ibuprofen, Placebo
mit Ibuprofen und Placebo ohne Ibuprofen. In keiner der
Gruppen konnte eine signifikante Verbesserung der Symp-
tomlast festgestellt werden, und der Barentraubenextrakt

sid Arbutin sowie Methyl-
Arbutin-Gallussaureester,

Phe-
ren, Gallotannine, Flavonoide und
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Akute

Blasenentzundung?

Die Natur
kennt einen
Ausweg.’

U .
lberzogene Tabletten

Trockenextrakt aus Barentiatbhenn/them

Uvicur® -
Unser pflanzliches
Akut-Therapeutikum’

@ mit der Kraft der Barentraubenblatter's

JETZT '
NEU

@ lindert Beschwerden wie Brennen und Harndrang

@ hochwertiger Extrakt - Made in Germany

'3 MEDICE

THE HEALTH FAMILY

uvicur.at

*Traditionelles pflanzliches Arzneimittel zur Linderung der Symptome leichter wiederkehrender Infektionen der unteren Harnwege wie Brennen beim Wasserlassen und/oder haufiges Wasserlassen,
nachdem ernsthafte Erkrankungen von einem Arzt ausgeschlossen wurden. Dieses Arzneimittel ist ein traditionelles pflanzliches Arzneimittel, das ausschlieBlich auf Grund langjéhriger Verwendung fiir
das Anwendungsgebiet registriert ist.; 'Interdisziplinare S3 Leitlinie, AWMF-Register-Nr. 043/044, Aktualisierung 02/2024 2EMA: Community herbal monograph on Arctostaphylos uva-ursi (L.) Spreng.,
folium; EMA/HMPC/750269/2016; Commitee on Herbal Medicinal Products (HMPC), 2018. 3ESCOP: Uvae Urse Folium (Bearberry Leaf). ESCOP Monographs. Online Series 2012: 1-6. “WHO: Folium Uvae
Ursi. Monographs on selected medicinal plants Vol. 2 (2004): 342-51. *(Kommission E: Monographie: Uvae ursi folium (Barentraubenblatter); Banz Nr. 109 von 15.06.1994

Fachkurzinformation siehe Seite 29
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zeigte keinen Einfluss auf die Verschreibung von Antibioti-
ka. Nur die Empfehlung fir zusatzliches Ibuprofen senkte
die Antibiotika-Einnahmen signifikant3. In einer anderen
Studie, der REGATTA-Studie, wurde ein Barentraubenblat-
terextrakt direkt mit Fosfomycin verglichen. Dazu wurden
398 Frauen mit unkomplizierten HWI in die Barentrauben-
Gruppe (Extrakt mit 20-28 % Arbutin) oder die
Fosfomycin-Gruppe eingeteilt. Primarer Endpunkt
der Studie war die Anzahl aller Antibiotikaeinnah-
men — egal welcher Indikation. Die Anzahl der Antibio-
tikaeinnahmen war in der Barentrauben-Gruppe um
63,6 % geringer als in der Fosfomycin-Gruppe. Diese
Zahl enthdlt allerdings auch die Studienintervention
Fosfomycin selbst. Analysiert man lediglich die zusatzlich
zur Studienintervention bendtigten Antibiotika zur Be-
handlung der HWI, unterliegt die Barentrauben-Gruppe
der Fosfomycin-Gruppe (82 Antibiotikaeinnahmen in der
Barentrauben-Gruppe vs. 34 Antibiotikaeinnahmen in
der Fosfomycin-Gruppe). Auch hinsichtlich der Symp-
tomlast, Symptomdauer, zusatzlichen Analgetika-Gabe
und Nebenwirkungen schneidet die Barentrauben-Grup-
pe schlechter ab*. Man darf gespannt sein, ob in der mo-
mentan laufenden BRUMI-Studie®, die ebenfalls Baren-
traubenblatterextrakt mit Fosfomycin vergleicht, dhnliche
Ergebnisse erzielt werden oder die Birentraube Uberlegen-
heit zeigen kann. Trotz dieser kontroversen Studienergeb-
nisse ist die Barentraube eine gute zusatzliche Alternative
und wird seit dem Update 2024 auch in der S3-Leitlinie fur
HWI genannt®. Seit 2023 gibt es ein neues Praparat am
Markt, das einen Trockenextrakt aus Barentraubenblat-
tern (Auszugsmittel 60 % Ethanol, entsprechend 62,3-
77,7 mg Hydrochinonderivate pro Tablette, berechnet als
wasserfreies Arbutin) enthalt. Es kann als traditionelles
pflanzliches Arzneimittel zur Linderung der Symptome
leichter wiederkehrender Infektionen der unteren Harnwe-
ge wie Brennen beim Wasserlassen oder haufiges Wasser-
lassen angewendet werden und steht somit als zusatzli-
ches Phytopharmakon bei HWI zur Verfigung.

Herzgespannkraut

Das Echte Herzgespann (Leonurus cardiaca L., Lamiace-
ae) enthalt eine Vielzahl von verschiedenen Substanz-
klassen — Iridoide, Bitterstoffe vom Diterpentyp, Flavonoi-
de, Stachydrin, Leonurin, Kaffesdurederivate, Triterpene,
Gerbstoffe und geringe Mengen itherischen Ols. Wie der
Name bereits suggeriert, wird das Herzgespannkraut
(Leonuri cardiacae herba) traditionell bei nervésen Herz-
beschwerden eingesetzt. Weitere volksmedizinische Ver-
wendungen sind als Sedativum, bei Asthma bronchiale,
klimakterischen Beschwerden und Amenorrhé’. Das An-

wendungsgebiet — nervése Anspannung und nervds be-
dingte Herzbeschwerden, wie Palpitationen - ist bereits
praklinisch gut erforscht. Das Herzgespannkraut wirkt
negativ inotrop und chronotrop, hat eine entspannende
Wirkung auf die Koronararterien und fihrt insgesamt zu
einer bradykarden und kardioprotektiven Wirkung?® °. Bis-
lang gibt es eine Pilotstudie an 50 Patient:innen mit Hy-
pertonie Stadium 1 oder 2, mit gleichzeitigen Angst- und/
oder Schlafstérungen. Die Patient:innen bekamen fur 28
Tage Kapseln mit einem o&ligen Herzgespannkraut-Ex-
trakt, und es wurde die Wirkung der Medikation auf neu-
ropsychologische Symptome (Angst, Schlafstérungen,
emotionale Labilitdt, Kopfschmerzen) sowie den Blut-
druck beobachtet. Der Effekt des Herzgespannkrauts war
bei Hypertonie Stadium 1 insgesamt starker als bei Sta-
dium 2. Bei Stadium 1 kam es bereits nach 14 Tagen zu
einer deutlichen Verbesserung der neuropsychologi-
schen Symptome, Signifikanz wurde nach 28 Tagen er-
reicht. Der Blutdruck der Patient:innen normalisierte sich
nach 21 Tagen®. Diese Studie zeigt das Potenzial, das
Herzgespannkraut bei kardiovaskuldren, aber auch psy-
chologischen Problemen aufweist. Momentan lauft eine
weitere klinische Studie an, in welcher der Effekt von
Herzgespannkraut auf Stimmungs- und Angststérungen
analysiert wird!*. Als Therapieoption bei nervéser An-
spannung und nervos bedingten Herzbeschwerden steht
ein neues Praparat mit pulverisiertem Herzgespannkraut
(150 mg pro Tablette) zur Verfiigung. Die Dosierung die-
ses Praparats kann individuell an die Bedtrfnisse der Pa-
tient:innen angepasst werden, mit einer Maximaltages-
dosis von 450 mg.
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Feigenkaktus

Der Feigenkaktus (Opuntia ficus-indica [L.] Mill., Cactace-
ae) wird in Mexiko, seinem Ursprungsland, nicht nur kuli-
narisch verwendet, sondern auch bei verschiedenen Indi-
kationen wie Gastritis, Ulcus, Diabetes oder Ubergewicht.
Die Kladodien (Scheinblitter) enthalten vor allem Polysac-
charide, Proteine, Fettsauren, Vitamine, Sterole, Mineral-
stoffe und Polyphenole*?. Préklinische Studien zeigten be-
reits das Potenzial eines Feigenkaktus-Extraktes
zusammen mit verschiedenen Carbonaten bei der Be-
handlung von Reflux. Die Carbonate fiihren zu einer
schnellen Saureneutralisation, die Polysaccharide der
Kladodien kénnen einen schiitzenden Film auf den Oso-
phaguszellen bilden. Zudem zeigt der Feigenkaktus,
ebenso wie die Kombination mit Carbonaten, eine
Abschwachung der durch Gallensduren verursachten
Zellreizung, gemessen an der verringerten Freisetzung
von proinflammatorischem Interleukin-6 und -8. Diese
Kombination wirkt somit nicht nur bei saurem, sondern
auch bei stillem Reflux®. Fir eine Kombination aus
Feigenkaktus-Extrakt und wassrigem Olivenblatterextrakt
gibt es bereits klinische Studien. Bei 118 Patient:innen mit
moderatem Reflux wurde der Effekt einer Formulierung,
bestehend aus dieser Feigenkaktus-Olivenblatter-
Kombination, Natriumalginat und Carbonaten, mit Place-
bo verglichen. Die Formulierung zeigte sich als wirksame
und gut vertragliche Behandlungsoption fir sauren Re-
flux, welche die Symptomlast signifikant verringert*. Eine
weitere Studie an 100 Patient:innen mit gastrointestina-
lem Unwohlsein (GD) untersuchte ebenfalls die Wirksam-
keit der Feigenkaktus-Olivenblatter-Kkombination im Ver-
gleich zu Placebo. Auch in dieser Studie war die pflanzliche
Behandlung dem Placebo deutlich tberlegen und fiihrte
zu einer schnellen und signifikanten Besserung aller Sym-
ptome und Verbesserung der Lebensqualitat'®. Die Kom-
bination aus Feigenkaktus-Extrakt und Olivenblatterex-

trakt zeigte zudem in einer Studie an

Patient:innen mit laryngopharyngealer Re-
fluxkrankheit, sprich stillem Reflux, eben-
i falls eine signifikante Verbesserung der Le-
' bensqualitdit und Symptome?®. Diese
Studien belegen die Wirksamkeit des Fei-
genkaktus bei saurem und nichtsaurem Re-
flux und liefern Evidenz fir die Verwendung
zweier neuer Medizinprodukte am Markt. Eines be-
steht aus Kalzium- und Magnesiumcarbonat mit Feigen-
kaktusextrakt, und das andere aus Magnesiumalginat,
Calciumcarbonat, Kaliumbicarbonat und der Kombinati-
on aus Feigenkaktus- und Olivenblatterextrakt.

Fazit

Die traditionelle Verwendung stitzt den Einsatz von Ba-
rentraube bei HWI, von Herzgespann bei nervéser An-
spannung und nervos bedingten Herzbeschwerden und
von Feigenkaktus bei Reflux. Zu allen diesen Arzneipflan-
zen sind bereits Studien am Menschen vorhanden, die
durch weitere Forschungsarbeiten und Studien z. B. zum
molekularen Wirkmechanismus zu untermauern sind. ®
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Ashwagandha

Das aus dem Ayurveda bekannte Ashwagandha soll sich unter anderem
positiv auf Konzentration, Stimmung, Angstzustande und Entziindungen

auswirken. Doch kann man dem Hype problemlos folgen?

Mag. pharm. Arnold Achmiller

shwagandha (Withania somnifera, Solanaceae), auch bekannt als Schlaf-

beere oder Indischer Ginseng, ist ein traditionelles Heilmittel aus dem

Ayurveda. In Europa wird es ausschlieBlich als Nahrungserganzungsmit-
tel in Form von Extrakten oder Pulver vertrieben.

Warum ist Ashwagandha interessant?

Die medizinisch meistgenutzte Wurzel enthalt unter anderem Withanolide (Stero-
idlaktone), Withanoside (Withanolidglykoside), Phytosterole sowie Alkaloide.
Zahlreiche Studien beschreiben interessante, vor allem beruhigende, adaptogene
und leistungssteigernde Effekte, daneben gibt es unter anderem auch Hinweise
auf antivirale, neuroprotektive und antiphlogistische Wirkungen.*

Ist die Anwendung sicher einzuschatzen?

Zwar wurde die Vertraglichkeit in klinischen Studien als sehr gut eingeschatzt, doch
fehlen weitere Daten zu einem méglichen Einfluss auf das Hormonsystem, zu
Wechselwirkungen sowie zur langfristigen Unbedenklichkeit. Besonders kritisch
wird die mogliche Lebertoxizitat diskutiert: In den letzten Jahren wurden mehrere
Falle von Leberschaden im Zusammenhang mit Ashwagandha gemeldet. Die Ursa-
che ist unklar, sie kénnte jedoch mit Withanoliden zusammenhangen, die irrever-
sibel an die DNA von Leberzellen binden und dadurch Hepatozyten schadigen. Zu-
dem wird diskutiert, dass eine UbermaBige Einnahme von Ashwagandha die
antioxidativen Glutathion-Spiegel senken und so zytotoxisch wirken kénnte.2
Mehrere Lebensmittelsicherheitsbehérden haben deshalb Bedenken geduBert. Zu-
dem steht im Raum, dass die Europdische Kommission die EFSA demnachst mit
einer umfassenden Sicherheitsbewertung beauftragt. Aufgrund der bestehenden
Unsicherheiten empfiehlt das deutsche Bundesamt fiir Risikobewertung (BfR) je-
denfalls, dass Kinder, Schwangere, Stillende sowie Personen mit bestehender oder
friherer Lebererkrankung Ashwagandha nicht einnehmen sollten.?

Fazit

Zurzeit liegt in Europa flr Ashwagandha keine arzneiliche Zulassung oder Registrie-
rung vor. Eine Anwendung sollte daher nur unter fachlicher Beratung erfolgen. @

Quellen:

1 Melzig MF, Zeitschrift fur Phytotherapie 2025; 46(03):155-161; DOI: 10.1055/a-2417-3391

2 Lareb: Liver toxicity of products containing Ashwagandha, 2023; www.lareb.nl/Knowledge/FilePre-
view?id=44276&p=33566

3 Bundesinstitut fir Risikobewertung. Ashwagandha: Schlafbeeren-Praparate mit mdglichen Gesund-
heitsrisiken. Mitteilung 39.2024

17 4/2025 phytotherapie.at

...............................

Steckbrief
Ashwagandha

Herkunft:
Mittelmeergebiet,
Kanarische Inseln, Naher
Osten, Indien und Teile
Afrikas

Verwendete Teile:
fleischige Wurzel, die dem
Ginseng dhnelt

Anwendung der Wurzel,
sowie die Blatter in der
ayurvedischen Medizin:
beruhigend und einschla-
fernd, Umstimmungsmittel
gegen Stress sowie als all-
gemeines Starkungsmittel,
woher der Name ,,Indischer
Ginseng“ stammt

Traditionelle Anwendung
der Bldtter: unter anderem
als Umschlag bei
Schnittwunden und
Entziindungen
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Phytotherapie in den Leitlinien

Leichte bis mittelgradige
unipolare Depression

Bei leichten Depressionen greifen viele
Menschen gerne zu pflanzlichen
Arzneimitteln. Doch was sagen die
Leitlinien?

DDr. Ulrike Kastner

ie Diagnose einer unipolaren Depression nach

ICD-10 beinhaltet die Erfassung typischer Symp-

tome sowie den Ausschluss anderer Stérungen/
Komorbiditdten ebenso wie die Einschitzung von Suizi-
dalitdt. Typische Symptome kdnnen sehr breit gespannt
sein (u. a. Abgeschlagenheit, Schlafstérungen, Appetitlo-
sigkeit, Verdauungsbeschwerden, Muskelverspannungen,
sexuelle Funktions- und Gedachtnisstérungen). Die Mog-
lichkeiten zur Behandlung sind vielfaltig und reichen von
Psychoedukation, Psychotherapie bis hin zur medikamen-
tésen Therapie. Eine Beurteilung der phytotherapeuti-
schen Méglichkeiten ist in der aktuellen nationalen Ver-
sorgungsleitlinie (NVL-005) nachzulesen (Grundlage fur
die AWMF-Leitlinie), wo Johanniskrautextrakte bei leich-
ten depressiven Episoden mit einer offenen Empfehlung
(»Kann-Empfehlung*) eingestuft werden.*
Kapitel 5.1.3.2 besagt: ,Wenn bei leichten depressiven
Episoden eine medikamentdse Therapie erwogen wird,
kann nach Aufklarung tiber spezifische Nebenwirkungen
und Interaktionen ein erster Therapieversuch mit einem
als Arzneimittel zugelassenen Johanniskrautpriaparat
angeboten werden.“
Eine besondere Bedeutung soll der patientengerechten
Aufklarung Gber Wechselwirkungen sowie Uber die Un-
sicherheit hinsichtlich Dosierung und Qualitat frei ver-
kauflicher Johanniskrautpraparate zukommen. Von stan-
dardisierten Extrakten wird eine Tagesdosis zwischen
500-1.000 mg Johanniskraut-Trockenextrakt empfohlen.
Diese ,Kann-Empfehlung* stiitzt sich auf Metaanalysen
sowie auf ein Cochrane-Review, in dem sich flr eine Be-

handlung mit Johanniskrautpraparaten ein signifikanter
Vorteil auf die Ansprechraten gegeniber Placebo ergab
(RR 1,48 [95%-KI 1,23; 1,77]; =75 %; N = 18, n = 3.064).
Die Ansprechraten waren nicht signifikant verschieden ge-
genlber einer Behandlung mit Antidepressiva (RR 1,01
[95%-K10,93; 1,09]; 12=17 %; N =17,n = 2.776).2
Aufgrund der bekannten Enzyminduktion von CYP3A4 vor-
wiegend durch den Inhaltsstoff Hyperforin (klin. Relevanz
bei einer Einnahme ab ca. 2 % [1 mg] im Extrakt/Tag) ist auf
Wechselwirkungen mit anderen Medikamenten (HIV-Medi-
kamente, Protease-Inhibitoren, Zytostatika,
pressiva, orale Kontrazeptiva, Antikoagulanzien) gezielt
hinzuweisen. Bezuglich der Sicherheit kam es mit Johan-
niskraut insgesamt zu nicht mehr unerwiinschten Effekten
gegenlber Placebo, wohingegen im Vergleich zu Antide-
pressiva weniger unerwlinschte Ereignisse auftraten.?

In den internationalen Leitlinien der WFSBP (World Fede-
ration of Societies of Biological Psychiatry)/CANMAT (Ca-
nadian Network for Mood and Anxiety Treatments) wer-
denJohanniskraut(600-1.800 mg/Tag Hypericumextrakt
[3:1-7:1-Extrakt je nach Produkt], standardisiert auf Hy-
pericin 0,2-0,3 % und/oder 5-6 % Hyperforin) sowie Saf-
ran (Crocus sativus, 30 mg/Tag Safrannarbe, standardi-
siert auf Safranal oder Crocin-lsomere) und Curcuma
(Curcuma longa 500-1.000mg/Tag Curcumawurzel-
Extrakt) mit Evidenzgrad Il (,,Sollte-Empfehlung*), Laven-
del (Lavandula angustifolia, 80—-160mg/Tag atherisches
Ol in Weichkapseln standardisiert auf Linalool oder 0,5—
1,5g getrocknete Bliiten) mit Evidenzgrad II- (schwache
~Sollte-Empfehlung“) und Rosenwurz (Rhodiola rosea,
340-680 mg Rhodiola-Wurzel-Extrakt, standardisiert auf

Immunsup-

Rosavin, 1-3-mal taglich) mit Evidenzgrad IlIl (offene
Empfehlung, ,Kann*) erwahnt. ()
Literatur:

1 https://register.awmf.org/de/leitlinien/detail/nvl-005 (9/22 gliltig bis
9/27)

2 Linde K et al., Cochrane Database Syst Rev 2008; 2008(4):CD000448;
DOI: 10.1002/14651858.CD000448.pub3

3 Apaydin EA et al., Syst Rev 2016; 5(1):148; DOI: 10.1186/s13643-016-
0325-2

4 Sarris J et al., World J Biol Psychiatry 2022; 23(6):424-455; DOI:
10.1080/15622975.2021.2013041
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Lasea®

Angst: frithzeitig pflanzlich behandeln

ngststérungen gehéren zu den am

weitesten verbreiteten psychischen

Erkrankungen. Die auBergewdhnli- [
chen politischen und gesundheitlichen Her- :
ausforderungen der letzten Jahre haben die- Lasea®
ses Problem noch verstarkt. Umso wichtiger |
ist es fur die Praxis, Uber eine nachgewiesen L
wirksame pflanzliche Behandlungsoption
bei Angststorungen informiert zu sein.
Etwa jede:r Vierte leidet im Laufe ihres oder
seines Lebens mindestens einmal an einer
Angststorung. Zu den haufigsten Formen zdhlen Phobien, Panikstérungen und ge-
neralisierte Angststorungen, die eine der hochsten Pravalenzen unter psychischen
Erkrankungen aufweisen. Bis zu 14 % der Bevélkerung sind von behandlungsbedirf-
tigen Angststorungen betroffen, wobei die Dunkelziffer vermutlich noch hdher ist.

Angstbewailtigung: der erste Schritt zur Hilfe

In diesem Zusammenhang ist es entscheidend, dass auch Allgemeinmediziner:in-
nen sowie Apotheker:innen als erste Anlaufstellen fiir Betroffene Gber dieses Thema
informiert sind. Viele Patient:innen schildern ihre Angst meist durch Symptome wie
Unruhe, Sorgenkreisen oder Schlafstorungen, was oft zuerst in der Hausarztpraxis
oder in der Apotheke zur Sprache kommt. Facharztliche Hilfe wird oft erst spater,
teilweise durch eine Uberweisung, in Anspruch genommen, da das Thema Angst
noch immer tabuisiert wird. Haufig vermeiden Betroffene das Gesprach Uber ihre
Angste, aus Sorge, dass ihnen nur stark wirkende Psychopharmaka, die mdglicher-
weise abhangig machen oder den Alltag beeintrachtigen, helfen kénnten. Hier spielt
die Phytotherapie eine wichtige Rolle: Der aus medizinischem Lavendel gewonnene
Wirkstoff Silexan® im pflanzlichen Anxiolytikum Lasea® wird erfolgreich zur Be-
handlung milder Angststérungen eingesetzt.

Lasea®: natiirliche Hilfe bei Angsten

Das pflanzliche Arzneimittel hat in Studien mit Gber 2.000 Teilnehmer:innen ge-
zeigt, dass es bei subsyndromalen Angststérungen — einer Vorstufe der generali-
sierten Angststorungen — eine vergleichbare Wirkung wie herkémmliche syntheti-
sche Praparate erzielen kann. Lasea® bietet eine schonende Behandlung von
Symptomen wie Angsten und schwer kontrollierbaren Sorgen. Dank der belegten
Wirksamkeit und Sicherheit wird es als wertvolle Option angesehen, um Patient:in-
nen in der Anfangsphase einer Angsterkrankung wirksame Hilfe anzubieten. Die
einfache Dosierung und der rein pflanzliche Wirkstoff kénnen auch die Bereit-
schaft erh6hen, sich auf eine medikamentdse Behandlung und die passende The-
rapie einzulassen. [
Quellen: Kasper S et al., Int Clin Psychopharmacol 2010; 25:277-287 / Kasper S et al., Psychopharmakothe-
rapie 2015; 22:15-24 / Woelk H, Schlafke S, Phytomedicine 2010; 17:94-99 / Kasper S et al., Int J Neuropsy-
cho- pharmacol 2014; 17:859-869 / Kasper S et al., Int Clin Psychopharmacol 2010; 25:277-287 / Kasper S

et al., Psychopharmakotherapie 2015; 22:15-24 / Woelk H, Schlafke S, Phytomedicine 2010; 17:94-99 /
Kasper S et al., Int J Neuropsychopharmacol 2014; 17:859-869
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Silexan®
Angstloser: Kraft
des Lavandula
angustifolia

Far den Wirkstoff Silexan®
im pflanzlichen Arzneimit-
tel Lasea® wird ein Arzneidl
aus Lavandula angustifolia
Mill. verwendet. Der medi-
zinische Lavendel wird da-
bei nach strengen Stan-
dards angebaut. Nach der
Ernte werden seine Bluten
mithilfe von Wasserdampf-
destillation schonend wei-
terverarbeitet. Das Arzneidl
aus dem Lavandula angusti-
folia Mill. blockiert die
spannungsabhangigen Kal-
ziumkanale, wodurch das
Angstempfinden im Gehirn
reguliert werden kann.
Lasea® macht untertags
nicht mide und fihrt zu
keinem Gewohnheitseffekt.
Das fur Silexan® verwende-
te Arzneilavendeldl zeich-
net sich durch einen be-
sonders hohen Estergehalt
aus, der flir die angstlésen-
de Wirkung mitverantwort-
lich ist. Wirksamkeitsbe-
stimmend sind Linalool
und Linalylacetat. Lasea®
ist ein pflanzliches Arznei-
mittel, das zur Behandlung
von Angstsymptomen zu-
gelassen ist. Es schlieBBt da-
mit die Schere zwischen
bisherigen Off-Label-Use-
Phytotherapeutika und den
synthetischen Anxiolytika,
die fir ihre zum Teil haufi-
gen unerwinschten Wir-
kungen bekannt sind.



UROLOGIE PFLANZE IM PORTRAT

Liebstockel

Levisticum officinale Koch

Das zur Familie der Doldengewachse
(Apiaceae) zahlende Liebstdckel ist
wohl eines der beliebtesten Gewtirze in
der heimischen Kiiche. Arzneilich
genutzt wird aber die aquaretisch und
spasmolytisch wirkende Wurzel
(Levistici radix).

Anna-Katharina Mayer, BSc

as Liebstdckel stammt urspriinglich aus West-
D asien, wo heute noch verwilderte Bestdnde vor-

zufinden sind.? Die Namensherkunft ist bislang
ungeklart, da sich der Gattungsname Levisticum lange
Zeit mit dem Gattungsnamen ,Ligusticum* vermischte.
Aufgrund des aromatischen Geschmackes wird das Kraut
zum Wirzen verwendet, und im Volksmund hat sich der
Name ,Maggikraut“ bis heute durchgesetzt. Anders als
der Name vermuten |3sst, ist das Liebstdckel jedoch nicht
in der bekannten Wirzmischung enthalten, und die Be-
nutzung dieses irreflihrenden Begriffes wurde nach dem
Ersten Weltkrieg von der Maggi-Gesellschaft sogar ge-
setzlich unterbunden.?

Botanische Beschreibung &%

e AT

Die Staude erreicht eine H6he von bis zu zwei Metern und
hat einen ribenartig verdickten Wurzelstock. Die Laub-
blatter sind dunkelgrin glanzend, unten doppelt und
oben einfach gefiedert oder ganzrandig. Der Blattumriss
ist dreieckig-rhombisch. Die unteren Blatter kénnen eine
Lange von bis zu 70 cm erreichen, mit breit-eiférmigen
Fiederblattchen, die am Grund keilig, dreilappig oder grof3
gezahnt sind. Ab dem zweiten Jahr tragt das Liebstockel
im Juli und August gelbe Bliten, die in 12- bis 20-strahli-
gen Doppeldolden stehen. Die 5-7 mm langen und halb
so breiten zweiteiligen Spaltfriichte sind gelb bis braun
gefarbt und zerfallen meist nach dem Abspringen. Phar-

mazeutisch ist die Wurzel von Bedeutung. Das Rhizom ist
kurz und bis zu 5 cm dick. Es ist hellgraubraun bis gelb-
lich braun, oft langsgespalten, quergeringelt und tragt bis
etwa 25 lange, bis 1,5 cm dicke Wurzeln. Der meist glatte
Bruch zeigt eine gelblich weiBe Rinde sowie einen schma-

len, braungelben Holzkdrper.?

Inhaltsstoffe
Die als Arzneidroge verwendeten unterirdischen Teile des
Liebstdckels enthalten 0,4-1,7 % atherisches Ol. Davon
sind rund 70 % Alkylphthalide, wobei das Z-Ligustilid 82—
93 % ausmacht. Die Phthalide und das Lacton Sotolon
sind fur das charakteristische Aroma von Liebstdckelwur-
zel und -kraut hauptverantwortlich. Dartiber hinaus sind
im atherischen Ol B-Phellandren (5-17 %), Citronellal (ca.
13 %), Limonen (1-9 %), cis-B-Ocimen (ca. 5 %), a- und B-
Pinen sowie Pentylcyclohexadien enthalten.

Weitere Inhaltsstoffe sind Cumarin und dessen Derivat
Umbelliferon, 0,4 % Furanocumarine wie Bergapten und
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Psoralen, Polyine, Phytosterole, Benzoesdure, Angelica-
und Isovaleriansaure sowie weitere fllichtige Sduren.*

In einer 2022 verdffentlichten Studie wurde erstmals das
phenolische Profil frischer Liebstockelwurzeln unter-
sucht, wobei viele der identifizierten Inhaltsstoffe neu fir
die Arzneidroge waren. Die vier Cumarine Apterin, Xan-
thotoxin, Isopimpinellin und Pimpinellin wurden sowohl
in der frischen als auch in der getrockneten Wurzel in ho-
her Konzentration gemessen; das liel3 die Forscher:innen
darauf schlieBen, dass sich die Liebstockelwurzel als gute
Quelle bioaktiver Furanocumarine und somit als funktio-

nelles Lebensmittel eignen kénnte.®

Anwendungsgebiete g
Die Liebstockelwurzel wirkt aquaretisch und spasmoly-
tisch. Die vermehrte Harnausscheidung beruht auf den
im &therischen Ol enthaltenen Terpenen. Das HMPC hat

sie zur unterstlitzenden Behandlung leichter Harnwegs-
beschwerden als traditionelles pflanzliches Arzneimittel
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eingestuft. Die Kommission E erkennt die medizinische
Anwendung der Liebstdckelwurzel zur Durchspilung bei
entziindlichen Erkrankungen der ableitenden Harnwege
sowie zur Prophylaxe von NierengrieB an. Bei akuten ent-
zlndlichen Erkrankungen des Nierenparenchyms sowie
eingeschrinkter Nierenfunktion sollten Zubereitungen
aus Liebstéckelwurzel laut Kommission E nicht angewen-
det werden. In der Volksmedizin wird Liebst&ckelwurzel
wegen ihrer verdauungsférdernden und karminativen
Wirksambkeit als Tee und Tinktur eingesetzt.

Die Liebstockelwurzel kann als Tee zubereitet werden,
vorzugsweise in Teegemischen (z. B. im Harntreibenden
Tee 1 OABS), und ist dariiber hinaus in Fertigarzneimitteln
der Gruppe Urologika zu finden.* )

Teezubereitung @

2 bis 3 g fein geschnittene Droge (1-1,5 Teel&ffel) werden
mit 150 ml kochendem Wasser tbergossen und bedeckt
fur 10 bis 15 Minuten stehen gelassen. Der abgeseihte Tee
wird als Diuretikum 2—-3-mal taglich und als Stomachikum
je eine halbe Stunde vor den Mahlzeiten getrunken.*¢

Unerwiinschte Wirkungen S

Durch die enthaltenen Furanocumarine kdénnen nach
dem Einnehmen der Wurzel sowie durch UbermaBigen
Verzehr der Blatter Fotodermatosen ausgeldst werden.
Bei der Teezubereitung ist aufgrund der geringen Wasser-
I6slichkeit der Furanocumarine nicht mit Nebenwirkun-
gen zu rechnen. Das enthaltene Falcarindiol ist zwar to-
xisch, fungizid und antibakteriell, jedoch nur in so
geringen Mengen vorliegend, dass keine unerwiinschten
Wirkungen zu beflrchten sind.># {

Quellen:

1 https://arzneipflanzenlexikon.info/liebstoeckel.php, letzter Zugriff am
5.6.2025

2 www.kup.at/db/phytokodex/datenblatt/Liebstoeckelwurzel.html, letz-
ter Zugriff am 5. 6. 2025

3 Teuscher E et al, Gewtlirze und Kuchenkrduter, 2. Auflage, WVS
2018:290-293

4 Blaschek W et al., Wichtl — Teedrogen und Phytopharmaka, 6. Auflage,
WVS 2016:447

5 Olennikov DN, Metabolites 2022; 13(1):3. DOI: 10.3390/meta-
b013010003

¢ Dosierungsempfehlungen fir Arzneidrogen und Zubereitungen des
OAB, Verlag Osterreich, Wien 2025



19.-21. September 2025

Waidhofen an der Ybbs,
NO, Schloss an der
EisenstraBBe

(vormals ,,Sudtiroler Herbstgesprache®)

Freitag, 19. September 2025

09:00-10:00 | Wenn der Bauch zwickt — Pflanzliches bei Magen-Darm- Univ.-Doz." DDr."" Ulrike KASTNER, Maria Enzersdorf
Beschwerden in der Padiatrie
10:00-11:00 | Pflanzenmaterial auf dem Priufstand: Arzneidrogen, Mag. Dr. Oliver VENDL, Kottas Pharma GmbH Wien
Nahrungserganzungsmittel, ,,Bioware* etc.
11:30-12:30 | Arzneimittelinteraktionen mit Pflanzenextrakten: wenn Univ.-Prof. Dr. Harald SITTE, Institut fir Pharmakologie,
Natur auf Pharmakologie trifft MedUni Wien
14:00-18:00 | Pharmakobotanische Exkursion Mag. Arnold ACHMULLER, Schutzengel Apotheke,
1040 Wien; Univ.-Doz. Dr. Reinhard LANGER, St. Pdlten;
Mag.? Cacilia LECHNER PAGITZ, Universitat Innsbruck
19:30 Kongresseréffnung — Abendessen im Hotel Das Schloss an

der Eisenstrale

Samstag, 20. September 2025

09:00-10:00 | Resorption von Wirkstoffen: peroral — dermal — pulmonal Priv.-Doz." Dr." Victoria KLANG, Abteilung fir Pharmazeuti-
sche Technologie und Biopharmazie, Universitat Wien
10:00-11:00 | Topische Anwendungen bei entziindlichen Hauterkrankun- | Prof.” Dr." Ute WOLFLE, Klinik fiir Dermatologie und
gen Venerologie, Universitatsklinikum Freiburg/Breisgau,
Deutschland
11:30-12:30 | Prostata und Harnwege: Evidenzbasierte Phytotherapie in Priv.-Doz. Dr. Peter OLBERT, Brixsana Private Clinic, Brixen,
der Urologie ist moglich! Italien
14:00-16:00 | Workshop ,,Rezeptur fiir Arzt:innen und Apotheker:innen — | Priv.-Doz.” Dr." Victoria KLANG, Universitit Wien;
Grundlagen und Problemrezepturen* Mag. Florian MORITSCH, Landschafts-Apotheke, Klagenfurt
16:30-18:00 | Kamingesprache Alle Vortragenden stehen zur Verfigung.
18:30 Empfang des Blirgermeisters der Stadt Waidhofen/Ybbs

Abendessen im Hotel Das Schloss an der EisenstraBe

Sonntag, 21. S

eptember 2025

09:00-10:00 | Neu am Markt: von Sangerkraut, Herzgespann, Feigenkaktus | Mag.? Dr." Elisabeth EICHENAUER, Abteilung fur
etc. Pharmakognosie, Universitat Wien

10:00-11:00 | Wundersubstanz Curcumin: Fakt oder Fake? Univ.-Doz. Dr. Reinhard LANGER, St. PSlten

11:00 Schlussdiskussion und Abschlusscocktail

Das wissenschaftliche Programm wird unterstitzt von:

y
A4 Gebro Pharma

Pharma

Schwabe

PHARMONTA :
Austria

‘\ . Di. Feschar GenbH %
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EDITORIAL HERBSTGESPRACHE PHYTOTHERAPIE

Phytoherbst im Mostviertel! OGPHYT >

ie 39. ,Herbstgespriche Phytotherapie“ sind Uber- |

schattet vom Abschied von Mag. pharm. Dr. phil. !

Christiane Korner. Sie war zehn Jahre lang die Prasi-
dentin des Vereins, der diese jahrliche Veranstaltung organi-
siert, und trug mit riesigem Engagement wesentlich zum Gelin-
gen der Tagungen bei. Neben vielen anderen Inhalten in ihrem
pharmazeutischen Berufsleben war ihr die Phytotherapie stets
ein besonderes Anliegen. Es sei ihr an dieser Stelle noch einmal
gedankt: fir ihre Flhrungsstarke, all ihren Einsatz und das
Herzblut, das sie in die Veranstaltung gelegt hat. Der Abschied
tut weh, und doch richtet sich unser Blick nach vorne — und so
erwartet uns eine Tagung mit unterschiedlichen Themen.

Wenn bei Kindern der Bauch zwickt, sind Eltern alarmiert und
oftmals Uber phytotherapeutische Optionen dankbar. Von
grundlegender Bedeutung ist es, fundierte Aussagen Uber die
Qualitat pflanzlicher Praparate treffen zu kénnen. Pflanzliche Arzneimittel unterliegen strengen Quali-
tatsprifungen, und das pflanzliche Rohmaterial daflir muss den Anforderungen des Arzneibuches
entsprechen. Diese Thematik und die Abgrenzung zu Nahrungserganzungsmitteln werden bei dieser
Veranstaltung beleuchtet. Inhaltsstoffe von pflanzlichen Arzneimitteln sind pharmakologisch wirksam
und kdnnen zu Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln fihren. Potenzielle Arzneimittelinterak-
tionen werden angesprochen und aus Sicht der Pharmakologie analysiert. Ein Wunsch, der in den letz-
ten Jahren in den Feedbackbdgen der Teilnehmer:innen immer wieder gedufBert wurde, ist die Ausein-
andersetzung mit dem Thema ,Haut“. Dazu wird es zwei Vortrage aus sehr unterschiedlichen
Perspektiven sowie (zum dritten Mal in Folge) einen ,,Rezeptur“-Workshop geben. Letzterer wird nach
einer einleitenden Einflihrung die Moglichkeit bieten, Grundkenntnisse zu erlangen bzw. diese zu fes-
tigen oder sich mit ,,Problemrezepturen* auseinanderzusetzen. Praktische Beispiele aus dem akademi-
schen Bereich und aus taglichen Fallen in der &ffentlichen Apotheke werden in Gruppen bearbeitet.
Phytotherapie in der Urologie, alle Fakten zur ,Wundersubstanz Curcumin“ sowie ,,Neues am Markt*
ergdnzen das Programm.

Die Vortragenden werden bei den ,,Kamingesprachen* fiir fachliche Diskussionen und Detailfragen im
persénlichen Gesprach zur Verfligung stehen. Ein Anliegen der Tagung war und ist es, die als Arznei-
mittel angewendeten Pflanzen und dartiber hinaus auch andere Pflanzen an ihrem Naturstandort vor-
zustellen. Wir freuen uns auf die gemeinsame Exkursion und setzen auf trockenes Wetter, sodass wir
uns im Gegensatz zum Vorjahr hoffentlich in der freien Natur bewegen kénnen.

Wir hoffen, mit diesem Programm lhr Interesse zu wecken, lebhafte Diskussionen anzustoBen und Ih-
nen Wissenserweiterung auf dem Gebiet der Phytotherapie zu bieten. In diesem Sinne wiinsche ich
uns allen eine erfolgreiche Tagung in Waidhofen an der Ybbs!

{ J{ ﬁwﬂ ‘ﬂ ~ ‘M

Sabine Glasl-Tazreiter

lhre
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HERBSTGESPRACHE PHYTOTHERAPIE ABSTRACTS

Wenn der Bauch zwickt:
Pflanzliches bei Magen-
Darm-Beschwerden in der
Padiatrie

Univ.-Doz. DDr. Ulrike Kastner
Maria Enzersdorf/Wien

Pflanzenmaterial auf dem
Priifstand: Arzneidrogen,
Nahrungserganzungsmittel,
,,Blo-Ware“ etc.

L Mag. Dr. Oliver Vend|
¥ Wien

&

auchschmerzen sind haufig von Kindern gedu-

Berte Symptome, hinter denen sich von der mil-

den Magen-Darm-Verstimmung bis hin zum
schwerwiegenden Krankheitsbild vieles verbergen kann.
Im Schul- und Jugendalter kommt hinzu, dass abdomi-
nelle Beschwerden auch einen Spiegel psychischer Prob-
leme darstellen kénnen.
Vieles ist bereits durch diatetische MaBnahmen be-
herrschbar, manches nur chirurgisch. Pflanzliche Arznei-
mittel bieten dartber hinaus eine vielschichtige Therapie-
option. Dabei gilt es, traditionelles Wissen um altbewahrte
Arzneipflanzen mit Erkenntnissen aus rezenten pharma-
kologischen, toxikologischen und klinischen Studien in
Einklang zu bringen und die fir die padiatrischen Pati-
ent:innen geeignete Therapie mit qualitativ hochwertigen
und sicheren pflanzlichen Produkten zu gestalten.
Bei viraler Enteritis, Meteorismen, Dyspepsie, Obstipation
und den funktionellen Verdauungsbeschwerden finden
traditionelle Arzneipflanzen wie Kamille, Pfefferminze,
Malve, Anis, Kimmel, Karotte, Lein- und Flohsamen Ver-
wendung. Fenchel ist vorerst wegen der toxikologischen
Studien zu Estragol nur mit Einschréankungen (,,guidance
value“ fir Estragol 1 ug pro kg Kdrpergewicht pro Tag, An-
wendungsdauer max. 1 Woche) empfohlen. Zunehmend
setzen sich auch (wenige fir das Kindesalter) zugelassene
Phytopharmaka zur Behandlung von Bauchschmerzen
durch, ebenso wie Nahrungserganzungsmittel und Medi-
zinprodukte mit pflanzlichen Extrakten, Letztere jedoch
ohne Anspruch auf klinische Prifungen im Kindesalter. ®

ei vielen pflanzlichen Produkten, die zur Steige-

rung des Wohlbefindens oder sogar zur Vorbeu-

gung oder Linderung kérperlicher Beschwerden
in der Apotheke erworben werden, stellt sich fiir viele die
Frage: Handelt es sich hier um ein Arznei- oder ein Le-
bensmittel? Da beide Produktkategorien in Apotheken er-
haltlich sind, ist die Unterscheidung manchmal gar nicht
so leicht. Doch die rechtliche Einordnung und die vorge-
schriebenen Qualitatsprifungen unterscheiden sich er-
heblich. Wahrend Lebensmittel im GroBen und Ganzen
lediglich flir den Verzehr unbedenklich sein mussen,
muss bei Arzneimitteln von einer Wirksamkeit fir das
ausgewiesene Anwendungsgebiet (Indikation) auszuge-
hen sein. Dem wird in weitaus strengeren Prifvorgaben
Rechnung getragen: Neben auch fir Lebensmittel gelten-
den Hoéchstgrenzen betreffend Pestizidriickstanden und
Kontaminanten miissen bei pflanzlichen Arzneimitteln
auch samtliche Vorgaben des Europaischen Arzneibuchs
eingehalten werden. Dies betrifft einerseits die in jeder
Pflanzenmonographie vorgegebenen Prifungen auf Iden-
titat, Reinheit und Gehalt, andererseits fir Arzneidrogen
allgemein geltende Regelungen beziglich Untersuchun-
gen auf Rickstdnde und Kontaminanten. Um die Quali-
tatssicherung innerhalb der Herstellung pflanzlicher Arz-
neimittel vom Feld bis zu den Patientiinnen zu
gewahrleisten, missen Pflanzen im Rahmen von Good
Agricultural and Collection Practice (GACP) geerntet und
unter Good-Manufacturing-Practice-(GMP-)Bedingungen
verarbeitet werden. , Lebensmittel“ bedeutet: sicher; , Arz-
neimittel“ bedeutet: sicher und wirksam. ®
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Arzneimittelinteraktionen
mit Pflanzenextrakten:
wenn Natur auf
Pharmakologie trifft

Univ.-Prof. Dr. med. Harald H. Sitte
Wien

Wundersubstanz
Curcumin: Fakt oder Fake?

2
P
\i,

N/ "l

"N

Univ.-Doz. Mag. Dr. Reinhard Langer
St. Pélten

flanzenextrakte werden weltweit in der traditionel-

len wie modernen Medizin eingesetzt, haufig in

Form komplexer Gemische mit einer Vielzahl phar-
makologisch aktiver Inhaltsstoffe. Diese therapeutische
Vielfalt birgt jedoch ein erhebliches Risiko fur Interaktio-
nen mit konventionellen Arzneimitteln. Besonders in Sys-
temen wie der traditionellen chinesischen Medizin oder
bei polyherbalen Praparaten erschwert die Vielzahl poten-
ziell wirksamer und interagierender Substanzen eine pra-
zise Vorhersage pharmakokinetischer und pharmakody-
namischer Effekte. Ein zentrales Problem liegt in der
fehlenden Standardisierung und unzureichenden analyti-
schen Kontrolle vieler pflanzlicher Préparate, was sowohl
Dosierungsvariabilitat als auch Verunreinigungen zur Fol-
ge haben kann. Am Beispiel Johanniskraut wird die klini-
sche Relevanz solcher Interaktionen illustriert: Die Induk-
tion von Cytochrom-P450-Enzymen durch Hyperforin
kann die Wirksamkeit zahlreicher gleichzeitig verabreich-
ter Arzneimittel drastisch vermindern. Auch andere
pflanzliche Praparate wie Cannabis und isoliertes Canna-
bidiol (CBD) werfen neue Fragen zur Interaktionspotenz
auf. Sowohl CBD als auch Tetrahydrocannabidiol kénnen
wichtige Leberenzyme hemmen oder modulieren, was zu
verdanderten Plasmaspiegeln anderer Medikamente fih-
ren kann, insbesondere bei Antiepileptika, Antikoagulan-
zien und Psychopharmaka. Gleichzeitig bleibt die Quali-
tatssicherung von Cannabisprodukten, insbesondere im
Bereich Selbstmedikation, unzureichend reguliert. ()
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urcumin ist ein Hauptinhaltsstoff der Rhizome

von Curcuma longa und Curcuma zanthorrhiza.

Curcuma-Pulver hat in Asien eine lange Tradition
als Gewdlirz. Die Arzneidroge und Zubereitungen daraus
werden z. B. in der chinesischen Medizin und im Ayurveda
als traditionelle Arzneimittel verwendet. Curcuma ist ein
wesentlicher Bestandteil des Currypulvers.
Auch in Europa findet Curcuma breite Verwendung, so-
wohl als Lebens- und Nahrungserganzungsmittel als
auch als Arzneimittel. Die Bewertung der Europaischen
Arzneimittel-Agentur ergab, dass die Ergebnisse aus kon-
trollierten klinischen Prifungen mit pflanzlichen Zuberei-
tungen aus Curcumarhizom nicht flr eine Zulassung als
Arzneimittel ausreichen. Allerdings sind fir manche Zu-
bereitungen die Voraussetzungen fur die Registrierung
als traditionelles pflanzliches Arzneimittel erfdillt.
Die Reinsubstanz Curcumin zahlt weltweit zu den Natur-
stoffen mit den meisten wissenschaftlichen Publikatio-
nen. Die Schwerpunkte der Forschungsarbeiten betreffen
die pharmazeutische Chemie mit der Suche nach struktu-
rellen Analoga mit interessanten Wirkungen, die pharma-
zeutische Technologie mit der Suche nach Lésungen, um
die Bioverflgbarkeit zu erhéhen, und die Pharmakognosie
im weitesten Sinn mit der Suche nach Wirkmechanismen
bis hin zu klinischen Priifungen. Trotz dieser intensiven
Forschungsbemiihungen sind aktuell keine Arzneimittel
mit Curcumin als Wirkstoff zugelassen oder registriert.
Im Vortrag werden aus der Fille an Publikationen Beispie-
le aus verschiedenen Forschungsrichtungen mit Fokus
auf die Evidenz zur klinischen Wirksamkeit prasentiert
und der Versuch einer Bewertung von Fakten und Fake-
News unternommen. {
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Topische Anwendungen bei
entziindlichen
Hauterkrankungen

Prof. Dr. Ute Wélfle
Freiburg/Brsg.

Prostata und Harnwege:
evidenzbasierte
Phytotherapie in der
Urologie ist moglich!

Y Priv.-Doz. Dr. med. Peter J. Olbert
Brixen

n den letzten Jahren wurden einige neue pflanzliche

Arzneimittel, Medizinprodukte und Hautpflegemittel

fur die topische Behandlung von entziindlichen
Hauterkrankungen entwickelt. Besonders gut belegt ist
die Wirksamkeit von Inhaltsstoffen aus dem StBholz und
der Blutwurz bei der atopischen Dermatitis. Die Blutwurz
zeigt darliber hinaus einen vasokonstriktiven Effekt ver-
gleichbar zu Hydrokortison ohne glukokortikoidahnliche
Nebeneffekte. Ein neuer vielversprechender Therapiean-
satz zur duBerlichen Behandlung einer geschadigten
Hautbarriere sind Bitterstoffe, die an Bitterstoff-Rezepto-
ren der Haut binden und die Keratin- und Lipidsynthese
der Keratinozyten anregen. Reaktive Sauerstoffspezies
spielen eine wichtige Rolle bei der Entstehung von Kon-
taktekzemen. Im repetitiven Waschtest zeigte Luteolin,
ein Flavonoid mit stark antioxidativer Wirkung, eine
Schutzwirkung gegen die irritative Kontaktdermatitis.
Das dtherische Ol aus Korianderfriichten besteht zu 60—
75 % aus Linalool und ist sehr gut vertraglich. Es weist
eine breite antiseptische Wirkung z. B. gegen Streptokok-
ken-, Staphylokokken- und Candida-albicans-Infektionen
auf. Eine Birkencreme bestehend aus einem betulinrei-
chen Birkenkorkextrakt, Wasser und einem Pflanzendl ist
fur die Behandlung exsudativer Dermatosen und Verbren-
nungen sowie frilhen Stadien der aktinischen Keratose
sehr gut geeignet. (]

ie Prophylaxe und Therapie von Harnwegsinfek-

ten und Uberaktiver Blase mit Phytotherapie

und anderen komplementiren Therapieverfah-
ren haben in der Pharmazie und in der Urologie ebenso
eine lange Tradition wie die Behandlung der typischen
»Mannerbeschwerden®, die haufig auf die altersbedingte
VergroBerung der Prostata und strukturelle Veranderun-
gen des mannlichen unteren Harntrakts zurilickzufiihren
sind.
Die wachsenden regulatorischen Anforderungen an die
Zulassung von Naturheilmitteln, Phytotherapeutika und
Medizinprodukten (auch auf europaischer Ebene) sowie
die zunehmende Konkurrenz groBer, namhafter Konzer-
ne auf dem komplementarmedizinischen Markt haben
dazu gefiihrt, dass sich das Marketing gegentiber den ver-
schreibenden Mediziner:innen, aber auch den Patient:in-
nen selbst mehr und mehr auf wissenschaftliche Daten
stitzt, die meist unter kontrollierten Bedingungen, oft
prospektiv, und manchmal sogar randomisiert generiert
wurden.
Ziel dieses Vortrages soll es sein, fur die oben genannten
Indikationen die wichtigsten komplementdrmedizini-
schen Therapieprinzipien wissenschaftlich einzuordnen
und diejenigen schwerpunktmaBig zu betrachten, die auf
Grund von Studienergebnissen mit hohem Evidenzgrad
auch Erwahnung in nationalen oder internationalen Leit-
linien finden. (]
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Neu am Markt: von
Sangerkraut, Herzgespann,
Feigenkaktus etc.

Mag. Dr. Elisabeth Eichenauer
Wien

Resorption von
Wirkstoffen: peroral -
dermal — pulmonal

Priv.-Doz. Dr. Victoria Klang
Wien

eit Janner 2022 sind mehr als 30 neue Phytoarznei-

mittel und traditionell pflanzliche Registrierungen

auf den Markt gekommen. Im Rahmen dieses Vor-
trages wird auf verschiedene neue pflanzliche Arznei-
mittel und Medizinprodukte eingegangen, mit dem Haupt-
augenmerk auf deren Wirksamkeit und vorhandene
klinische Studien.
Ein Kombinationspraparat bestehend aus sieben verschie-
denen pulverisierten Drogen ist zur Anwendung bei ersten
Anzeichen und wahrend einer Erkaltung neu auf dem
Markt. Klinische Studien liefern bereits Evidenz dieses Arz-
neimittels bei der Behandlung von nichtbakterieller Tonsil-
litis und mildem Verlauf von COVID-19. Pastillen mit wass-
rigem Sangerkraut-Extrakt werden bei Beschwerden im
Hals- und Rachenraum angewendet. Deren klinische Wirk-
samkeit ist durch Beobachtungsstudien bei Halsschmer-
zen und Stimmproblemen belegt. Extrakte des Feigenkak-
tus, zusammen mit verschiedenen Carbonaten, oder auch
mit einem Olivenblatterextrakt, sind als verschiedene Me-
dizinprodukte zur Behandlung von Reflux und stillem Re-
flux im Handel. Zur Therapie von nervéser Anspannung
oder nervos bedingten Herzbeschwerden steht ein Prapa-
rat mit Herzgespann zur Verflgung. Die positive Wirkung
bei Hypertonie und begleitenden Angst- und Schlafsté-
rungen wurde klinisch bestatigt. Barentraubenblatter sind
nun zur Behandlung von unkomplizierten Harnwegsinfek-
tionen als Tabletten erhdltlich. Die Wirksamkeit wurde in
zwei klinischen Studien beobachtet. ®

Literatur bei der Verfasserin
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ie technologische Entwicklung von Arzneimit-

teln befasst sich damit, Wirkstoffe je nach ihren

chemisch-physikalischen Eigenschaften mog-
lichst effizient an ihren Wirkort am oder im Kérper zu
bringen. Die Entwicklung marktreifer Produkte birgt viele
Herausforderungen — nicht nur im Fall von klassischen
»,small molecules“ und vielgestaltigen Biologika, sondern
auch im Fall komplexer pflanzenbasierter Vielstoffgemi-
sche. In diesem Vortrag werden die Grundlagen und Be-
sonderheiten der Wirkstoffresorption Uber verschiedene
Applikationswege rekapituliert, und aktuelle Forschungs-
ansatze zur Verbesserung von Formulierungseigenschaf-
ten und Wirkstoffresorption mit Fokus auf Phytothera-
peutika werden vorgestellt. [ )



BERICHT

Pharmakobotanische
Wochenexkursion

Krakaudorf/Steiermark
28.6.-5.7.2025

Lukas Thurner

as Ziel der ,,Pharmakobotanischen Exkursion®
lag dieses Jahr im Krakautal. Unter den Gber 40
Teilnehmer:innen befanden sich einige Studie-
rende, die hier von der Exkursion berichten und ihre Ein-
driicke festhalten.
Sieben Studierende konnten fiir die Veranstaltung ein Sti-
pendium in Anspruch nehmen. Dafiir sei der OGPHYT,

der Adler-Apotheke und den Firmen Dr. B6hm und Gatt-
Koller auch an dieser Stelle sehr herzlich gedankt.

Die Teilnehmer:innen erfreuten sich an Landschaft und
Flora der sauren Béden des (sub-)alpinen Raums. Ziele
der sechs Tageswanderungen waren unter anderen das
Hubenbauerntérl (2.051 m), Etrachsee (1.374 m), Ran-
tensee (1.878 m), Sauofensee (1.975 m) sowie der Glns-
ter Wasserfall.

Die wissenschaftliche Leitung dieser Exkursion, Johannes
Saukel, David Prehsler und Sabine Glasl-Tazreiter, ver-
stand es auch dieses Jahr wieder, umfassendes Wissen zu
vermitteln. Jede:r Einzelne der Studierenden freute sich
Uber die Moglichkeit, gemeinsam mit den Exkursionslei-
ter:innen sowie erfahrenen anderen Teilnehmer:innen ein
Grundwissen in Pharmakobotanik aufzubauen. o
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Fachkurzinformationen

Uvicur® Giberzogene Tabletten

Bezeichnung des Arzneimittels: Uvicur® tberzogene Tabletten. Qualitative und quan-
titative Zusammensetzung: Eine Uberzogene Tablette enthalt 265 mg Trockenextrakt
aus Barentraubenblattern (Uvae ursi folium), entsprechend 62,3 - 77,7 mg Hydrochi-
nonderivate, berechnet als wasserfreies Arbutin (Spektrophotometrie); DEV 3,5-5,5:
1; Auszugsmittel: Ethanol 60% (V/V). Sonstiger Bestandteil mit bekannter Wirkung:
60 mg Lactose-Monohydrat. Sonstige Bestandteile: Mikrokristalline Cellulose, Lacto-
se-Monohydrat, Hypromellose, Siliciumdioxid hochdispers wasserfrei, Magnesiumste-
arat, Macrogol, Titandioxid (E 171), O-Lack-griin (Lack auf Aluminiumhydroxidbasis
aus einer Mischung von Chinolingelb (E104) und Indigotin (E132)), Langkettige Parti-
alglyceride. Anwendungsgebiete: Traditionelles pflanzliches Arzneimittel zur Linde-
rung der Symptome leichter wiederkehrender Infektionen der unteren Harnwege wie
Brennen beim Wasserlassen und/oder haufiges Wasserlassen, nachdem ernsthafte
Erkrankungen von einem Arzt ausgeschlossen wurden. Dieses Arzneimittel ist ein tra-
ditionelles pflanzliches Arzneimittel, das ausschlieBlich auf Grund langjahriger Ver-
wendung fir das Anwendungsgebiet registriert ist. Dieses Arzneimittel wird angewen-
det bei erwachsenen Frauen ab 18 Jahren. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit
gegen den Wirkstoff oder gegen einen der sonstigen Bestandteile, Nierenerkrankun-
gen. Darreichungsformen, PackungsgréBen: PVC/PVAC/Aluminium-Blisterpackungen
in einem Umkarton. PackungsgréBen: 40, 60 und 100 Uberzogene Tabletten. Es wer-
den moglicherweise nicht alle PackungsgréBen in den Verkehr gebracht. Inhaber der
Zulassung: Schaper & Briimmer GmbH & Co. KG, Bahnhofstr. 35, D-38259 Salzgitter.
Vertrieb: MEDICE Arzneimittel GmbH, RémerstraBe 14, 5400 Hallein, Osterreich, eine
Tochter der MEDICE Arzneimittel Pltter GmbH & Co. KG, www.medice.at. Rezept-
pflicht/Apothekenpflicht: Rezeptfrei, apothekenpflichtig. Pharmakotherapeutische
Gruppe: Urologika, Andere Urologika. ATC-Code: GO4BX. Weitere Informationen be-
treffend Warnhinweise und VorsichtsmaBnahmen fur die Anwendung, Wechselwir-
kungen mit anderen Mitteln, Nebenwirkungen und Gewodhnungseffekte entnehmen
Sie bitte der veréffentlichten Fachinformation. Stand der Information: 02/2024

Canephron® forte Dragees:

Qualitative und quantitative Zusammensetzung - 1 Uberzogene Tablette enthalt:
Centaurii herba (Tausendgtldenkraut) 36 mg, Levistici radix (Liebstockelwurzel)
36 mg, Rosmarini folium (Rosmarinblatter) 36 mg. Sonstige Bestandteile mit be-
kannter Wirkung: Glucose-Sirup 2,17 mg, Lactose-Monohydrat 90,00 mg, Sucrose
(Saccharose) 120,86 mg. Sonstige Bestandteile: Tablettenkern: Lactose-Monohyd-
rat, Magnesiumstearat, Maisstarke, Povidon K25, Hochdisperses Siliciumdioxid,
Uberzug: Calciumcarbonat, natives Rizinusél, EisenOxid(E172), Maisstarke, Dext-
rin, Glucose-Sirup, Montanglycolwachs, Povidon K30, Sucrose (Saccharose), Schel-
lack (wachsfrei), Talkum, Riboflavin (E101), Titandioxid (E171). Anwendungsgebie-
te: Canephron forte ist ein traditionelles pflanzliches Arzneimittel zur
unterstltzenden Behandlung und zur Erganzung spezifischer MaBnahmen bei
leichten Beschwerden (wie haufigem Wasserlassen, Brennen beim Wasserlassen
und haufigem Harndrang) im Rahmen von entzindlichen Erkrankungen der ablei-
tenden Harnwege; zur Durchspulung der Harnwege zur Verminderung der Ablage-
rung von NierengrieB3. Das Arzneimittel ist ein traditionelles pflanzliches Arzneimit-
tel, das ausschlieBlich aufgrund langjahriger Verwendung fir die genannten
Anwendungsgebiete registriert ist. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen die
Wirkstoffe, gegen andere Apiaceen (Umbelliferen, z. B. Anis, Fenchel), gegen Ane-
thol (Bestandteil von &dtherischen Olen) oder gegen einen der sonstigen Bestandtei-
le; Magengeschwiir; Durchspiilungstherapie bei ©demen infolge eingeschrankter
Herz- oder Nierenfunktion; arztlich empfohlener Reduktion der FlUssigkeitsaufnah-
me ATC-Code: GO4BX. Stand der Information 02/2024.

Corimia® Filmtabletten;

Zusammensetzung: 1 Filmtablette enthélt: 150 mg Herzgespannkraut (Leonuri car-
diacae herba); Anwendungsgebiete: Traditionelles pflanzliches Arzneimittel zur Lin-
derung von Symptomen bei nervdser Anspannung sowie nervos bedingten Herzbe-
schwerden wie Palpitationen, nachdem ernsthafte Erkrankungen vom Arzt
ausgeschlossen wurden. Dieses Arzneimittel wird angewendet bei Erwachsenen ab
18 Jahren. Gegenanzeigen: Corimia® darf nicht eingenommen werden bei Uberemp-
findlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der in Abschnitt 6.1 genannten sonstigen
Bestandteile sowie in der Schwangerschaft. Pharmakotherapeutische Gruppe: ande-
re Herzmittel. ATC-Code: CO1E. Inhaber der Zulassung: Adler Pharma Produktion
und Vertrieb GmbH. Rezeptpflicht/ Apothekenpflicht: rezeptfrei, apothekenpflichtig.
Weitere Angaben zu den besonderen Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fir
die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstige Wech-
selwirkungen, Fertilitat, Schwangerschaft und Stillzeit sowie Nebenwirkungen sind
der veréffentlichten Fachinformation zu entnehmen.

Lasea 80 mg Weichkapseln.

Inhaber der Zulassung: Dr. Willmar Schwabe GmbH & Co. KG, Willmar-Schwabe-Str.
4, 76227 Karlsruhe, Deutschland. Qualitative und Quantitative Zusammensetzung:
Wirkstoff: Jede Weichkapsel enthdlt 80 mg Lavendeldl (Lavandula angustifolia Mill.,
aetheroleum). Sonstiger Bestandteil mit bekannter Wirkung: Sorbitol, etwa 12 mg/
Weichkapsel. Liste der sonstigen Bestandteile: Kapselinhalt: Rapsdl, raffiniert. Kap-
selhulle: Succinylierte Gelatine; Glycerol 85%; Sorbitol 70%, flssig (nicht kristallisie-
rend). Anwendungsgebiete: Pflanzliches Arzneimittel zur Behandlung temporarer
angstlicher Verstimmung. Lasea wird angewendet bei Erwachsenen. Gegenanzeigen:
Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der in Abschnitt 6.1 genannten
sonstigen Bestandteile. Leberfunktionsstorung (siehe Abschnitt 5.2). Pharmakother-
apeutische Gruppe: Andere Anxiolytika, ATC-Code: NO5BXO05 (Lavandulae aethero-
leum) Abgabe: Rezeptfrei, apothekenpflichtig. Weitere Angaben zu Dosierung, Warn-
hinweisen und VorsichtsmaBnahmen, Wechselwirkungen, Schwangerschaft und
Stillzeit, Nebenwirkungen und Haltbarkeit sind der veréffentlichten Fachinformation
zu entnehmen. Stand: 06.2024/DKA
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Gewinnspiel!

Lef:lr'l:_u(h
Hﬁfl‘pf!anzenkunde

[T

Jetzt mitspielen und eines
von 3 Exemplaren des Bu-
ches ,,Lehrbuch Heilpflan-
zenkunde®, 2024, Verlag
Karl F. Haug, gewinnen!

Unter welchen zwei
Bezeichnungen ist das

fiir die Venenwirkungen
hauptverantwortliche
Saponingemisch aus
Rosskastaniensamen bekannt?

a) Aesculin
b) Aescin

c) Esculetin
d) Escin

Senden Sie die Antwort an:

Osterreichische Gesellschaft fiir Phytotherapie
(GGPHYT),

c/o Abteilung fiir Pharmakognosie der Universitat
Wien, Pharmaziezentrum, Josef-Holaubek-Platz 2,
1090 Wien, oder per E-Mail an: info@phytotherapie.at

Einsendeschluss ist der 15. September 2025.

Unter allen richtigen Einsendungen werden 3
Exemplare des Buches ,Lehrbuch Heilpflanzen-
kunde: Grundlagen — Anwendung — Therapie®,

6. aktualisierte und erweiterte Auflage, 2024, Verlag
Karl F. Haug, verlost. Der Rechtsweg und eine
Barabldse sind ausgeschlossen.

Auflésung Gewinnspiel von Heft 3/2025

Richtige Antwort: c), fur die Behandlung der Malaria ist
Artemisia annua bekannt geworden. Wir gratulieren den
Gewinner:innen des Gewinnspiels aus phytotherapie.at
Heft 3/2025: Marzena P. aus Wien, Miriam Z. aus Haus-
mannstatten und Verena H. aus Inprugg!

Wir wiinschen viel Gewinn bei der Verwendung des Bu-
ches ,Schilcher: Leitfaden Phytotherapie“!



TERMINE UND HIGHLIGHTS

OGPHYT

Phytopharmaka und Phytotherapie in
der Apothekenpraxis

OGPHYT/Osterreichische Apothekerkammer
Lehrgang fir Apotheker:innen und
apothekenassoziierte Berufsgruppen
Informationen zum Lehrgang, zu Kursinhalten,
Terminen, Anmeldung etc.: www.phytotherapie.at

OGPHYT-Diplom Phytotherapie/FAM

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

Fragen bezlglich An-/Abmeldung bitte an
FAM|AUSTRIA, office@fam.at

Lehrgang 2024/25

Modul VII: 27., 28. September 2025, Ybbs/Donau
Modul VIII: 6., 7. Dezember 2025, mit Prifung,
Ybbs/Donau

Lehrgang A 2025/26

Modul 3A: 13., 14. September 2025, mit Exkursion,
Ybbs/Donau

Modul 4A: 8., 9. November 2025, Ybbs/Donau

Lehrgang B 2025/26

Modul 3B: 11., 12. Oktober 2025, mit Exkursion,
Ybbs/Donau

Modul 4B: 29., 30. November 2025, Ybbs/Donau

Exkursionen

Aktuelle Informationen werden laufend auf der OGPHYT-
Homepage bekannt-gegeben: www.phytotherapie.at.
Anfragen auch an: exkursionen@phytotherapie.at

Begiinstigungen fiir OGPHYT-Mitglieder

Pharmakobotanische Exkursionen
ErmaBigte Teilnahmegebiihr fir OGPHYT-Mitglieder.
www.phytotherapie.at, Exkursionen.

Fortbildungszentrum Allgemeinmedizin (FAM)

ErmaBigte Teilnahmegebihr beim Lehrgang ,,Phyto-
therapie“, aber auch bei allen anderen FAM-Seminaren,
www.fam.at, office@fam.at

OGPHYT-Diplom Phytotherapie/Schloss
Hofen

Informationen zu Diplom und Kursinhalten:
www.phytotherapie.at, www.schlosshofen.at/bildung/
gesundheit

Fragen bezlglich An-/Abmeldung bitte an Frau Beate
Schuchter: beate.schuchter@schlosshofen.at,

+43 5574 4930421

Lehrgang 2025/2026, abwechselnd in Schloss Hofen
und Innsbruck

Modul 3: 3., 4. Oktober 2025, Innsbruck

Modul 4: 9., 10. Janner 2026, Lochau/Schloss Hofen

Phytotherapie Jahreskongress 2025
Deutsche Gesellschaft fr Phytotherapie (GPT)
~Herausforderungen und Chancen der Phytotherapie“
Hannoversch Minden bei Gottingen, 25.-27.
September 2025

Young Researcher Workshop am 24.-25. September
2025

www.phytotherapie.de, info@phytotherapie.de

OGPHYT-Generalversammlung 2025

20. November 2025, Wien
www.phytotherapie.at

Tetranationaler Kongress 2026

Der gemeinsame Kongress von SMGP, éGPhyt, NVF
und GPT wird am 24.-26. September 2026 zum The-
ma ,,Nichtlbertragbare Erkrankungen“ in Mlnster
(Westfalen) stattfinden.

European Scientific Cooperative on Phytotherapy
(ESCOP)

Kostenfreier Onlinezugang zu den ESCOP-Monogra-
phien, ESCOP.com, info@phytotherapie.at

Zeitschrift flr Phytotherapie (Deutschland)
Offizielles Organ der Gesellschaft fiir Phytotherapiee. V.,

6 Hefte/Jahr, Normalpreis: 127,00 €, Vorzugspreis fur
OGPHYT-Mitglieder: 77,00 €

(jeweils zuzliglich 24,50 € Versandkosten). Thieme Ver-
lag Stuttgart, www.thieme.de, info@phytotherapie.at

Besuchen Sie bitte fiir Aktuelles auch die Website

der OGPHYT: www.phytotherapie.at mit dem internen
Mitgliederbereich
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Webinarserie Phytofluencer 2025

Das erwartet Sie bei Phytofluencer:

e Mehrteilige Webinarserie zu evidenzbasierter Phytotherapie
e Spannende Themen mit hohem Praxisbezug

e Jedes Modul mit digitaler Weltreise, gefiihrt von Mag. pharm. Johannes Hochleitner, PhD
und interaktivem Phyto-Quiz, live moderiert von Mag. pharm. Karoline Sindelar, MSc

Im Fokus:

Modul 24.09.25 19:00 | Mag. pharm. Clemens Feldmann ‘
4 » Gesund altern: ’

Pflanzliche Unterstiitzung im Alter Ginkgo
biloba

Modul 15.10.25 19:00 | Mag. pharm. Karoline Sindelar, MSc %
» Aus der Kraft der Natur: \

5 Pflanzliche Therapien bei Erkaltung und Infektionsanfalligkeit Pelargonium

Bitte beachten Sie, dass die Anmeldemdglichkeit spatestens am Vortag des Webinars endet und eine Anmeldung am Tag
des Webinars nicht mehr mdéglich ist. Vielen Dank.

Erfahre
Spannendes
zum Thema

Phytotherapie

Schwab
Mit freundlicher Unterstiitzung von Afxs‘t'\;?ae
S|

@ {GIZV4  From Nature. For Health.



OGPHYT

Jetzt Mitglied werden

und Zeitschrift und Newsletter beziehen!

Die Osterreichische Gesellschaft fir Phytotherapie férdert die rationale Beschiftigung mit dem pflanzlichen
Arzneischatz in wissenschaftlicher und allgemeinmedizinischer Hinsicht. Wir sind Arzt:innen, Pharmazeut:innen
aus der Apotheke, der Industrie und Universitat sowie Vertreter:innen der Wirtschaft und Gesundheitsbehérden.
Veranstaltungen, Informationen und Unterlagen stehen allen Mitgliedern des eingetragenen Vereins zur Verfiigung.

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

Anmeldung: am einfachsten online auf www.phytotherapie.at (Uber
die Gesellschaft > Mitgliedschaft), oder senden Sie untenstehenden
Kupon per Post oder E-Mail

(info@phytotherapie.at) an:

Osterreichische Gesellschaft fiir Phytotherapie

p- A. Abt. fiir Pharmakognosie der Universitiat Wien,
Pharmaziezentrum, Josef-Holaubek-Platz 2, 1090 Wien

EME Hier geht'c zur

Anmeldung

..............................................................................

Name

Adresse

Telefon

E-Mail

[ ] Bitte senden Sie mir auch die Zeitschrift und den kostenlosen Newsletter!

Unterschrift

..............................................................................

Tht—ifﬁjr ”e at
Phyt
ma“”*ammﬂm

........................................

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

........................................



