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Ginseng: die Panacea oder ein
Mittel fur gezielte Behandlung?

Verschiedene Anwendungsmaglichkeiten

Der folgende Artikel zeigt
eine Ubersicht iiber die ver-
schiedenen Wirkungen und
Anwendungsmaoglichkeiten
von Panax ginseng, dessen
klinische Evidenz fiir Kognitiv-
funktionen, Gemiitslage, Aus-
dauer und Vitalitit, aber auch
fiir das Wohlbefinden in der
Menopause durch zahlreiche

Studien belegt wird.

0. Petrini, L.E. Petrini

Einfithrung

Verschiedene Pflanzenarten werden unter
dem Sammelnamen Ginseng zusammen-
gefasst. Das Konzept «Ginseng» ist fast im-
mer mit Leistungsforderung verbunden, je-
doch besitzen die verschiedenen Pflanzen
mit diesem Namen auch verschiedene Ei-
genschaften. Koreanischer oder asiatischer
Ginseng (botanisch: Panax ginseng C.A.
Meyer [Araliaceae]) wird hauptsachlich in
den kalten, gemassigten Regionen Nord-
ostchinas und der koreanischen Halbinsel
angebaut (1). Asiatischer Ginseng gedeiht
von Japan uber Taiwan bis hin zu Sibirien
ausdehnt. Amerikanischer Ginseng (Panax
quinquefolium L.) wird vor allem in den
nordlichen Teilen von Nordamerika, ein-
schliesslich British Columbia und Ontario,
Kanada, wie auch Wisconsin, Minnesota,

Abbildung 1: Panax ginseng C.A. Meyer — Habi-
tusbild der blithenden Pflanze.

Kentucky und West Virginia in den Verein-
igten Staaten angebaut. Eleutherococcus
senticosus (Rupr.et Maxim.) Maxim (Aralia-
ceae), der sibirische Ginseng, wird ge-
wohnlich in Korea und Russland wild ge-
sammelt oder kultiviert.

Als «echter» Ginseng wird die Art Panax
ginseng bezeichnet. Sie stammt urspriing-
lich aus zwei grosseren Regionen, Korea
und der Volksrepublik China (2). Chinesen
waren von seinen menschendhnlichen
Wurzeln schon immer fasziniert und nann-
ten deshalb die Pflanze «Menschenwur-
zel». Diese Wurzel ist in der traditionellen
chinesischen Medizin hoch geschatzt.

Aus pharmakologischer Sicht gehort Gin-
seng zu den Adaptogenen (3). Diese Sub-
stanzen modulieren bestimmte Phasen
des Adaptationssyndroms. Entweder redu-
zieren sie Stressreaktionen in der Alarm-
phase oder verzégern beziehungsweise
verhindern die Erschopfungsphase. Eleu-
therococcus, asiatischer Ginseng und auch
Rhodiola roseal.(4,5) sind Pflanzen, denen
eine adaptogene Wirkung zugeschrieben

Abbildung 2: Die Ginsengwurzel mit der typi-
schen menschenahnlichen Form.

wird. Wissenschaftliche Evidenz liber me-
dizinische Eigenschaften von Eleuthero-
coccus und Rhodiola ist beschrankt (5, 6),
dagegen weisen verschiedene Artikel auf
die positive Wirkung des asiatischen Gin-
sengs auf erhohte, physische und mentale
Leistungen sowie auf Mudigkeits- und
Stressbekdmpfung hin.

Der echte Ginseng konnte seinen guten
Ruf wahrend des tausendjahrigen Ge-
brauchs aufrechterhalten, und seine Wir-
kung konnte bei ausgewahlten Indikatio-
nen gezeigt werden. Man glaubt, dass
hauptsachlich die Ginsenoside fir die
Wirksamkeit der Pflanze verantwortlich
sind, obwohl auch andere Inhaltsstoffe zu
dem fir pflanzliche Heilmittel charakteris-
tischen Effekt synergistisch beitragen.
Fehlende Kenntnisse der inharenten Eigen-
schaften von Ginseng, unterschiedliche
Extraktionsverfahren, der Gebrauch un-
wirksamer Ersatzstoffe oder sogar Fal-
schungen lassen manchmal an der Wirk-
samkeit von Ginseng zweifeln. Zum
Beispiel wurde im Verlauf eines Evalua-
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tionsprogrammes seitens des American Bo-
tanical Council aufgedeckt, dass zwischen
13 flr einen Blindtest ausgewahlten Gin-
sengprodukten die Qualitat und die Quan-
titat der Ginsenoside erheblich variierte (7).
Die Herstellung standardisierter Ginseng-
extrakte erlaubte schliesslich, konsistente
Ergebnisse in der praklinischen und klini-
schen Forschung zu produzieren (2).

Viele Studien wurden durchgefiihrt, um
den Wirkungsmechanismus von Ginseng
zu erforschen. Es gibt inzwischen genu-
gend Hinweise, dass Ginseng die Physiolo-
gie sowohl im zellularen als auch im ma-
kroskopischen Bereich beeinflusst. In der
Literatur findet man Berichte, dass Gin-
seng gegen Midigkeit und Stress wirkt so-
wie Lernen und Gedachtnis positiv be-
einflusst. Klinische Forschung hat gezeigt,
dass standardisierte  Ginsengextrakte
Schwache, Erschopfungszustande und
Mudigkeit positiv beeinflussen und die
mentalen Fahigkeiten und das Immunsys-
tem unterstiitzen kdnnen (8). Die meisten
praklinischen und klinischen Studien mit
Ginseng wurden mit dem standardisierten
Ginsengextrakt G115®" durchgefiihrt. Die-
ser Extrakt enthdlt genau definierte Men-
gen von acht Ginsenosiden. Die nachfol-
gende Ubersicht beschreibt deshalb
vorwiegend Ergebnisse von mit diesem
Extrakt durchgefiihrten Prifungen.

Klinische Pharmakologie von
Ginseng

Pharmakokinetik

Uber 200 verschiedene Inhaltsstoffe von
Panax ginseng sind bisher chemisch cha-
rakterisiert worden. Deshalb ist es sehr
schwierig, pharmakokinetische Studien
mit  Ginsengextrakten durchzufihren.
Immerhin ist die Kinetik von ausgewahlten
Ginsenosiden in zwei Studien (9, 10) be-
stimmt worden. Diese Untersuchungen
zeigen, dass diese Substanzen vom
menschlichen Korper, wenn auch nur in
geringen Mengen, absorbiert werden.

Immunmodulierende Wirkung

Scaglione et al. (11) berichteten, dass zwei
Extrakte von Panax ginseng eine immun-
modulierende Wirkung in normal gesun-
den Freiwilligen entfalteten. 60 gesunde
Frauen und Manner, zwischen 18 und 50
Jahre alt, wurden in eine plazebokontrol-

'standardisierter Extrakt Panax ginseng C.A. Meyer
G115®, Ginsana SA, Schweiz

lierte Doppelblindstudie eingeschlossen,in
der die Wirkung eines wassrigen Ginseng-
extrakts, von Plazebo und Ginsengwurzel
auf das Immunsystem verglichen wurde.
Die Probanden nahmen wahrend acht Wo-
chen alle zwolf Stunden eine Kapsel der ih-
nen zugeordneten Behandlung ein. Alle Pa-
rameter wurden in den Leukozyten des
peripheren Blutes vor, dann vier und acht
Wochen nach Behandlungsbeginn be-
stimmt. Bei den mit den beiden Ginseng-
praparaten behandelten Patienten waren
die intrazellulare Chemotaxis sowie der
Phagozytoseindex und die -fraktion stati-
stisch signifikant verbessert (p < 0,05).

In einer zweiten Studie untersuchten Sca-
glione et al. (12) die Wirkung von Ginseng
auf die Aktivitat der alveolaren Makropha-
gen von Patienten mit chronischer Bronchi-
tis. Der wassrige Ginsengextrakt konnte die
Immunreaktion der alveolaren Makropha-
gen bei chronisch kompromittierten Pa-
tienten verbessern und dirfte somit eine
wichtige Rolle in der Vorbeugung und The-
rapie von Atemwegserkrankungen spielen.

Sauerstoffaufnahme

Verschiedene Studien untersuchten den
Einfluss von Ginseng auf die Oxigenierung
und Deoxigenierung von Hamoglobin
(siehe [13] fur ein Beispiel). Die Wirkung von
Gni5® auf die Leistung und Sauerstoffauf-
nahme gut trainierter Athleten wurde
ebenso in einer Reihe von Studien unter-
sucht (14—18), welche jedoch nur be-
schrankt wissenschaftlich wertvoll sind.
Diese Wirkung von Ginseng ist immer noch
nicht bewiesen, weil keine entsprechenden
GCP-Studien durchgefuhrt wurden.

Zerebrovaskuldre Wirkung

Die Wirkung eines Panax-ginseng-Extrakts
auf zerebrovaskulare Defizite wurde in ei-
ner offenen, plazebokontrollierten klini-
schen Studie und in einer randomisierten,
dreiarmigen  Doppelblindstudie
sucht (19, 20). Beide Studien wurden leider
nicht nach den heutigen modernen Stan-
dards durchgefuihrt. Trotzdem weisen die
Resultate darauf hin, dass Ginseng den ze-
rebralen Blutfluss positiv beeinflussen
konnte. Diese ermutigenden Resultate
konnten einen Gebrauch von Ginseng in
geriatrischen Patienten rechtfertigen.

unter-

Ginseng: klinische Evidenz
Mdudigkeit, vielfach eine Folge stressbe-
dingter Storungen, beeinflusst die Leis-

tung und vermindert die Immunantwort.
Gemass Karpen (21) verursachen stressbe-
dingte Stérungen 75 bis 95 Prozent der
Arztbesuche in den USA. Stress beeinflusst
das Immunsystem, indem das komplexe
Regelwerk im menschlichen Korper (22) ge-
stort wird. Dies kann das menschliche Le-
ben positiv oder negativ beeinflussen. Dau-
erstress kann zu ernsthafter physischer
oder psychischer Krankheit fihren, wobei
Midigkeit das am meisten verbreitete
Symptom ist. Midigkeit ist deshalb nicht
nur ein physischer,sondern (und meistens)
auch ein psychologischer Zustand.

In diesem Zusammenhang erweist sich die
zweifache Wirkungsweise von Ginseng, die
immunmodulatorische Wirkung (23) sowie
seine glinstige Wirkung auf die Gemdts-
lage und kognitive Funktionen (24), als vor-
teilhaft.

Immunmodulatorische Wirkung

Scaglione et al. (25) fiihrten eine plazebo-
kontrollierte, randomisierte, multizentri-
sche Doppelblindstudie durch, um die po-
tenzierende Wirkung von Ginsengextrakt
auf die Grippeimpfung zu bestimmen (19).
114 Freiwillige wurden wahrend zwolf Wo-
chen mit 100 mg Ginsengextrakt b.i.d. und
133 mit Plazebo behandelt. Vier Wochen
nach Behandlungsbeginn wurden die Stu-
dienteilnehmer gegen Grippe geimpft. Zwi-
schen der vierten und zwolften Woche der
Behandlung erkrankten 42 Teilnehmerin der
Plazebogruppe und nur 15 in der Ginseng-
gruppe an Grippe, wobei der Unterschied
statistisch hochsignifikant war (p < 0,001).In
Woche 8 erreichte der durchschnittliche
Antikérpertiter 171 Einheiten in der Plazebo-
und 272 Einheiten in der Ginsenggruppe
(p < 0,0001).In den Wochen 8 und 12 war die
Aktivitat der naturlichen Killerzellen in der
Ginsenggruppe fast doppelt so hoch wie
diejenige in der Plazebogruppe (p < 0,0001).
Eine offene, ebenfalls von Scaglione und
Mitarbeitern (26) durchgefiihrte, verglei-
chende Studie untersuchte die Wirkung
des standardisierten Ginsengextrakts auf
die bakterielle Keimzahl im Bronchial-
system von Patienten mit chronischer
Bronchitis wahrend eines akuten Anfalls.
75 Patienten wurden in die Studie einge-
schlossen und mit 875 mg Amoxycillin und
125 mg Clavulansaure b.i.d behandelt.
Dann wurden die Teilnehmer zufallig in
zwei Gruppen unterteilt: die eine (n = 37)
erhielt nur eine antibiotische Behandlung,
die andere (n = 38) zusatzlich 100 mg b.i.d.
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des standardisierten  Ginsengextrakts
G115®. Die Behandlung dauerte durch-
schnittlich neun Tage. Bei 44 der 75 einge-
schlossenen Patienten konnte die Keim-
zahl bestimmt werden. Die Auswertung
der Keimzahlentwicklung zeigte signifi-
kante Effekte zwischen den Gruppen und
Tagen. Statistisch signifikante Gruppen-
unterschiede wurden an den Tagen 4,5, 6,7
und marginal auch an Tag 8 beobachtet.
Der Logrank-Test zeigte, dass die Zeit bis zur
vollstandigen Eliminierung der Bakterien
zwischen den Gruppen statistisch signifi-
kant verschieden war (¢ = 6,2127, p =
0,0127). Die mittlere Anzahl Tage, bis keine
Bakterien mehr nachgewiesen werden
konnten, war in der Antibiotika- und Gin-
senggruppe deutlich tiefer (Durchschnitt
59 + 03) als in der Antibiotikagruppe
(Durchschnitt 6,7 + 0,3). Patienten unter
Ginsengbehandlung hatten eine signifi-
kant schnellere bakterielle Clearance als
Patienten, die nur Antibiotika erhielten.

Einfluss auf kognitive Funktionen

und Gemiitslage

D'Angelo et al. (27) untersuchten die Wir-
kung eines Ginsengextrakts auf die
psychomotorische Funktion von 16 gesun-
den Freiwilligen. In einer plazebokontrol-
lierten Doppelblindstudie erhielten die
Versuchsteilnehmer 100 mg eines stan-
dardisierten Ginsengextrakts oder Plazebo
b.i.d wahrend zwolf Wochen. Die Ginseng-
gruppe zeigte eine bessere Leistung im
Kopfrechnen, jedoch bestanden keine
Gruppenunterschiede bei motorischen
Funktionen, Wiedererkennung und visuel-
ler Reaktionszeit.

Eine plazebokontrollierte Crossover-Doppel-
blindstudie untersuchte, ob eine einmalige
Einnahme von Ginseng eine demonstrier-
bare Wirkung auf die Gemdtslage und vier
verschiedene Aspekte der kognitiven Leis-
tung haben konnte (28). 20 junge, freiwillige
Probanden erhielten 200 mg, 400 mg und
600 mg eines standardisierten Ginsengex-
trakts und ein entsprechendes Plazebo als
Einzeldosis in einer zufalligen Reihenfolge
mit einer siebentagigen Auswaschperiode
zwischen den Behandlungen.

Die kognitiven Funktionen wurden vor der
Behandlung, dann 1, 2'/;, 4 und 6 Stunden
nach der Produkteeinnahme getestet. Eine
signifikante Verbesserung der Faktoren
«Gedachtnisqualitat» und «sekundares
Gedachtnis» wurde zu allen Zeitpunkten
nach der Einnahme von 400 mg Ginseng

beobachtet. Die 200-mg- und 600-mg-Do-
sen waren mit einer signifikanten Ab-
nahme des Faktors «Geschwindigkeit der
Aufmerksamkeit» erst zu einem spateren
Testzeitpunkt assoziiert. Die subjektiv be-
urteilte Wachsamkeit war sechs Stunden
nach der Einnahme der geringsten Dosis
ebenfalls reduziert. Das zeigt, dass Ginseng
eine messbare Wirkung auf die kognitiven
Funktionen austibt. Obwohl nur 20 Freiwil-
lige in die Studie eingeschlossen wurden,
kann man doch aufgrund des sehr zuver-
lassigen Crossover-Designs den Schluss
ziehen,dass Ginseng bei gesunden, jungen
Leuten giinstig auf das Gedachtnis wirkt.
Gleichzeitig zeigt diese Studie zum ersten
Mal, dass bei akuter Verabreichung von
Ginseng eine Modulation der Stimmung
und der kognitiven Leistungen erfolgt.

Ausdauer und Vitalitat

Die Fahigkeit von Ginseng, Ausdauer und
Vitalitat zu verbessern, wurde in klinischen
Studien untersucht. In einer randomisier-
ten, plazebokontrollierten Doppelblindstu-
die wurden 60 zwischen 22 und 8o Jahre
alte Freiwillige wahrend zwdolf Wochen mit
einem Ginsengextrakt oder Plazebo behan-
delt (29). Verglichen mit Plazebo zeigten die
Teilnehmer in der Ginsenggruppe eine
deutliche Verbesserung der Reaktionszeit,
der Koordination beider Hande, der Erho-
lungsphase und des Erholungsquotienten.
Forgo et al. (15) flihrten eine randomisierte,
plazebokontrollierte  Doppelblindstudie
durch, um die Wirkung eines standardisier-
ten Ginsengextrakts auf das allgemeine
Wohlbefinden, die Reaktionsfahigkeit und
Lungenfunktion zu untersuchen. 60 frei-
willige, 30 bis 60 Jahre alte Manner und
Frauen wurden wahrend zwolf Wochen
mit 100 mg Ginseng b.i.d oder Plazebo be-
handelt. Die Messungen fur die Reaktions-
zeit und Lungenfunktion zeigten signifi-
kante Gruppenunterschiede mit einem
Trend zugunsten der Ginsenggruppe.
Schlafmuster, Konzentration, Vitalitat und
Stimmung waren bei den mit Ginseng be-
handelten Teilnehmern, verglichen mit Pla-
zebo, deutlich verbessert (p < 0,001).

Gross et al. (30, 31) untersuchten die Wir-
kung von Ginseng auf die Lungenfunktio-
nen, die Fahigkeit zur Sauerstoffaufnahme
und Gehfahigkeit bei Patienten mit schwe-
ren chronischen Atemwegserkrankungen.
Die Behandlung mit Ginseng verbesserte
bei diesen Patienten die Lungenfunktionen
und Sauerstoffaufnahme. Die Gehdistanz

in sechs Minuten vergrosserte sich von
600 auf1,500 Meter.

Wirkung auf Symptome der Menopause
Ginseng hat keine Wirkung auf den weib-
lichen Hormonspiegel, doch beeinflusst er
offensichtlich Gemutsschwankungen wah-
rend der Menopause. 49 Frauen, die in der
Menopause wahrend drei Monaten mit
100 mg b.i.d. standardisiertem Ginsengex-
trakt behandelt wurden, berichteten von
positiven Behandlungseffekten aufden all-
gemeinen Gesundheitszustand (32).

In einer randomisierten, plazebokontrollier-
ten Doppelblindstudie wurden 384 sympto-
matisch postmenopausale Frauen wahrend
16 Wochen mit10o mg Ginseng Extrakt b.i.d.
(n =193) oder Plazebo (n = 191) behandelt,
um die Wirkung von Ginseng auf die Le-
bensqualitat und den Hormonspiegel zu
untersuchen. Ginseng zeigte keine Wirkung
auf die vasomotorischen Symptome, war
aber bei der Verbesserung des Wohlbefin-
dens und der Linderung subjektiver Sym-
ptome dem Plazebo Uberlegen (33).

Sicherheit von Ginseng

Die Sicherheit von Ginseng ist durch die kli-
nischen Studien mit gesunden Freiwilligen
und Patienten sowie durch seinen Ge-
brauch durch Millionen von Patienten in
vielen Landern weltweit gut profiliert.

In klinischen Studien mit Ginseng wurden
selten Nebeneffekte erwahnt. Das Fehlen
von Berichten Gber Nebenwirkungen sug-
geriert, dass Ginseng im Allgemeinen we-
nige Nebenwirkungen und wenn (ber-
haupt von nicht schwerwiegender Natur
verursacht.

Trotzdem sollte man wahrend der Behand-
lung mit pharmakologisch aktiven Produk-
ten immer mit Nebenwirkungen rechnen.
Das gilt auch fir mit Plazebo behandelte
Patienten in klinischen Studien. Die meis-
ten klinischen Studien entdeckten keine
Nebenwirkungen, oder sie traten in der
Ginseng- und Plazebogruppe mit gleicher
Inzidenz auf. Eine kirzlich veroffentlichte,
systematische Ubersicht tber die Sicher-
heit von Ginsengprodukten (34) kam zum
Schluss, dass die Einnahme von P-ginseng-
Monopraparaten selten mit Nebenwirkun-
gen oder mit Drogeninteraktionen assozi-
iert ist. Dokumentierte Nebenwirkungen
waren meistens von milder Intensitat und
voribergehend.

Zusammenfassend kann gesagt werden,
dass die vorhandenen Daten das ausge-
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zeichnete Sicherheitsprofil von standardi-
sierten Ginsengextrakten bestatigen.

Schlussfolgerungen

Nach den hier erwahnten, klinischen Stu-
dien bewirkt der echte Ginseng eine Ver-
besserung des Wohlgefiihls, der kognitiven
Funktionen und der immunologischen Pa-
rameter.

Die kognitiven Funktionen verbessernde
Eigenschaften von G115® wurden eindeutig
durch Kennedy et al. (28) gezeigt und be-
statigen die Resultate ahnlicher vorherge-
hender Studien, welche aber nicht nach
denselben strikten wissenschaftlichen Kri-
terien durchgefiihrt wurden. Wesnes et al.
(35) konnten bei Krankenschwestern und
Hilfsschwestern, die Nachtschicht arbeite-
ten, zeigen, dass eine zwdlfwochige Be-
handlung mit Ginseng und einer Vitamin-
Mineralstoff-kombination deren mentale
Leistung und physische Mudigkeit glinstig
beeinflusste. Diese Wirkung ist in Einklang
mit der bekannten glinstigen, akuten Wir-
kung von Ginseng, jedoch darf der poten-
zielle Beitrag der Vitamine in dieser Studie
nicht vernachlassigt werden.
Abschliessend zeigten Studien, die zu ver-
schiedenen Indikationen wie Psychoasthe-
nie oder Menopause durchgeftihrt wurden,
keine direkte Verbesserung der Symptoma-
tologie der zugrunde liegenden Krankheit,
jedoch eine guinstige Wirkung von Ginseng
auf das Wohlgefiihl und die Stimmung.
Echter Ginseng ist sicher nicht das von
Marketing und Werbung in den héchsten
Tonen angepriesene Allheilmittel, jedoch
konnte eine Anzahl von Wirkungen klar
nachgewiesen werden. Aufgrund seiner
immunmodulierenden Eigenschaften und
seiner glinstigen Wirkung auf kognitive
Funktionen konnte echter Ginseng sicher
eine interessante Option im medizinischen
Arsenal sein, sei es in Verbindung mit
Stressbehandlung oder um nachlassende
kognitive Funktionen zu unterstitzen.
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