FORSCHUNG

Phytotherapie
bei somatoformen Storungen

Wirksame pflanzliche Kombinationen

Der folgende Beitrag stellt
eine Zusammenfassung eines
Artikels dar, in dem Prof. Dr.
med. Karin Kraft pflanzliche
Alternativen zu den normaler-
weise verschriebenen Anxio-
lytika, Sedativa und Antide-
pressiva vorstellt'. Prof. Kraft
ist Inhaberin des Lehrstuhles
fiir Naturheilkunde der Uni-
versitdt Rostock. Weiter ist sie
Prisidentin der Gesellschaft
fiir Phytotherapie, der deut-
schen Schwestergesellschaft

der SMGP.

Christoph Bachmann

Einleitung

Somatisierungsbeschwerden gemdss F45.0
und F45.1 manifestieren sich haufig als
Angste und Depressionen. Die Standardbe-
handlung dieser Stoérungen besteht aus
der Verschreibung von Anxiolytika, Seda-
tiva und Antidepressiva. Diese Arzneimittel
weisen bekannte Nebenwirkungen wie
Mundtrockenheit, innere Unruhe und Se-
dierung auf. Weiter besteht ein Abhangig-
keits- und Gewohnungspotenzial. Viele

Patienten sind deshalb nicht bereit, diese
Praparate anzuwenden.

Als Alternative bieten sich pflanzliche Prapa-
rate an, die gegen Angste und Depressionen
wirksam sind.Verschiedene Studien konnten
die Wirksamkeit verschiedener Arzneipflan-
zen belegen. Dazu gehoren Extrakte aus der
Wurzel von Baldrian (Valeriana officinalis),
aus den Zapfen des Hopfens (Humulus lupu-
lus), aus den Blattern der Melisse (Melissa of-
ficinalis), aus dem Kraut der Passionsblume
(Passiflora incarnata), aus dem Johannis-
kraut (Hypericum perforatum) sowie aus
dem Ol von Lavendel (Lavandula officinalis).

Wirkungsweise

Bei der Wirkungsweise dieser pflanzlichen
Praparate spielt der Neurotransmitter
Gamma-Aminobuttersaure (GABA) eine
zentrale Rolle. Er wird von den herkdmm-
lichen Praparaten gegen somatoforme Be-
schwerden, zum Beispiel von den Benzo-
diazepinen, aktiviert. Auch die Extrakte der
erwahnten Arzneipflanzen aktivieren die
GABA, jedoch jede auf eine eigene Weise. Je
nachdem, um welchen Extrakt es sich han-
delt, bindet er an die GABA,-Rezeptoren,
steigert die GABA-Freisetzung, hemmt die
GABA-Reuptake oder den Abbau von GABA.
Ausserdem konnten weitere Wirkungen
nachgewiesen werden, wie eine zentrale
Sedierung, eine Aktivitat im cholinergen
System des ZNS sowie anxiolytische Wir-
kungen. Die Wirkungsweise des Johannis-
krautes beruht gleichzeitig auf einer un-
spezifischen Wiederaufnahmehemmung
verschiedener Neurotransmitter wie Nor-
adrenalin, Serotonin, Dopamin, GABA und
Glutamat sowie auf der Modulation der
entsprechenden Rezeptoren.

Klinische Studien

Bei folgenden Beschwerden konnte die
Wirksamkeit mit klinischen Studien nach-
gewiesen werden:

& Patienten mit generalisierten Angstzu-
standen: Passionsblumenextrakt erwies
sich nach vier Wochen als ebenso wirk-
sam wie 30 mg Oxazepam pro Tag (1).

@ Konzentriertes Lavendeldl (8o mg/Tag)
zeigte innerhalb von sechs Wochen eine
ebenso gute anxiolytische Wirksamkeit
wie 0,5 mg Lorazepam/Tag (2, 3).

@ Johanniskraut (2x300 mg/Tag) wirkte
bei Somatisierungsstérungen (F45.0
bzw. F45.1) innerhalb von sechs Wochen
anxiolytisch und hob sich bei der Res-
ponderrate (45,3%) deutlich gegen Pla-
zebo (20,9%) ab (4, 5).

Kombinationen von pflanzlichen Extrakten

scheinen besser zu wirken als Monoprapa-

rate. Ein Praparat, das neben einem Johan-
niskraut- auch Baldrianextrakt® enthalt,
wirkt friiher und starker anxiolytisch sowie
spannungslosend als Johanniskraut alleine

(6,7). Ein Kombinationspraparat aus Ex-

trakten von Pestwurz, Baldrian, Passions-

blume und Melisse’ erwies sich bei Patien-
ten mit Somatisierungsstorungen in einer
zweiwochigen Behandlung gegen Plazebo

als deutlich Uberlegen (8).

Angst

Pflanzliche Arzneimittel zur Therapie von
Angstzustanden eignen sich dann be-
sonders, wenn es sich um eine mittel- bis
langfristige Behandlung handelt. Eine gute
Beratung ist aber erforderlich, insbeson-
dere die Information Uber die Latenzzeit,
die bis zu einer Woche dauern kann. Die fol-
genden pflanzlichen Praparate konnen
auch zur Behandlung von durch Angst be-
dingte Folgebeschwerden verwendet wer-
den.

1 Originalartikel: Kraft K.: Mit Melisse und Laven-
del gegen Angst und Depression? MMW Fortschr.
Med. 2011(15); 153; 35.

2 Dieses Praparat ist in der Schweiz nicht im Handel.
3 Das Praparat ist in der Schweiz unter dem Na-
men Relaxane® im Handel.
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Angst bei somatoformen Stdrungen: Hier
empfiehlt sich eine Kombination aus Bal-
drian und Hopfen, Melisse oder Passions-
blume. Passionsblume kann allenfalls auch
alleine zur Anxiolyse eingesetzt werden.
Angst mit Unruhe: Hier bewahrt sich Bal-
drian mit Hopfen, da dieser auch sedie-
rende Eigenschaften hat.

Angst mit Konzentrationsstérungen: In die-
sem Fall eignet sich eine Kombination aus
Baldrian und Melisse.

Zur Behandlung von Angstzustanden gibt
es neuerdings auch ein Praparat mit Laven-
delsl.*

Das oben erwahnte Kombinationspraparat
aus Extrakten von Pestwurz, Baldrian, Pas-
sionsblume und Melisse ist in der Schweiz
zur Behandlung nervoser Spannungs- und
Unruhezustande zugelassen.

Depression

Johanniskrautextrakt wirkt mit einer Ta-
gesdosis von 600 mg gegen psychovegeta-
tive Storungen, depressive Verstimmungs-
zustande, Angst und/oder nervose Unruhe.
Entsprechende Prdparate haben weder
eine sedierende Wirkung noch ein Abhan-
gigkeitspotenzial. Es muss beachtet wer-
den, dass eine Latenzzeit von mindestens
14 Tagen besteht. Die Maximalwirkung tritt
nach drei bis fiinf Wochen ein, die Mindest-
therapiedauer betragt drei Monate, emp-
fohlen werden sechs Monate. Die Respon-
derrate von Johanniskrautpraparaten ist
vergleichbar mit denjenigen von syntheti-
schen Antidepressiva. Die Vertraglichkeit
der Johanniskrautpraparate bei der Be-
handlung von leichten bis mittelschweren
Depressionen ist den synthetischen Prapa-
raten aber deutlich Gberlegen.

UAW und Kontraindikationen

Die beschriebenen pflanzlichen Arzneimit-
tel sind bei schweren endogenen Depres-
sionen nicht wirksam. Spezifische UAW
und Kontraindikationen von Baldrianwur-
zel, Hopfenzapfen, Melisseblattern und
Passionsblumenkraut sind nicht beschrie-
ben. Eine Kombination aus Passionsblume
und Baldrianwurzel kann allenfalls bei syn-
thetischen gabaergen Arzneimitteln eine
Wirkungsverstarkung  hervorrufen und
sollte daher nicht eingesetzt werden. Das

4 Das Praparat heisst Lasea® und ist in Deutsch-
land, nicht aber in der Schweiz,im Handel.

5 Inder Schweiz sind Johanniskrautprdparate, die
flr leichte bis mittlere Depression zugelassen sind,
rezeptpflichtig.

beschriebene pestwurzhaltige Kombina-
tionspraparat ist bei schweren Leberscha-
den kontraindiziert. Die typischen Neben-
wirkungen synthetischer Antidepressiva
wie Mundtrockenheit, innere Unruhe und
Sedierung ist bei Johanniskraut nicht be-
kannt. Hier wurde von GIT-Symptomen,
einer erhohten Lichtempfindlichkeit und
Hautsymptomen berichtet. Die oft be-
schriebene Fototoxizitat spielt in den the-
rapeutisch verwendeten Konzentrationen
keine Rolle. Es gibt eine Reihe von Arznei-
mitteln, wie Cyclosporin oder andere Im-
munsuppresiva, Proteaseinhibitoren oder
Zytostatika, bei deren Einnahme nicht
gleichzeitig Johanniskrautpraparate einge-
setzt werden dirfen. Weiter kann Johan-
niskraut die Plasmaspiegel mit unklarer kli-
nischer Konsequenz gewisser Arzneimittel
reduzieren. Bei gewissen oralen Kontra-
zeptiva besteht daher theoretisch die Ge-
fahr von Blutungen und unerwiinschten
Schwangerschaften.

Bei gleichzeitiger Einnahme von cumarin-
artigen Antikoagulanzien sollte der Gerin-
nungsstatus intensiver Gberpruft werden.

Zusammenfassung

Da die beschriebenen pflanzlichen Arznei-
mittel ein gunstigeres Nebenwirkungs-
profil als entsprechende synthetische Pra-
parate aufweisen, sind sie nicht rezept-
pflichtig.’ *

Anschrift des Verfassers
Dr. Christoph Bachmann
Hirschmattstrasse 46
6006 Luzern
c.a.bachmann@bluewin.ch
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