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P r o d u k t p r o f i l

yspepsie, Völlegefühl, Blähungen, 
Verstopfung, Durchfall, Unwohl-
sein – dies sind häufige Symptome in 
der täglichen Praxis des Hausarztes. 
Eine Praxisbeobachtung in Basel* 
untersuchte die Wirkung eines Phy-

topharmakons mit einem Frischpflanzenauszug 
aus Bitterer Schleifenblume auf diese Symptome.

Patienten: In die Anwendungsbeobachtung wurden 470 
Patienten mit dyspeptischen Symptomen eingeschlossen. 
Die Untersuchung umfasste sowohl Patienten mit neu dia-
gnostizierten Reizmagen-/Reizdarm-Symptomen, als auch 
Patienten mit bekannten Reizmagen-/Reizdarmbeschwerden, 
bei denen aufgrund einer ungenügenden Wirkung oder we-
gen unerwünschter Nebenwirkungen ein Therapiewechsel 
notwendig wurde. 

Material: Für die Anwendungsbeobachtung wurde das 
pflanzliche Arzneimittel Iberogast® ausgewählt, weil in doppel-
blinden, placebokontrollierten Studien gezeigt werden konnte, 
dass das pflanzliche Präparat die typischen Symptome von 
Reizmagen/Reizdarmsyndrom (Aufstoßen, Übelkeit, Erbre-
chen, frühes Sättigungsgefühl, Appetitlosigkeit, Blähungen, 
Obstipation, Diarrhöe, retrosternales 
Druckgefühl, epigastrischer Schmerz, 
abdominale Schmerzen und/oder 
Krämpfe) nach einer Behandlungsdauer 
von vier Wochen signifikant verbessern 
konnte. 

Ablauf: Zu Beginn der Anwendungs-
beobachtung wurden die Reizmagen-/
Reizdarmsymptome erfasst, deren Häu-
figkeit ermittelt und der Schweregrad 
bestimmt. Der betreuende Arzt war in 
der Folge frei, Dosierung, Dauer und Be-
handlungsart (kontinuierliche Therapie; 
Bedarfstherapie = On-demand-The-
rapie) der Therapie festzusetzen. Der 
Therapieerfolg wurde in regelmäßigen 
Intervallen (nach 1, 2, und 4 Wochen) 
kontrolliert. Die verschiedenen Sym-
ptome wurden dokumentiert, sowie 
deren Häufigkeit und Schweregrad fest-
gehalten. Aufgrund der Beschwerden 
wurde über das weitere Vorgehen ent-
schieden (Weiterführen der bisherigen 
Therapie, Dosisanpassung, Therapie-
wechsel). 

D
Resultate: 454 

Patienten wurden in 
die Endauswertung 
eingeschlossen (134 
Männer, 306 Frauen). 
Davon hatten 8 eine 
organische Krank-
heit (3 Patienten 
mit entzündlicher 
Darmkrankheit, 5 
mit psychiatrischer 
Diagnose); bei zwölf 
weiteren Patienten war keine Diagnose angegeben. Diese 20 
Patienten wurden von der weiteren Analyse ausgeschlossen.

Therapie: 74 Prozent erhielten eine tägliche Dosierung 
von 3 x 20 Tropfen Iberogast (Standarddosierung), 24 Prozent 
erhielten 2 x 20 Tropfen Iberogast pro Tag; bei den restlichen 
2 Prozent der Patienten wurde entweder eine andere Dosie-
rung gewählt oder die Angaben sind unklar. Die überwiegende 
Mehrheit der Patienten startete mit einer kontinuierlichen 
Behandlung; nach zwei Wochen war bei einem Teil der Pati-
enten nur noch eine On-demand-Therapie notwendig oder 

Phytopharmakon bessert 
Symptome bei Reizmagen 
und Reizdarm
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Schlussfolgerung: Iberogast® ist zur Behandlung von 
funktionellen Symptomen im Magen-Darm-Trakt eta-
bliert. Der vorliegende Erfahrungsbericht bestätigt, 
dass Iberogast® zur Behandlung von Symptomkom-
plexen wie «Reizmagen» oder «Reizdarm» erfolgreich 
eingesetzt werden kann. Die Anwendungsbeobach-
tung ergab eine sehr gute Lebensqualität und eine 
gute Gesamtzufriedenheit der Patienten und der be-
handelnden Ärzte unter hausärztlichen Bedingungen 
sowie in der gastroenterologischen Praxis.

die Behandlung konnte wegen Beschwerdefreiheit vollständig 
sistiert werden. 

Symptomverlauf: Die Mehrheit der Patienten war am 
Ende der Beobachtungsdauer beschwerdefrei. Eine Minder-
heit klagte über persistierende Symptome; die restlichen 
Patienten waren unter der Behandlung vorerst beschwerdefrei 
geworden, klagten aber zum Teil am Ende der Beobachtungs-
dauer über ein Rezidiv der Symptome.

Iberogast-Tropfen. Zusammensetzung: 100 ml enthalten alkoholischen Frischpflanzenauszug 
aus Iberis amara/Bittere Schleifenblume (15,0 ml), alkoholische Drogenauszüge aus Angelikawurzel  
(10,0 ml), Kamillenblüten (20,0 ml), Kümmel (10,0 ml), Mariendistelfrüchten (10,0 ml), Melissen-
blättern (10,0 ml), Pfefferminzblättern (5,0 ml), Schöllkraut (10,0 ml), Süßholzwurzel (10,0 ml). 
Auszugsmittel für alle Drogen: 30 Vol% Ethanol. Das Arzneimittel enthält 31 Vol% Alkohol. 1 ml 
entspricht 20 Tropfen. Wirkstoffgruppe: Sonstige Mittel für das alimentäre System. Anwendungs-
gebiete: Zur Behandlung von funktionellen und motilitätsbedingten Magen-Darm-Erkrankungen 
wie Reizmagen- und Reizdarmsyndrom (einschließlich Magen- und Darmspasmen) sowie zur 
unterstützenden symptomatischen Behandlung bei Gastritis. Gegenanzeigen: Iberogast darf 
nicht bei bekannter  Überempfindlichkeit gegenüber einem der Bestandteile eingenommen 
werden. Sonstige Bestandteile: Ethanol, Wasser. Abgabe: Rezeptfrei, apothekenpflichtig. 
Zulassungsinhaber: Steigerwald Arzneimittelwerk, Darmstadt, Deutschland. Vertrieb: Madaus, 
Wien. Weitere Angaben zu Warnhinweisen und Vorsichtsmaßnahmen, Wechselwirkungen 
und Nebenwirkungen sowie zur Anwendung in Schwangerschaft und Stillzeit sind der 
veröffentlichten Fachinformation zu entnehmen.

rkältungskrankheiten gehören zu 
den häufigsten Beschwerdebildern, 
mit denen Patienten in die Arzt-
praxis kommen. Symptome der 
klassischen Rhinitis, Sinusitis und 
Bronchitis treten im Rahmen einer 

banalen Erkältungskrankheit am häufigsten auf. 
Aus Angst vor einer bakteriellen Infektion wer-
den jedoch viel zu oft zu früh Antibiotika verlangt, 
was negative Folgen haben kann. 
Daher sollten Alternativen mit den 
Patienten besprochen werden. Eine 
wirksame Möglichkeit Erkältungs-
krankheiten kausal zu begegnen ist 
der Spezialextrakt EPs® 7630 aus 
den Wurzeln der Kapland-Pelar-
gonie, den immer mehr Fachleute 
empfehlen.

Neun von zehn Erkältungserkrankungen werden durch Vi-
ren verursacht. Nur bei einem geringen Teil von fünf bis zehn 
Prozent sind Bakterien Auslöser der Erkrankung. Doch nur 
bei bakteriellen Infektionen sind Antibiotika wirksam. Bei 
den durch Viren verursachten Erkältungskrankheiten kön-
nen Antibiotika nichts ausrichten. Im Gegenteil, sie können 
sogar schaden, denn seit langem beobachten internationale 

Antibiotika nicht immer sinnvoll

Gesundheitsbehörden ein Ansteigen von Keimen, die wegen 
des sorglosen Umgangs mit Antibiotika resistent wurden.

Aktuelle Studien zeigen außerdem, dass das Asthma- und 
Allergierisiko steigt. Eine aktuelle niederländische Arbeit 
spricht von einem um 265 Prozent erhöhten Risiko an Asth-
ma zu erkranken, wenn Kinder während der ersten beiden 
Lebensjahre selbst Antibiotika erhalten.1 Es empfiehlt sich 
daher, auch andere Behandlungsmöglichkeiten in Betracht 
zu ziehen. 

Kaloba® - Die pflanzliche Alternative
Eine rein pflanzliche Alternative sind Kaloba®-Tropfen. Sie 

enthalten den Spezialextrakt EPs® 7630 aus den Wurzeln der 
Kapland-Pelargonie, botanisch Pelargonium sidoides. ➜

*Nach: Prof. Dr. med. Christoph Beglinger, Universitätsspital Basel, Abteilung für 
Hepatologie und Gastroenterologie. Hausarzt Praxis 2010/17: 34-37.

E

Kaloba® - Bei Erkältungen 
dreifach1 wirksam
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P r o d u k t p r o f i l
Kaloba® sollte be-

reits bei den ersten 
Anzeichen einer Er-
kältung eingenommen 
werden. 

Auch nach Abklingen 
der Symptome sollte 
die Einnahme einige 
Tage fortgesetzt wer-
den. So kann auch das 
Risiko eines Rückfalls 
minimiert werden. 
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1 Kummeling I. et al.: Early life exposure to antibiotics and the subsequent deve-
lopment of eczema, wheeze and allergic sensitization in the first 2 years of life. 
The KOALA Birth Cohort Study. Pediatrics 2007, 225-231.

2 Dreifacher Wirkmechanismus ausschließlich durch In-vitro-Studien belegt.

3 Conrad et al 2007 Pelargonium sidoides-Extrakt (EPs® 7630): Zulassung bestätigt 
Wirksamkeit und Verträglichkeit  WMW(2007) 157/13–14: 331–336.

Kaloba® – Tropfen zum Einnehmen: Registrierungsinhaber: Dr. Willmar Schwabe GmbH & Co. KG, Karlsruhe, Deutschland. Vertrieb in Österreich: Austroplant Arzneimittel GmbH, Wien.  
ZUSAMMENSETZUNG: Wirkstoff: 10 g (= 9,75 ml) Flüssigkeit enthalten 8,0 g Auszug aus Pelargonium sidoides-Wurzeln (1 : 8 – 10) (EPs® 7630). Auszugsmittel: Ethanol 11 % (m/m). 1 ml entspricht 21 Tropfen. 
HILFSSTOFFE: Glycerol 85 %, Ethanol. ANWENDUNGSGEBIETE: Traditionelles pflanzliches Arzneimittel zur Anwendung bei Erkältungskrankheiten. Die Anwendung dieses traditionell pflanzlichen Arzneimittels 
in den genannten Anwendungsgebieten beruht ausschließlich auf langjähriger Tradition. GEGENANZEIGEN: Kaloba® Lösung darf nicht eingenommen werden bei Überempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder 
einen der sonstigen Bestandteile des Arzneimittels. Pharmakotherapeutische Gruppe: Husten- und Erkältungspräparate. Abgabe: Rpfrei, apothekenpflichtig. Weitere Angaben zu Dosierung, Warnhinweisen 
und Vorsichtsmaßnahmen, Wechselwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit, Nebenwirkungen und Haltbarkeit sind der veröffentlichten Fachinformation zu entnehmen.

Kaloba® 20 mg – Filmtabletten: Registrierungsinhaber: Dr. Willmar Schwabe GmbH & Co. KG, Karlsruhe, Deutschland. Vertrieb in Österreich: Austroplant Arzneimittel GmbH, Wien.  
ZUSAMMENSETZUNG: 1 Filmtablette enthält 20 mg Trockenextrakt aus Pelargonium sidoides-Wurzeln (4 – 25 : 1) (EPs® 7630). Auszugsmittel: Ethanol 11% (m/m). HILFSSTOFFE: Maltodextrin, Mikrokristalline 
Cellulose, Lactose-Monohydrat, Croscarmellose-Natrium, gefälltes Siliciumdioxid, Magnesiumstearat, Hypromellose 5 mPas, Macrogol 1500, Eisenoxidgelb E 172, Eisenoxidrot E 172, Titandioxid E 171, Talkum,  
Simeticon, Methylcellulose, Sorbinsäure. ANWENDUNGSGEBIETE: Traditionelles pflanzliches Arzneimittel zur Anwendung bei Erkältungskrankheiten. Die Anwendung dieses traditionell pflanzlichen Arzneimittels 
in den genannten Anwendungsgebieten beruht ausschließlich auf langjähriger Verwendung. GEGENANZEIGEN: Überempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen Bestandteile. Pharmakothera-
peutische Gruppe: Husten- und Erkältungspräparate. Abgabe: Rpfrei, apothekenpflichtig. Weitere Angaben zu Dosierung, Warnhinweisen und Vorsichtsmaßnahmen, Wechselwirkungen, Schwangerschaft 
und Stillzeit, Nebenwirkungen und Haltbarkeit sind der veröffentlichten Fachinformation zu entnehmen.

Kaloba®-Tropfen sind für Kinder ab einem Jahr und für Er-
wachsene geeignet. Die empfohlene Dosierung für Kinder von 
ein bis fünf Jahren beträgt 3 Mal täglich 10 Tropfen und für 
Kinder von sechs bis zwölf Jahren 3 Mal täglich 20 Tropfen. 
Für Erwachsene gilt eine empfohlene Dosis von 3 Mal täglich 
30 Tropfen. 

Weiters gibt es Kaloba® auch als 20 mg-Filmtabletten. Die-
se sind für Kinder ab 6 Jahren und für Erwachsene geeignet. 
Die Dosierung für Kinder von 6 bis 12 Jahren beträgt 2 mal 
täglich eine Filmtablette, Erwachsene nehmen 3 mal täglich 
eine Filmtablette.

In Südafrika wird die Pflanze bereits seit Jahrhunderten 
gegen Erkältungskrankheiten eingesetzt. Für den Gesam-
textrakt in vitro wurden verschiedene Wirkmechanismen2 
gefunden. So wirkt der Spezialextrakt antiviral, antibakteriell 
und sekretomotorisch.3

Der dreifache Wirkmechanismus 2

Die drei Komponenten des Wirkmechanismus im Detail:

1. Antiviral 3
Die Induktion der Interferonproduktion vom Typ 1 (IFN 

alpha, IFN beta) gewährleistet besseren Zellschutz und Viren-
abwehr.

2. Antibakteriell 3

Die Bakterienanheftung an den Schleimhäuten wird ge-
hemmt und stellt somit einen entscheidenden Faktor zum 
Schutz des Respiraktionstraktes vor bakterieller Kolonisie-
rung, d. h. Infektion und Superinfektion, dar.

3. Sekretomotorisch3

Eine Erhöhung der Zilienschlagfrequenz beschleunigt den 
Abtransport zähen Schleims. Das Abhusten wird erleichtert 
und Bakterien der Nährboden für weitere Infektionen entzo-
gen.

Das Zusammenspiel dieser Wirkungen führt nach Einnahme 
des Extraktes zu einer  Besserung der Symptomatik bei Er-
kältungskrankheiten. Das Risiko bakterieller Komplikationen 
wird reduziert. Aber auch die typischen Begleitsymptome wie 
Abgeschlagenheit und Müdigkeit, die jede Erkältung begleiten, 
verschwinden rascher. Insgesamt kommt es durch die Einnah-
me von Kaloba® zu einer Verkürzung der Krankheitsdauer.



17PHYTO Therapie  1 |11

n der kalten Jahreszeit leiden viele unter Rhinitis und Sinusitis. 
Kein Wunder, denn in dieser Jahreszeit ist unser Immunsystem 
etwa 200 verschiedenen Verursachern des Schnupfens ausgesetzt 
und muss häufig an vielen Fronten gleichzeitig kämpfen. Zusätz-
lich sind wir oft der geheizten, trockenen Raumluft ausgesetzt. Als 
Folge trocknen unsere Schleimhäute häufig aus und bieten Erkäl-

tungsviren somit hervorragende Bedingungen um sich zu vermehren.

Bei der Bekämpfung der Eindringlinge wird verstärkt Nasensekret produziert, um das Eindrin-
gen weiterer Krankheitserreger zu verhindern, allerdings „blockiert“ dies unsere Nasenatmung. 
Schnell treten lästige Begleitsymptome wie Abgeschlagenheit, Kopfschmerzen und Fieber auf. 

Daher gilt: Beginnen Sie bereits bei den ersten Symptomen der Rhinitis mit dem Einsatz 
geeigneter Präparate! Gerade in der Anfangsphase einer Rhinitis können Sie gute Erfolge mit Phy-
topharmka erzielen und so die Ausweitung des Infekts verhindern. 

Sinupret® mit der einzigartigen Wirkstoffkombination der fünf Arzneipflanzen Enzianwurzel, 
Schlüsselblume, Ampfer, Holunderblüte und Eisenkraut wirkt sekretolytisch und fördert die kör-
pereigene mukociliäre Clearance, so dass die Flimmerhärchen ihre Tätigkeit wieder aufnehmen können. 

Gezielter Einsatz von Antibiotika
Der Einsatz von Antibiotika soll erst nach genauer Diagnose erfolgen und ist nicht immer notwendig, da der Großteil der Atemweg-

sinfekte durch Viren verursacht wird. Im Falle der notwendigen Antibiotika-Behandlung können Phytopharmaka wie Sinupret® jedoch 
die Antibiotika-Therapie unterstützen. Sinupret® ist auch für die Langzeiteinnahme geeignet. 

Flexible Darreichungsformen 
Sinupret® bietet für jeden die passende Darreichungsform an:
Sinupret® Tropfen: der Klassiker bei Rhinitis & Sinusitis für die ganze Familie.
Sinupret® Saft: der zuckerfreie wohlschmeckende Saft ist bestens für Kinder ab 2 Jahren geeignet. 
Er ist frei von künstlichen Farb- und Konservierungsstoffen.
Sinupret® Dragees bzw. Sinupret® forte Dragees: praktisch für unterwegs. Für Erwachsene geeignet.

Phytopharmaka 
helfen bei Atemwegsinfekten

P r o d u k t p r o f i l

Dr. med. Petra Maria Orina Zizenbacher

Naturheilkunde für die ganze Familie
448 S., zahlreiche farbige Abbildungen, Freya Verlag KG, 2011, €34,90, ISBN 978-3-99025-004-4

Aus ihrer großen Neigung zur Naturheilkunde hat die Wiener Allgemeinmedizinerin Petra Maria Orina 
Zizenbacher das vorliegende Buch geschrieben, das sich in 4 Teile gliedert: Teil I gibt eine knappe Übersicht 
über mögliche naturheilkundliche Maßnahmen bei verschiedenen Krankheitszuständen in alphabetischer 
Reihenfolge. Teil II beschreibt den menschlichen Körper aus naturheilkundlicher Sicht, wobei die Auto-
rin vielfach mit Fallberichten und Briefen von Patienten ihre eigenen Erfolge dokumentiert. Teil III gibt 
eine gute Übersicht über naturheilkundliche Anwendungen; einzelne Methoden wie die Urintherapie 
werden wohl nicht jedermanns Sache sein. Am umfangreichsten ist Teil IV, in dem rund 150 Heilpflanzen 
in alphabetischer Reihenfolge jeweils mit einem schönen Farbfoto dargestellt und im Hinblick auf ihre 
Anwendungsmöglichkeiten beschrieben werden; Hildegard von Bingen wird in diesem Abschnitt sehr 
oft zitiert.
Der Wert dieses Buches liegt in den praktischen Anleitungen, wie etwa bestimmte Tees oder Bäder zubereitet 
werden können. Ein ausführlicher Index am Ende des Buches erleichtert das Suchen. Gerade wegen der 
persönlichen Wertschätzung der Autorin durch den Rezensenten seien ein paar kritische Anmerkungen 
erlaubt: Teil I (Was wende ich an bei …?) wäre am Ende des Buches verständlicher als am Anfang, außerdem 
sollte angeführt werden, welche Maßnahmen nur vom Arzt bzw. nach ärztlicher Beratung durchgeführt 
werden dürfen. Ein Aderlass wird bei (zu) vielen Krankheiten empfohlen, selbst bei Chemotherapie. Gegen Prostatavergrößerung werden in 
Teil I sechs Pflanzen angeführt, aber nicht die Kürbiskerne, die erst im Teil II unter „Vergrößerung der Prostata“ aufscheinen. Die Nennung eines 
Firmennamens im Text für eine „phantastische Arnikasalbe“ ist unangebracht. Etliche (Recht)schreibfehler fallen störend auf, z. B. „Apenin“ 
(sic!) und „retroperetonealer Raum“ (sic, auch im Index!). Trotz dieser Einschränkungen kann das Buch für an Naturheilkunde interessierte 
Personen empfohlen werden.	                  						                                             Von Heribert Pittner
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Galanthamin
 Ein Alkaloid aus dem Schneeglöckchen  
 zur Alzheimer-Therapie

Dr. Astrid Obmann

Vorbild Natur von Astrid Obmann
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Alzheimer-Erkrankung ist erst nach 
dem Tod möglich: Histologisch werden 
intrazelluläre Faserbündel, die die soge-
nannten Tau-Proteine enthalten, sowie 
extrazelluläre Plaques und Fibrillen ge-
funden, die aus dem β-Amyloid-Protein 
(Aβ) bestehen.

Von der Degeneration sind vor allem 
cholinerge Neuronen betroffen, deren 
Ausfall die Lern- und Gedächtnisstö-
rungen maßgeblich mitbestimmt. Eine 
kausale Therapie ist derzeit nicht mög-
lich, die symptomatische Therapie bei 
leichten bis mittelschweren Formen 
betrifft die Verbesserung der choliner-
gen Erregungsübertragung. Dies gelingt 
durch den Einsatz der zentral wirk-
samen Acetylcholinesterasehemmer 
Donepezil, Rivastigmin und Galanta-
min (INN von Galanthamin), Tacrin ist 
aufgrund seiner Hepatotoxizität obso-
let [3]. 

Galanthamin kommt in Galanthus-, 
Leucojum- und Narcissus-Arten (Amaryl-
lidaceae) vor. Es wurde erstmals 1952 
aus den Zwiebeln des kaukasischen 
Schneeglöckchens (Galanthus woronowii 
A.Los.) isoliert, später auch in verwand-
ten Arten (z. B. G.elwesii, G.ikariae) 
nachgewiesen [4]. 

Chemisch gesehen ist Galanthamin 
ein Alkaloid mit Benzazepin-Grund-
struktur und wird als biosynthetische 
Variante des Lycorins angesehen, 
welches wesentlich an der Toxizität vie-
ler Amaryllidaceen beteiligt ist [5]. 

Das Schneeglöckchen dürfte in Osteu-
ropa und Russland als Arzneidroge bei 
der symptomatischen Behandlung von 
Poliomyelitis eine Rolle gespielt haben, 
zuverlässige verfügbare Informationen 
sind allerdings sehr begrenzt [6].

aut World Alzhei-
mer Report 2010 
wird die Zahl der 
Menschen, die an 
Demenzen leiden, 
weltweit auf 35,6 

Millionen geschätzt [2]. Die Prä-
valenz dementieller Syndrome 
nimmt mit steigendem Lebens-
alter zu: so sind bei 65-jährigen 
etwa 2 Prozent, bei 90-jährigen 
ca. 30 Prozent dement.

1957 wurde Galanthamin auch aus 
dem europäischen Schneeglöckchen 
(Galanthus nivalis) isoliert und kam 
erstmals unter dem Handelsnamen 
Nivalin® in Bulgarien mit der Indika-
tion Poliomyelitis auf den Markt. Seit 
den 1960er Jahren folgte eine Reihe 
von in-vivo Studien am Tier um die 
pharmakologische Wirkung genauer 
zu untersuchen. Dabei wurde auch 
die Gängigkeit durch die Blut-Hirn-
Schranke festgestellt, was die Substanz 
zunehmend interessanter machte. 

In vielen osteuropäischen Ländern 
wurde Galanthamin später auch zur 
Behandlung von Myasthenia gravis, 
Poliomyelitis, Trigeminus-Neuralgie 
und anderen Formen von Neuritis ein-
gesetzt [6]. Im Jahr 2000 kam der 
Wirkstoff in einigen europäischen 
Ländern zur Behandlung von Morbus 
Alzheimer als Reminyl® in den Handel, 
2001 in Österreich [7]. Mittlerweile ist 
der Patentschutz ausgelaufen und eine 
Reihe von Generika befindet sich am 
Markt.

Mehr als 50 Prozent aller demen-
tiellen Syndrome sind durch die 
Alzheimer-Erkrankung bedingt. Die 
allmählich einsetzenden und sich zu-
nehmend verstärkenden Störungen 
des Antriebs, der kognitiven Fähig-
keiten und der Orientierung, aber auch 
eine emotionale Dysfunktion machen 
im fortgeschrittenen Zustand eine 
selbständige Lebensführung unmög-
lich und führen zu Pflegebedürftigkeit. 
Die vollkommen sichere Diagnose der 

Naturstoffe spielen eine wichtige Rolle bei der Auffindung und Entwicklung neuer Arzneistoffe. Viele aus Pflanzen, Mikro-
organismen oder marinen Organismen gewonnene Substanzen werden entweder direkt als Arzneimittel verwendet oder 
dienen als Leitmoleküle bei der Entwicklung neuer Wirkstoffe. Als Beispiel seien hier Arzneimittel im Kampf gegen Krebs 
genannt: mehr als 40 % der seit den 40er Jahren verfügbaren Strukturen sind Naturstoffe oder semisynthetische Derivate 
bzw. werden synthetisch in Anlehnung an die bekannten Strukturen hergestellt. [1] Diese Serie präsentiert Pflanzen und deren 
Inhaltsstoffe, die heute einen wichtigen Beitrag zur Therapie verschiedenster Krankheiten leisten.

L
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Galanthamin moduliert allosterisch 
die nikotinischen Acetylcholin-Rezep-
toren im Gehirn und ist ein reversibler 
Hemmer der Acetycholinesterase. 
Dadurch kann temporär die Konzentra-
tion von Acetylcholin im synaptischen 
Spalt auf einem hohen Niveau gehalten 
werden, wodurch die Symptome der 
Alzheimer-Erkrankung gelindert und 
die Progression der Krankheit verzö-
gert wird [3, 5, 7]. 

Nach oraler Applikation wird der 
Wirkstoff rasch resorbiert und erreicht 
maximale Plasmaspiegel je nach Arz-
neiform innerhalb von 1 bis 4 Stunden. 
Die Bindung an Plasmaproteine ist mit 
28 bis 34 Prozent sehr gering, die Eli-
minationshalbwertszeit beträgt 7 bis 
8 Stunden. Etwa 20 bis 25 Prozent der 
Dosis werden unverändert über die 
Nieren ausgeschieden. Galanthamin 
ist allgemein gut verträglich, die häu-
figsten Nebenwirkungen sind Übelkeit 
und Erbrechen, die vor allem im Rah-
men der Dosiseinstellung auftreten und 
sich später bessern [8]. 

Wie so oft im Zusammenhang mit 
arzneilich verwendeten Naturstoffen, 
stellt die Bereitstellung von ausrei-
chenden Mengen an Reinsubstanz 

- zunächst für die klinische Erforschung, 
später für den therapeutischen Ein-
satz - eine Herausforderung dar. In den 
späten 1950er Jahren wurde die Isolie-
rung des Wirkstoffs aus den Blättern 
von Galanthus nivalis vorgeschlagen, 
später aus Leucojum aestivum [6]. 

Aufgrund der begrenzten Ressourcen 
war der aus Pflanzenmaterial iso-
lierte Wirkstoff allerdings sehr teuer 
(40.000.- $/kg) und somit für eine brei-
te Anwendung als Arzneimittel nicht 
verfügbar. 

Anfang der 1960er Jahre gelang zwar 
zum ersten Mal die synthetische Her-
stellung von Galanthamin, allerdings 
mit einer Ausbeute von weniger als 
1 Prozent. Ein wichtiger Schritt war 
die erfolgreiche Synthese von enanti-
omerenreinem Galanthamin, die die 
Firma Sanochemia Pharmazeutika AG 

in Zusammenarbeit mit Forschern der 
TU Wien Mitte der 1990er Jahre ent-
wickelte und patentierte. Mit einer 
Ausbeute von ca. 20 Prozent an Rein-
substanz wurde die Produktion von 
Galanthamin im Industriemaßstab 
und damit eine weltweite Versorgung 
ermöglicht, was maßgeblich zum Er-
folg dieses Naturstoffes beitrug. Zurzeit 
wird der Bedarf an Galanthamin zum 
Teil noch durch Isolierung aus kulti-
vierten Narcissus- und Leucojum-Arten 
gedeckt, die synthetische Herstellung 
oder Gewinnung aus in-vitro Kulturen 
(vor allem von L. aestivum) wird aber in 
Zukunft eine wesentlich größere Rolle 
spielen, was sich in zahlreichen Publika-
tionen auf diesem Gebiet widerspiegelt 
[6, 9].  

Derzeit sind Acetylcholinesterase-Inhi- 
bitoren zur symptomatischen Behand-
lung der leichten bis mittelschweren 
Formen von Morbus Alzheimer erste 

Wahl [10]. Galanthamin zeichnet sich 
ebenso wie Donepezil und Rivastigmin 
durch relativ gute Verträglichkeit aus, 
placebokontrollierte Studien (bis zu 
einem Jahr) belegen die Verbesserung 
der kognitiven Fähigkeiten [11, 12]. 
Zur Wirksamkeit von Ginkgo-Extrakt 
bei Alzheimer Demenz vgl. PHYTO 
Therapie Austria 2010 (4) 4-6 [13].   

Galanthamin ist ein weiteres Bei-
spiel für das therapeutische Potential 
von pflanzlichen Inhaltsstoffen. Die 
Geschichte seiner Entwicklung, von 
der erstmaligen Isolierung aus dem 
Schneeglöckchen zum erfolgreichen 
Arzneimittel, zeigt aber auch die 
Herausforderungen, die Naturstofffor-
schung mit sich bringt.
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Bei Erkältung die Wahl des Weisen.

Kaloba®

DAS Erkältungsmittel für die ganze Familie

Mit der umfassenden 3-fach Wirkung*:
•	antiviral
•	antibakteriell
•	erleichtert	das	Abhusten

Rein pflanzlich
Aus dem Extrakt der Kapland-Pelargonie
(Pelargonium sidoides).

Die	Verwendung	dieser	traditionellen	pflanzlichen	Arzneispezialität	bei	Erkältungskrankheiten	beruht	ausschließlich	auf	langjähriger	Tradition.	*	Dreifacher	Wirkmechanismus	ausschließ-
lich	durch	In-Vitro-Studien	belegt.	Conrad	et	al	2007	Pelargonium	sidoides-Extrakt	(EPs®	7630):	Zulassung	bestätigt	Wirksamkeit	und	Verträglichkeit	WMW(2007)	157/13-14:	331-336

Kaloba® – mit der Heilkraft Afrikas.
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