7 forum

leitlinien
arbeit

Vor 2 Jahren startete die Aktualisierung der Reizdarmleitlinie. Die Literaturrecherche und
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Dieser Newsletter informiert tiber die
wichtigsten Neuerungen auf dem Gebiet
~Phytotherapie, komplementére und
naturheilkundliche Therapien in
medizinischen Leitlinien“ und berichtet
Uber den Stand laufender Projekte.

Bewertung fur den Bereich Komplementarmedizin ist seit einiger Zeit abgeschlossen.

Die Phytotherapie ist in der Therapie des Reizdarms
ein festes Grundwissen. Als starkes Beispiel ist eine
Behandlung mit Pfefferminze oder Kummeldl als
spasmolytische Mittel so etabliert, dass diese
Phytotherapeutika in der Leitlinie schon nicht mehr im
Bereich Phytotherapie oder Komplimentarmedizin
stehen, sondern als Spasmolytika erfasst werden.

Aus der Literaturrecherche zu Phytotherapeutika bei
Reizdarmsyndrom konnten zwei Metaanalysen
gefunden werden. Diese enthalten einzelne, aber
teilweise schon veraltete Studien. Dennoch konnten
einige Studien signifikante positive Effekte auf
Schmerzen, Bléhungen, Obstipation, Diarrhoe oder die
Lebensqualitat zeigen. Zu den spezifischen Pflanzen,
die getestet wurden, gehdrten Berberin, Carmint, STW-
5, Flohsamenschalen, heil3e Kiimmeldlauflagen, sowie
ein Kombinationspraparat aus tibetischer Medizin
(weitere Infos auf Seite 2).

Weiterhin wurden es Studien zu den Bereichen
Akupunktur, Bewegung, Kampo, Yoga,
Entspannungsverfahren, Mind-Body Medizin, und
pflanzliche Heilmittel gefunden. Beispielsweise
berichtete ein Cochrane-Review zu Akupunktur von
positiven Effekten auf die Lebensqualitat, wahrend
Akupunktur aber auf andere Symptome des
Reizdarms keinen Einfluss nahm.

Eine Metaanalyse zZu Entspannung
verschiedenster Art zeigt signifikante
Verbesserungen der Symptome eines

Reizdarmsyndroms (Schmerz, Obstipation, Diarrhoe
und Aufblahung) und der allgemeinen Angstlichkeit,
allerdings keine Unterschiede der Lebensqualitét.

Die Fertigstellung der Uberarbeiteten Reizdarm-
Leitlinie (Nr. 021-016) soll Ende dieses Jahres
publiziert werden.
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Kurzinfo:
Flohsamenschalen

Flohsamenschalen (ispaghula) sind ein I8slicher Ballaststoff,
der bei der Linderung von Symptome des Reizdarmsyndroms
(RDS), insbesondere Obstipation (RDS Typ-C), hilft [1]. Der
Wirkungsmechanismus ist durch die erhdhte Stuhlmasse

bedingt, die durch die Flohsamenschalen im
Darm entsteht und Wasser absorbiert,

um mehr Volumen zu schaffen.
Dies regt die Darmbeweglichkeit an,
und vorbeugt Verstopfung.

Kimmelol

Eine warme Kimmel6lauflage verbessert

die Symptomatik bei Patienten mit RDS [2].

Forscher verglichen die Wirksamkeit einer
erwarmten Kompresse mit Kimmeldl oder
Olivendl mit einer kalten Kompresse mit
Olivendl bei 48 Patienten mit RDS. Eine
erhebliche Verbesserung in dem
Symptomschwergrad konnte fiir die erwarmte
Kimmel6lkompresse erwiesen werden, aber
nicht im vergleich zu der erwéarmten
Olivendlkompress.

Forscher sind zu dem Ergebnis gekommen,
dass eine erwarmte Kimmeldlkompresse ist
sicher und effektiv, obwohl ihre Wirksamkeit
auf das Erwarmen zuriickzufiihren sein kann.

Jedoch berichtete die Halfte der teilnehmenden

Patienten in der Kimmeldlgruppe von einer
Symptomlinderung im Vergleich zu nur ein
Viertel der Patienten in den Olivendlgruppen.

Quellen:
1. Moayyedi et al. Am J Gastroenterol. 2014;109:1367-1374.
2. Lauche et al. Digestion. 2015;92:22-31.
3. Alammar et al. BMC Complement Altern Med. 2019;19:21.
4. Holtmann et al. Z Gastroenterol. 2015; 53 — KG253.

Meta-Analyse zu Pfefferminzol
bei Reizdarmsyndrom (RDS)

Eine Meta-Analyse von 12 Studien (835 Patienten) kommt zu dem Schluss,
dass Pfefferminz6l in magensaftresistenten Kapseln eine sichere und
effektive Therapie gegen Bauchschmerzen und globale Symptome bei
Erwachsener mit RDS ist [3]. Es zeigten sich signifikante Effekte hinsichtlich
Bauchschmerzen und generellen Reizdarm-Symptomen. Daten zur
Langzeitanwendung fehlen.

Einige Studien berichteten Uber unerwiinschte Ereignisse, die nur mild und
voriibergehend waren, vor allem Sodbrennen. Es wurde jedoch festgestellt,
dass es keine signifikanten Unterschiede zwischen Placebo- und
Pfefferminzélgruppen bei diesen gemeldeten Nebenwirkungen gab.

Auch zur Info:

Ein Kombinationspréparat aus Carum carvi und Mentha x piperita L. ist
auch als Kapseln einzunehmen erhaltlich [4]. Forscher haben gezeigt,
dass diese Kombination die Symptome von Bauchschmerzen und -
beschwerden bei Patienten mit Reizmagen signifikant verbessert.



INTERVIEW

mit Dr. med. Rainer Stange

Dr. med. Rainer Stange war von 1984 bis 2017
als Arzt im Bereich Naturheilkunde und als
Leitender Arzt am Immanuel Krankenhaus in
Berlin tatig. Als Experte auf dem Gebiet der
Naturheilverfahren, hatten wir die Ehre mit Dr.
Stange Uber das Thema Phytotherapie in den
medizinischen Leitlinien zu sprechen.

Wie hat sich die Préasenz von Phytotherapeutika in den medizinischen Leitlinien
im Laufe der Zeit verandert?

~Wahrend in friheren Leitlinien haufig nur Phytotherapeutika erwéhnt wurden, die
gerade ,en vogue' waren, konnte in den letzten Jahren durch die Arbeit der
Leitliniengruppe systematisch die Evidenz relevanter pflanzlicher Arzneimittel
aufgearbeitet und in die jeweiligen Leitlinien aufgenommen werden. Zudem ist der
Empfehlungsgrad der aktuellen Leitlinien haufig differenzierter als der vor 10 Jahren,
wo in den meisten Fallen eine ablehnende Empfehlung gegeben wurde. Dies zeigt
uns, wie unerldsslich die Mitarbeit in den medizinischen Leitlinien fur das Feld der
Phytotherapie ist.”

~Weiterhin bringt die Leitlinienarbeit Defizite in der Forschung zur Phytotherapie
zum Vorschein. Geschatzt stammen mittlerweile nicht einmal mehr 5% der
klinischen Forschung, etwa randomisierte Studien, zur Phytotherapie aus
Deutschland. Dabei haben wir friiher — vor 30 Jahren — in der Forschung zur
Phytotherapie fast den Ton in der Welt angegeben*®

Ist es von Vorteil, Empfehlungen zur Phytotherapie in den
.Friher gab es viele medizinischen Leitlinien fur Kliniker zu haben?

Widerstande gegen klinische ,Sehr viele Arzte interessierten sich fiir die Phytotherapie,

Forschung in der Phytotherapie. wiirden jedoch wenig praktische Erfahrungen vorweisen kénnen.
Erst ab den 90-iger Jahren Wird ein pflanzliches Medikament in den Leitlinien empfohlen,
haben wir angefangen, Placebo- verlassen sie sich darauf, dass sich ihre Kollegen kritisch mit den
kontrollierte Studien Studien auseinandergesetzt haben, und diese Empfehlungen
durchzufuhren, welche friher vertrauenswiirdig sind.*
als verpont angesehen wurden.
Das Erfahrungswissen hatten
wir ja bereits, und die Evidenz
aus konventionellen
wissenschaftlichen Studien
wurde damals als unnétig
angesehen.*

Zum Schluss, was wiinschen Sie sich fur die
Zukunft?

,Ein harmonisches Zusammenspiel von
leitlinienbasierter Phytotherapie und anderen
Formen, die derzeit weniger gut geprift, aber in
ihrem Nutzen leicht erfahrbar sind, wie die
meisten medizinischen Tees.”

Bei Fragen oder Anmerkungen wenden Sie sich gerne an.
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