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Die biologische Alternative zur Behandlung von Arthrosen, Arthritiden,
Spondylosen und rheumatischen Erkrankungen

AEanifonce

Araniforce remobilisiert den Krankheitsverlauf und verbessert
wesentlich den RegenerationsprozeB durch seine analgetische,

Zusammensetzung:

100 mi enthalten: Alchemilla
vulg. @ 1§ ml; Calamus arom.
@ 15 ml; Calc. carbonic. dil
D8 § ml; Calc. phosphor.

D8 5 ml; Equisetum arv.

® 15 mi; llex Aquifol. 10 mi;
Silicea dil. D8 5 ml; Symphy-
tum @ 15 ml; Tuberculinum
Koch dil. D100 1 ml; Vitamin-

B,-chloridhydrochlorid 50 mg;

Vit.-B,,;-Cyanokomplex
100 pg: Vitamin-E-acetat
10 L.E.; Corrigentia ad 100 ml.

Anwendungsgebiete:
Arthrosis deformans, Band-
scheibenschaden, degenera-

tive Prozesse der Gelenke,
Knie- und Huftarthrosen.

Dosierung und Anwendungs-
weise:

In der Regel sind von Erwach-
senen 3x taglich 30-50 Trop-
fen und von Kindern 3x tag-
lich 10-20 Tropfen einzu-
nehmen.

antiphlogistische und antipyretische Wirkung.

Handelsform/Preis:
50 mi Tropfen/DM 11,70
100 mi Tropfen/DM 21,10

Preisanderungen voib{halten

VOGEL & WEBER GMBH

8084 Inning/Ammersee
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Ziel und Aufgabe der Zeitschrift ist es, den Arzt in Praxis und Klinik iiber die aktuellen Fortschritte der
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HYPERFORAT"

Depressionen, psychische und
nervose Storungen,
Wetterfiihligkeit, Migrane

Vegetativ stabilisierend,
frei von Nebenwirkungen.

Zusammensetzung: Tropfen: 100 g enthalten: Extr. fl. Herb.
Hyperici perf. 100 g stand. auf 2 mg Hypericin pro ml.
Dragées: 1 Dragée & 0,5 g enthdlt: Extr. sicc. Herb.
Hyperici perf. 40 mg, stand. auf 0,5 mg Hypericin, Vit. B-
Komplex 1 mg.

Ampullen: 1 Ampulle a 1 ml enthalt: Extr. fl. aquos. Herb.
Hyperici perf., stand. auf 0,5 mg Hypericin pro ml.
Kontraindikationen: Photosensibilisierung.

Dosierung: Tropfen: 2—3 x taglich 20—30 Tropfen vor
dem Essen in etwas Flussigkeit einnehmen.

Dragées: 2—3 x taglich 1—2 Dragées vor dem Essen
einnehmen.

Ampullen: taglich 1—2 ml. i. m. (tief intraglutéal) oder
langsam i. v. injizieren; kurzfristig kann die Dosierung
verdoppelt werden.

Zur Beachtung: Bei Kindern entsprechend geringer
dosieren. Die letzte tagliche Einnahme mdéglichst vor

dem Abend. Héufig ist eine einschleichende Dosierung
besonders wirksam.

Handelsformen und Preise incl. MWSt.: Tropfen: Flasche

Hyperforat-Tropfen, 30 ml DM 8,68, 50 mi DM 13,46,
100 ml DM 22,72;

Hyperforat-Dragées 30 St. DM 6,96, 100 St. DM 17,76;
Hyperforat-Ampullen 5 x 1 m! DM 10,48, 10 x 1 mi DM 18,98.

Dr. Gustav Klein,
Arzneipflanzenforschung,
7615 Zell-Harmersbach
Schwarzwald
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Untersuchungen iiber die Wirkung von Pflanzenextrakten
(Echinacea Complex®) bei akuter Strahlenkrankheit von Miusen

Experimental therapy of acute Radiation injury in mice

with plant extracts (Echinacea Complex®)

A. L. Gerbes, P. Schick und O. Messerschmidt

Abstract

The effects of intramuscular application of plant extracts
(Echinacea Complex®) in mice with acute radiation injury
were investigated. Daily doses of 8 ml/kg body weight for 8
days post X-irradiation (LDgo/30 With 660 cGy) brought
about therapeutic progress. Further experiments are re-
commended in order to improve and explain the reported
results.

Die Auswirkungen intramuskuldrer Gaben eines Pflanzen-
extraktes (Echinacea Complex®) auf Méuse mit akuter
Strahlenkrankheit wurden erforscht. Tagliche Gaben von 8
ml/kg Kérpergewicht an den 8 auf die Rontgenbestrahlung
(LDgo/3 bei 660 cGy) folgenden Tagen erbrachten thera-
peutische Verbesserungen. Weitere Versuche zur Verbesse-
rung und Erklirung der berichteten Ergebnisse werden
empfohlen.

Einleitung

Im Labor fiir experimentelle Radiologie werden Moglich-
keiten der Diagnose, Prophylaxe und Therapie des Strah-
lenschadens untersucht (1-4). Hierbei konzentrieren sich
die Bemiihungen auf die Erforschung des akuten Strahlen-
schadens, d. h. der Schiddigung von Organismen durch ioni-
sierende Strahlen in einem Zeitraum von 30 Tagen nach
Exposition. Die akute Strahlenkrankheit kann, in Abhan-
gigkeit von der Hohe der absorbierten Dosis, mit unter-
schiedlichen Kardinalsymptomen verlaufen (5):

1) Unter dem Bild einer Affektion des zentralen Nerven-
systems fiihren extrem hohe Dosen (ca. 50 Gy, entspre-
chend 5000 R) in weniger als 2 Tagen zum Tode durch Vas-
kulitis, Meningitis, Hirnddem und Zellyse.

2) Bei geringeren Strahlendosen steht das gastrointestinale
Syndrom mit Diarrhoe, Dehydratation und rapidem Ge-
wichtsverlust im Vordergrund des etwa drei- bis sechstégi-
gen Krankheitsbildes.

3) Im Bereich von ca. 5-10 Gy (speziesbedingte Dosisunter-
schiede) zeigen Versuchstiere das durch Granulo- und
Thrombozytopenie bedingte Knochenmarkssyndrom mit
Blutungen, Ulzerationen oder auch Infektionen.

Einer Therapie zugénglich sind im allgemeinen nur Schaden
im oder unterhalb des zuletzt genannten Dosisbereichs. In
spezialisierten Behandlungszentren gelang es bereits, Pa-
tienten mit einer Ganzkorperexposition von iiber 10 Gy
durcheine Intensivtherapie zu retten (6). Bei einer groBeren
Anzahl von Strahlengeschidigten jedoch sind erfolgver-
sprechende Behandlungsmethoden wie Knochenmarks-
transfusion und Lagerung im Sterilbereich kaum durchfiihr-
bar. Leicht zu applizierende, gut vertrigliche Therapiesub-
stanzen wiren gerade in einer solchen Situation wie auch als
Bereicherung der konventionellen Therapie des akuten
Strahlenschadens bei unerwarteten oder iatrogenen Strah-
lenexpositionen von betrichtlichem Wert.

Auf der Suche nach einer derartigen Substanz richtet sich
das Augenmerk aus den erwiahnten Griinden auf Moglich-
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keiten zur Reduzierung oder Kompensierung der Kno-
chenmarksschiadigung, und somit auch zur Restauration
oder Stimulation des Immunsystems. Die immunstimulie-
rende Wirkung von Echinacea-Pridparationen, aus Wurzel
oder Bliiten dieses Gewichses der Familie Asteraceae, wird
seitlangem postuliert (7,8). Zahlreiche Untersuchungen be-
faBten sich in den letzten Jahrzehnten mit der chemischen
Struktur von Inhaltsstoffen des Sonnenhutes (9—11) und mit
den physiologischen Wirkungen bei Tier (12-16) und
Mensch (17). Im Humanbereich existieren Erfahrungen vor
allem bei der Prophylaxe von Infektionskrankheiten und
der Behandlung von Patienten nach Strahlentherapie
(18,19). Auch bei wiederholter Applikation wurden, mit
Ausnahmen von febrilen Zustinden, keine Nebenwirkun-
gen berichtet.

Die erwdhnten Vorstellungen iiber die Pathogenese des
Strahlenschadens legten bei Beriicksichtigung der genann-
ten Berichte nahe, mit ersten Versuchen zu klaren, ob Echi-
nacea-Prdparate fiir die Therapie der akuten Strahlen-
krankheit geeignet sein konnten.

Material und Methoden

Versuchstiere: Minnliche C3H-Maiuse aus der Tierzucht
der Gesellschaft fiir Strahlen- und Umweltforschung mbH,
Miinchen, wurden verwendet. Je 5 Tiere wurden in einem
Makrolon®-Kifig Typ 2 unter Standard-Laborbedingungen
gehalten (24+1° C Raumtemperatur, 65 % Luftfeuchtig-
keit, Helligkeit und Dunkelheit jeweils 12 Stunden, Altro-
min® und Leitungswasser ad libitum). Zum Zeitpunkt der
Bestrahlung wiesen die Mause ein Alter von 55+4 Tagen
und ein Korpergewicht von 22,5+ 0,8 g auf. Das Gewicht
jedes Tieres wurde tdglich im Zeitraum von 8 Tagen vor
(d.a.r.) bis 30 Tagen nach (d.p.r.) Bestrahlung registriert.
Bei den mit 625 cGy bestrahlten Tieren wurden verschie-
dentlich retroorbitale Blutentnahmen in Athernarkose vor-
genommen.

Bestrahlung: Die Tiere wurden bei einem Fokusabstand von
40 cm in einer Rontgenapparatur MG 300, C. H. F. Miiller,
Hamburg, bei 250 kV und 12mA in einem Plastikkifig be-
strahlt. Eigenfilterung der R6hre 6 mm AL, Halbwertsdicke
der Strahlung 1,9 mm Cu, mittlere Dosisleistung 88
c¢Gy/min (kontinuierliche Messung mit Duplex-Dosimeter,
P. T. W., Freiburg). Jeweils 60 Tiere wurden mit 605, 625
und 660 cGy bestrahlt.

Testsubstanz: Echinacea Complex® Injektionslosung, Vogel
und Weber, Inning/ Ammersee, enthielt (Angaben des Her-
stellers) pro 2 ml Ampulle 1 ml Echinacea purpurea D2 so-
wie 0,05 ml Apis mellifica D3, 0,06 ml Bryonia D2, 0,04 ml
Eupatorium perfoliatum D2, 0,24 ml Lachesis D10, 0,01 ml
Thuja D2, 0,6 ml Tropaeolum majus D2. Einer Gruppe von
Versuchstieren wurde das Préparat tigl. an den 8 Tagen vor
(Gruppe V), der anderen (Gruppe N) an den 8 Tagen nach
Bestrahlung injiziert (8 ml/kg Korpergewicht i.m.). Die
Kontrollgruppe K erhielt Injektionen des entsprechenden
Volumens (0,2 ml) isotoner Kochsalzlosung. Statistik:
Gruppenunterschiede in der Letalitit wurden mit dem

Chi-Quadrat Test, Mittelwerte und deren Standardabwei-
chungen mit dem T-Test auf Signifikanz iiberpriift.

Ergebnisse

Die Letalitét der Versuchstiere innerhalb von 30 Tagen wird
iiblicherweise als erster Parameter der Wirksamkeit einer
Behandlungsmethode bei Strahlenkrankheit betrachtet. Bei
Bestrahlung mit 605 cGy (vgl. Tabelle 1) zeigt sich ein
Trend (p<0.2) zum therapeutischen Erfolg, der sich im Be-
reich der LDgy/30 (d. h. 60 % Letalitdt der Kontrollgruppe
innerhalb von 30 Tagen) bei 660 cGy verdeutlicht (p<0.1).
Hier deutet sich auch eine prophylaktische Wirksamkeit an.
Die Mortalitdt der mit 625 cGy bestrahlten Tiere 148t sich
kaum mit den Werten der anderen Gruppen vergleichen, da
die Blutentnahme eine eingreifende Mainahme darstellte
und vereinzelt Tiere hierbei ad exitum kamen. Betrachtet
man die Letalitdt der mit 605 und 660 cGy exponierten
Populationen zusammen, so ergibt sich ein signifikanter
(p<0.05) Therapieerfolg.

Tabelle 1
Strahlendosis (¢Gy)  Gruppe V Gruppe K Gruppe N
605 47 33 13
625 45 27 35
660 33 60 27
605 + 660 40 47 20

Das Korpergewicht stellt ebenfalls einen guten Indikator fiir
den Allgemeinzustand von Méusen dar und ist somit auch
zur Beurteilung von Behandlungsergebnissen heranzuzie-
hen. Die Verlaufsbeobachtung des mittleren Korpergewich-
tes in Abbildung la und b zeigt deutlich geringere Ge-
wichtsverluste der vor, wie auch der nach Bestrahlung be-
handelten Tiere, vor allem im kritischen Zeitraum der 2.
und 3. Woche nach Exposition.

Abbildung 1a

30 4

26 4

Gewichtsverlust / Tag in %

0 2 4 6 8 10 12 % 16 18 20 22 2 26 28 30

Tage nach Bestrahlung



e,
>
O
-
-
-
o
Q
v
(©
S
O

ion

kte Herzfunkt

i hran

ie eingesc

verbessertd

steigert

heren

Herzzeitvolumen
Widerstand
(Nachlast)

Kontraktilitat
Koronarfluf3
senkt

perip

. SS'8L W@ (€ N) uslielqejwiid 00L O ‘S6'6 NG (2 N) ueneiqeiw|i4 05 dO T85181d pun UsWLIOJS|epUeH
‘uapIaM J4OUIS UBNAIGRIWIIS 2 X € YouBR) JnNe SISO B1p uuey Jepeg 198 'UBWYBUUId ‘HAXBISSNI4 SBMID LW S||BJusuaqabab ‘UBHBZIYEIN UBP JOA BUBIGEILIY | X £ YUIIDE) IBUPIVIBA SIBPUE IYIIU HOMOS TBUNIGIUBSBUNISIEq

Ly IHNYSTHVYM 00SZ - 52 60 Ly HOVILSOd - 13LLIWISNZHY - 38VMHOS HVYINTTIIM 'HA

S ABiimiam laciam i Aan uAuRumieRUMmeian annacenninoat ‘nnaRafRziac 1an i niniafch ANNAA DUN -uoNN “a18laabsbunouamuy




A. L. Gerbes: Untersuchungen iiber die Wirkung von Pflanzenextrakten

648

(Echinacea Complex®) bei akuter Strahlenkrankheit von Miusen

Zeitschrift fiir Phytotherapie - 4. Jg. - Heft 5 - 15. September 1983
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Die in Tabelle 2 zusammengefafiten relevanten Parameter
ergaben ebenfalls Vorteile (p<<0.2) fiir die therapierten
Tiere im mittelletalen Dosisbereich.

Tabelle 2
Gruppe V Gruppe K Gruppe N
maximaler Gewichtsverlust .
Prozent v. Anfangsgewicht) 21,8134  26,3%x11,0 23,589
berlebenszeit
(Tage nach Bestrahlung) 23,779 20,7+8,5 25,3+8,2

Die Summenletalitdtskurve (Abbildung 2) mit deutlichen
Vorteilen fiir die Gruppen V und besonders N steht in Ein-
klang mit den bereits dargelegten Ergebnissen.

Abbildung 2
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Die im Beobachtungszeitraum mehrfach vorgenommenen

Bestimmungen von Erythro-, Leuko- und Thrombozyten-
konzentrationen im retro-orbital entnommenen Blut der

mit 625 cGy bestrahlten Méause ergaben keine signifikanten
Unterschiede; dies mag auch durch die meist betrachtlichen
Standardabweichungen bedingt sein.

Diskussion

Die Schidigung von Organismen durch ionisierende Strah-
len kann durch prophylaktische Gabe von sogenannten
Schutzsubstanzen in erheblichem MaBe verringert werden.
Es bestehen umfangreiche Erfahrungen (2, 4, 20, 21) vor al-
lem mit schwefelhaltigen Substanzen des Typs WR, die bei
Bestrahlung entstehende schidliche Radikale binden kon-
nen. Allerdings muB sich die Substanz zum Zeitpunkt der
Exposition bereits im Korper befinden, ist also ausschlie-
lich als Prophylaktikum zu verwenden. Des weiteren ist die
Wirkdauer auf mehrere Stunden begrenzt, eine wiederholte
Einnahme kann aber wegen betrichtlicher Nebenwirkun-
gen nicht empfohlen werden. Diese Uberlegungen lassen
erkennen, warum ein Therapeutikum, also ein nach Be-
strahlung appliziertes und dann noch wirksames Medika-
ment, auBerordentlich wertvoll wire. Trotz vielseitiger An-
strengungen ist der Durchbruch auf diesem Gebiet bisher
ausgeblieben. Erste bescheidene Erfolge deuten sich an (3,
22, 23). Diese Situation legt es nahe, alle erfolgverspre-
chenden Ansidtze zu verfolgen und auch ungewohnliche
Therapiesubstanzen wie Gewebeextrakte und Phytothera-

peutika in die Uberlegungen mit einzubeziehen. Im hier

dargelegten Pilotversuch ergaben sich Anhaltspunkte fiir
die therapeutische Wirksamkeit eines Echinacea purpurea
Priparates (Echinacea Complex®), vor allem im therapie-
relevanten mittelletalen Bereich. Da die meisten bisher er-
héltlichen Priparationen von Echinacea mit weiteren Ex-
trakten vermischt bzw. nicht exakt reproduzierbar herge-
stellt sind, fallt es schwer, die Wirksamkeit einer definierten
Komponente zu beurteilen. Eine reine und standardisierte
Herstellung konnte hier Klarheit schaffen. Zur Optimierung
und Abkldrung der hier berichteten Ergebnisse empfehlen
sich Versuche an verschiedenen Tierspezies und mit weite-
ren Praparaten, mit Variationen in Dosierung und Applika-
tionsmuster und der Untersuchung zusétzlicher Parameter
(etwa Knochenmarksbefund).
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Legenden

Tabelle 1

Letalitdt der Versuchstiere innerhalb von 30 Tagen nach Bestrahlung in
Prozent der anfinglichen Tierzahlen (n= 20 pro Gruppe und Bestrah-
lungsdosis, also ingesamt 180 Mause)

Tabelle 2

Parameter zur Beurteilung des Behandlungsergebnisses bei Bestrahlung
mit 660 cGy (Mittelwert + Standardabweichung des Mittelwertes, n = 20
je Gruppe, Beobachtungszeitraum 30 Tage)

Abbildung 1

a: Mittlerer Gewichtsverlust der vorbehandelten Gruppe V, der therapier-
ten Gruppe N und der Kontrollgruppe K nach Bestrahlung mit 660 cGy
(in Prozent des anfénglichen Korpergewichtes, n = 20 pro Gruppe und
MeBpunkt). Im Interesse besserer Ubersichtlichkeit wurde auf Ein-
zeichnung der Standardabweichungen verzichtet (vgl. Abb. 1b).

b: Darstellung des Gewichtsverlustes der Gruppen V und K aus Abbildung
la mit Darstellung der Standardabweichungen der Mittelwerte

Abbildung 2

Summenletalitidtskurve der vorbehandclten Gruppe V, der therapierten
Gruppe N und der Kontrollgruppe K nach Bestrahlung mit 660 cGy (in
Prozent der anfinglichen Ticrzahl, n = 20 je Gruppe)

Wt Ropulmin’

~—% ein klinisch erprobtes Naturheilmittel
gegen
Erkrankungen der Atmungsorgane

Tropfen zum Einnehmen

Reizhusten.

100,00 mt.

PHARMAZEUTISCHE FABRIK

INFIRANARIUS-
ROVIT GVBH

Zusammensetzung: Cetraria islandica 7,5 ml, Borrago
offic. @ 5,0 mi, Phellandrium @ 5,0 ml, Erica @ 0,25 ml,
Tussilago farf. ® 0,02 ml, Drosera @ 0,17 ml, Calendula
0,15 ml, Pulmonaria vulg. ¢ 0,1 ml, Thymus vulg. @ 0,15m|,
Bryonia D2 0,05 ml, Equisetum arvens. D2 0,05 ml,
Arsen. jodat. D4 0,075 ml, Phosporus D7 0,05 ml, Silicea
D 10 0,05 ml, Calc. carb. D 12 0,05 ml, Alkohol 50% ad

Gegenanzeigen: nicht bekannt.

Anwendungsgebiete: Akute und chronische Erkran-
kungen der Atmungsorgane aller Art. Bronchitis und
Asthma, Schleimhautkatarrhe der unteren Luftwege,
mucosale Atrophien der Bronchien, Torraxspasmen,

Einnahme: Zur Dauertherapie taglich 4 mal 10-12 Tropfen
in einem Teeldffel lauwarmen Wassers. Initial und in
schweren Féllen 6 mal 10-12 Tropfen téglich.

Besonderer Hinweis: Roth's Ropulrnin® ist besonders
geeignet zur Dauertherapie bei chronischen asthmoiden
Zustanden. Durch die Sanierung der Bronchialschleim-
héaute kann es voriibergehend zu mehrfachem Abhusten
und Auswurf kommen.

Handelsformen und Preise:
Tropfflasche 20 ml DM 6,50
DM 22,05
DM 41,80
DM 74,00

(AVP incl. MWST)

Fordern Sie kostenlose Literatur
und Muster an.

Postf. 74 - 7336 Uhingen Tel.(07161) 32033




