I Schwerpunkt Leber

Die Mariendistel

Fiir unser aktuelles Titelbild haben wir
die Mariendistel als Blickfang ausge-
wihlt - mit dieser attraktiven Arznei-
pflanze stimmen wir Sie auf unseren
Themenschwerpunkt , Leber” ein. Wie
Sie wissen, spielen Zubereitungen aus
Mariendistelfriichten bei der Behand-
lung von chronisch-entziindlichen Le-
bererkrankungen und bei der Leber-
zirrhose eine durchaus wichtige Rolle.

Blickpunkt Silymarin. Der in den
Mariendistelfriichten enthaltene Wirk-
stoffkomplex Silymarin ist pharmako-
logisch umfangreich untersucht, und
zwar sowohl experimentell als auch
klinisch. Die Wirkung selbst von stark
hepatotoxischen Stoffen, zum Beispiel
Tetrachlorkohlenstoff, Thioacetamid und
Toxine des Knollenblitterpilzes, kann
durch Gabe von Silymarin aufgehoben
bzw. verringert werden. Die therapeu-
tische Wirksamkeit von Silymarin und
seinem Hauptisomer Silibinin beruht
nach heutigem Wissen auf zwei An-
griffspunkten bzw. Mechanismen: Ers-
tens werden die dufleren Leberzell-
membranen in ihrer Struktur so verin-
dert, dass Lebergifte nicht mehr oder
nur ganz schwer ins Zellinnere ein-
dringen konnen. Zweitens wird die
Regeneration der Leberzellen und
deren Neubildung stimuliert. Unter-
stiitzend wirken auflerdem die Radi-
kalfinger- und antioxidativen Eigen-
schaften von Silymarin.

Wer sich ausfihrlich tiber den Stand
der Wissenschaft informieren mochte,
sei auf das Kapitel ,,Silybi mariani fruc-
tus“ in dem Buch ,Teedrogen und
Phytopharmaka® von Max Wichtl
(5. Auflage, 2009, Wissenschaftliche
Verlagsgesellschaft Stuttgart) verwiesen.
Die Silymarinkomponenten sind als
Reinsubstanzen allerdings schlecht
wasserloslich. Tee-Darreichungen kon-
nen also nur bei leichten Verdauungs-
beschwerden und zur unterstiitzenden
Behandlung von funktionellen Gallen-
blasenbeschwerden empfohlen wer-
den. Eine antihepatoxische Wirkung
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ist jedoch mit einem wiissrigen Auszug
der Droge nicht zu erreichen.

Fir die Therapie von Lebererkran-
kungen stehen aber ecine Reihe von
Fertigarzneimitteln zur Verfiigung, die
Trockenex-
trakte aus
Mariendis-
telfriichten
enthalten,
standardi-
siert  auf
Silymarin,
berechnet
als Silibi-
nin. Diese
Praparate
sind in
der Regel
zugelas-
sen far
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~Nachts schwitzte ich sehr stark, hatte er-
hohten Puls, und das Herz schlug mir bis
zum Hals, leichte Sehstorungen kamen
hinzu.” Sie verlor weiter an Gewicht, und
der Arzt stellte eine Schilddriiseniiber-
funktion fest. Diese haufige Neben-
wirkung von Interferon wurde mit
Carbimazol behandelt.

Zurtick ins Leben

Im Mai 2003 war weiterhin kein
Virus im Blut nachweisbar. Jetzt
hatte Marita nur noch wenig
Beschwerden, ihre Symptome hatten
sich deutlich gebessert, unter ande-
rem auch die Wortfindungssto-
rungen. Der Haarausfall hatte auf-
gehort, sie nahm stetig an Gewicht
zu, die Mudigkeit lief nach und sie
konnte wieder durchschlafen. In der

die Indikationen
»loxische Leberschiden, zur unter-
stiitzenden Behandlung bei chronisch-
entziindlichen Lebererkrankungen und
Leberzirrhose®. Beispiele fiir Handels-
praparate sind: hepaloges Kapseln,
Heplant Filmtabletten, Lagosa Kapseln,
Legalon forte Kapseln, Hartkapseln
Silymarin AL, Silymarin-CT/-forte CT,
Silymarin STADA (Rote Liste 2010).
Das (niedriger dosierte) Legalon Pro-
tect Madaus ist als Adjuvans bei toxi-
schen Leberschiden, chronisch-ent-
ziindlichen Lebererkrankungen und
Leberzirrhose zugelassen.
Fiir die Indikation , Leberintoxikati-
on durch Knollenblitterpilze® gibt es
Legalon SIL. Dieses in der Roten Liste
unter ,Antidota“ aufgefithrte Fertig-
arzneimittel enthdlt - als Trocken-
substanz fiir die Infusionstherapie -
ein wasserlosliches Silibininhemisuc-
cinat. Pro Tag werden 20 mg Silibi-
nin/kg Korpergewicht infundiert,
verteilt auf 4 Infusionen von jeweils
2 Stunden Dauer. Bei konsequenter
Anwendung konnte laut einer Sam-
melstudie mit 205 Knollenblitterpilz-
Vergiftungsfillen die Mortalitat deut-
lich gesenkt werden. (Quelle: Phyto-
therapie, Wagner/Wiesenauer, WVG).
rb

38. Therapiewoche waren die Blut-
werte nach wie vor zufriedenstellend.
Am 19. Juli 2003 spritzte Marita das letz-
te Interferon, und sechs Tage spiter be-
endete sie die Therapie mit einer letzten
Einnahme von Ribavirin: ,Simtliche
Beschwerdebilder waren verschwunden.
Der Alltag hatte mich wieder, und das
mit seit Jahren nicht mehr gekannten
Energien. Beruflich war ich wieder voll
belastbar. Heute ist mir nichts zuviel, und
mein Schlafpensum hat sich auf maximal
sieben bis acht Stunden eingependelt.”
Um das Immunsystem wieder herzustel-
len, spritzte sie sich anschliefend sechs
Monate lang Mistelextrakte.

Marita Wolf hat ihre Geschichte auch
auf den Internet-Seiten der Hepatitis-
Selbsthilfe Baden-Wiirttemberg ver-
offentlicht. Hier finden Betroffene wei-
tere Informationen und Hilfsangebote
(www.hepatitis-bw.de), ebenso finden
sich niitzliche Tipps unter
www.kompetenznetz-hepatitis.de.
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