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Beschwerden im Verdauungstrakt

Was bietet die
Naturheilkunde?

Auxel Eustachi

Beschwerden im Verdauungstrakt,
die nicht im Rahmen einer schwe-
ren oder chronischen Erkrankung
auftreten, sind in der Allgemeinbe-
volkerung haufig. Oft ist die Symp-
tomatik selbstlimitierend und von
kurzer Dauer. Bei chronisch-rezidi-
vierenden Beschwerden hingegen
ist die Lebensqualitat derart einge-
schrankt, dass tiber die Halfte der
Patienten Hilfe bei naturheilkundlich
komplementaren Verfahren sucht.
Wie man sich bei dieser Therapie an
der Evidenz orientiert und im Ein-
zelfall pragmatisch vorgehen kann,
zeigt der folgende Beitrag.

Gastrointestinale Beschwerdebilder
lassen sich nicht immer eindeutig den
Diagnosen ,Reizmagen/funktionale
Dyspepsie“ oder ,Reizdarmsyndrom®
zuordnen, da sie sich haufig auf den
gesamten Verdauungstrakt erstrecken.

Ubersichtsarbeiten zur funktionalen
Dyspepsie zeigen zwar eine Pravalenz
von 40 % in der Allgemeinbevolke-
rung, charakterisieren allerdings die
Beschwerden haufig als mild und von
kurzer Dauer, weshalb weniger als die
Halfte der Betroffenen medizinische
Hilfe sucht [1]. Die epidemiologischen
Daten zum Reizdarmsyndrom zeigen in
der Allgemeinbevolkerung eine Haufig-
keit von bis zu 25 %, von denen ein Drit-
tel arztlichen Rat sucht [2]. Wenn es zur
Behandlung kommt, werden naturheil-
kundliche Therapieverfahren von iiber
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50 % der Patienten eingesetzt, vor allem
in Form der Selbstbehandlung. Uber die
Halfte der Anwender berichten von po-
sitiven Ergebnissen durch pflanzliche
Behandlungen [4].

Insgesamt spricht die hohe Inanspruch-
nahme naturheilkundlich-komplemen-
téarer Verfahren bei gastrointestinalen
Beschwerden fiir eine erhebliche Ein-
schriankung der Lebensqualitit — eine
Erkenntnis, die bereits aus Untersu-
chungen zur Komplementdrmedizin
bei anderen chronischen Erkrankun-
gen (Schmerz-, Tumorerkrankungen)
vorliegt.

Die aktuellen Arbeiten zu gastrointes-
tinalen Beschwerden gehen von einem
multifaktoriellen Geschehen aus. So kén-
nen eine herabgesetzte Schwelle fiir in-
testinale Schmerzreize, die Stimulation
von Entziindungszellen, eine Stérung
der gastrointestinalen Motilitét, Veran-
derungen der Darmflora und psychoso-
ziale Stressoren als gesichert gelten [5,
6, 7]. Unklar ist, wie grof$ im Einzelfall
der pathogenetische Anteil der einzel-
nen erwiahnten Aspekte an der Symp-
tomatik ist. Da die

Fiir einige natur-
heilkundliche Ver-
fahren und Préparate
existieren qualitativ ak-
zeptable wissenschaft-
liche Priifungen, die fiir
die tagliche Praxis eine
Entscheidungshilfe sein
konnen.

Naturheilkundliche Vorgehensweise bei
gastrointestinalen Beschwerden

Die Grundlage jeder Therapieempfeh-
lung sollte eine orientierende Anam-
nese beziiglich des Erndhrungs- und
Bewegungsverhaltens, unvertraglicher
Nahrungsmittel, Auslosefaktoren fiir die
Beschwerden und der Stressverarbei-
tung sein. Von praktischer Bedeutung
ist auch die Frage nach bisherigen The-
rapieversuchen und deren Ergebnis, um

sinnlose Wiederholungen

Beschwerdebilder Grundlegende Emp- erfolgloser Behandlungen
héufig dhnlich fehlungen: gesunde |  zu vermeiden.
vielschichtig sind Erndhrung - Bewe-

wie die pathogene- gung - Entspannung Studien zeigten symptoma-

tischen Faktoren,

ist derzeit eine konventionelle Standard-
Therapieempfehlung nicht moéglich. Die
gleichermafien konstitutionell wie symp-
tomatisch orientierte Vorgehensweise
der Naturheilkunde und Komplemen-
tarmedizin kdnnte hier eine sinnvolle
Erganzung darstellen.

tische Besserungen durch
mehrere kleine Mahlzeiten, fettarme
Ernahrung und die Vermeidung spéater
Abendmabhlzeiten sowie von Lebens-
mitteln, die haufiger Beschwerden
ausldsen, wie Zwiebeln, Zitrusfriichte,
Kaffee, kohlensdurehaltige Getrianke
und Pfeffer [8].
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Erfahrungsheilkundliche Empfehlun-
gen beinhalten in der Regel Schonkost,
warme Mahlzeiten, Suppen und die
Verwendung geeigneter Gewiirze zur
Unterstiitzung einer normalen Verdau-
ungstétigkeit (Zimt, Ingwer u. a.). Falls
es aufgrund des Korpergewichts vertret-
barist, kann eine gezielte Entlastung des
Verdauungstraktes durch Tage mit kalo-
rischer Reduktion (z. B: als Reistag mit
1 000 kcal) erfolgen.

Eine regelméflige, moderate Ausdauer-
bewegung kann - moglicherweise iiber
die damit verbundene Stressreduktion
- zu einer Verbesserung der Verdauung
fithren. Viele gastrointestinale Beschwer-
den lassen sich offenbar durch eine Aus-
dauerbewegung bessern [9, 10].

Stress beeinflusst physiologische Funkti-
onen wie die Sekretion von Magenséure
und die gastrointestinale Motilitat. Die
Empfehlung konkreter Mafinahmen zur
Stressreduktion ist daher sinnvoll im
Rahmen eines naturheilkundlichen Be-
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handlungsplans bei gastrointestinalen
Beschwerden. Da derzeit aus wissen-
schaftlicher Sicht unklar ist, ob es be-
sonders wirksame Verfahren gibt, sollten
solche Techniken empfohlen werden, die
die Patienten leicht umsetzen und regel-
maflig anwenden konnen [11]. Zumindest
ist auf die Einhaltung regelméfiiger und
stressfreier Essenszeiten hinzuweisen.

Die folgenden Ausfithrungen beziehen
sich auf die Fille, in denen die Aus-
schlussdiagnosen ,Reizmagen” bzw.
~Reizdarm” hinreichend diagnostisch
gesichert sind. In allen anderen Féllen
verbietet sich ein naturheilkundlicher
Therapieversuch aufgrund einer mog-
licherweise unerkannten gefahrlichen
Erkrankung. Im Folgenden werden evi-
denzbasierte Behandlungsmoéglichkei-
ten dargestellt.

Dyspeptische Beschwerden —
~Reizmagen”

Dyspeptische Beschwerden kénnen in
Form von Appetitlosigkeit iiber Volle-
gefiihl, Sodbrennen, Ubelkeit, unspezi-
fische Schmerzen im Oberbauch bis hin
zu Blahungen auftreten.

Kombinationspréiparat aus neun Ein-
zeldrogen

Die Kombination aus Angelikawurzel,
Kamillenbliiten, Kitmmelfriichten, Ma-
riendistelfriichten, Melissenbléttern,
Pfefferminzblattern, bitterer Schleifen-
blume, Schéllkraut und SiiSholzwurzel
(Iberogast®) ist das am intensivsten wis-
senschaftlich gepriifte Praparat zur Be-
handlung funktioneller Magen-Darm-St6-
rungen. Aufgrund der Datenlage konnen
der Rezeptur prokinetische, tonisierende
und spasmolytische Effekte attestiert wer-
den. In qualitativ belastbaren Arbeiten
zeigten sich signifikante Besserungen
von Appetitlosigkeit iiber Vollegefiihl und
Ubelkeit bis hin zu Bauchkrimpfen - nach
einer Behandlungsdauer von in der Regel
vier Wochen. Die Anwendung des alkohol-
haltigen Préiparates ist in entsprechend
reduzierter Dosierung auch bei Kindern
moglich [12, 13].

Pfefferminz-Kiimmel-Kombination
Eine akzeptable Evidenzbasis fiir die Be-
handlung von Reizmagen-Beschwerden
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liegt auch fiir eine Kombination aus Pfef-
ferminzbléttern und Kiimmelfriichten
vor. Es wurden dabei sowohl Produkte
untersucht, die ausschliefilich diese bei-
den Drogen enthielten, sowie Kombina-
tionspraparate, die weitere Bestandteile
aufwiesen.

Kiimmel und
Pfefferminze
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Die in den Studien am héufigsten einge-
setzten Dosierungen waren 180 - 270 mg
Pfefferminz6l taglich und 100 - 150 mg
Kiimmelol téaglich in fester Kombinati-
on (z. B. Enteroplant®). Statistisch sig-
nifikante symptomatische Besserungen
(Schmerz, Druck, Vollegefiihl) zeigten
sich nach einer Behandlungszeit von vier
Wochen [14].

Artischockenblitter (Cynarae folium)
Neben den bekannten cholesterinsen-
kenden und choleretischen Eigenschaf-
ten kann ein Extrakt aus Artischocken-
blattern bei dyspeptischen Beschwerden
zur symptomatischen Besserung beitra-
gen. In einer qualitativ hochwertigen
Studie zeigten sich signifikante Effekte
nach einer sechswochigen Behandlung
mit einer Tagesdosis von 640 mg [15].

Artischocken
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Kurkuma-Wurzel (Rhiz. Curcumae longae)
Die Anwendung von 2 g Kurkuma-Wurzel
taglich iiber lediglich sieben Tage zeigte
sich in einer doppelblind-randomisierten
Studie einer Plazebokontrolle signifikant
iiberlegen beziiglich der Verringerung einer
Reizmagen-Symptomatik [16].

Komplexe Kriuterrezeptur
Eine Kombination aus der japanischen
Kampo-Medizin, bestehend aus Rhiz.
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Atractylodis lanceae, Rad. Ginseng,
Tub. Pinelliae, Hoelen, Fruct. Zizyphi,
Peric. Aurantii, Rad. Glycyrrhizae und
Rhiz. Zingiberis (Rikkunshi-to), wurde
in einem aktuellen Review als sinn-
volle Therapieoption bei Reizmagen-
Beschwerden bewertet. Diese Rezeptur
wird in Japan haufig eingesetzt und kann
hierzulande tiber entsprechend speziali-
sierte Apotheken bezogen werden [17].

Erfahrungsheilkundliche Behandlungs-
moglichkeiten

In den erfahrungsheilkundlichen Verof-
fentlichungen finden sich diverse Kom-
binationsrezepturen, die im Rahmen
eines Therapieversuchs eingesetzt wer-
den koénnen. Haufig werden in diesen Re-
zepturen Einzeldrogen kombiniert, die
sich zwar in einigen Wirkungen unter-
scheiden, allerdings auch ein sich iiber-
lappendes Wirkspektrum aufweisen.
Méoglicherweise erklart die Verwendung
von komplexen Rezepturen deren haufig

Bei komplexen Beschwerde-
bildern wird héufig liber eine
gute Wirksamkeit von kom-
plexen Rezepturen berichtet.

berichtete Wirksamkeit bei komplexen
Beschwerdebildern. Die bereits erwahn-
te Studienlage zu einem wissenschaftlich
gepriiften Vielstoffgemisch (Iberogast®)
wiirde diese These stiitzen.

Je nach vorherrschender Symptomatik
kommen in diesen Rezepturen sekreti-
ons- und motilitidtsanregende, spasmoly-
tisch, karminativ oder sedativ wirkende
Heilpflanzen zum Einsatz. Stellvertre-
tend fiir die vielféltigen erfahrungsheil-
kundlichen Behandlungsoptionen bei
den unterschiedlichen Aspekten dys-
peptischer Beschwerden seien folgende
Rezepturen erwihnt [18]:

Reizdarmsyndrom — Colon irritabile —
irritable bowel syndrome (IBS)

Die derzeit giiltige Leitlinie der Deut-
schen Gesellschaft fiir Verdauungs- und
Stoffwechselkrankheiten [2] definiert
das Reizdarmsyndrom als eine langer als
drei Monate anhaltende Symptomatik
mit Meteorismus, unspezifischen Bauch-
schmerzen, Diarrhoe oder Obstipation,
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Rezeptur bei dyspeptischen
Beschwerden (,,Reizmagen”):

Monographierte fixe Kombinationen
der Kommission E bei krampfartigen
Schmerzen, schmerzhaftem Meteoris-
mus, Roemheld-Syndrom.

Rp.:

Kamillenbllten (Matricariae flos tot.)
50,09

Pfefferminzblatter (Menthae pip. fol.

conc.) 30,09

Kimmelfriichte (Carvi fructus cont.)
20049
m.f.spec. stomachicae

D.S. 1 Teel6ffel mit 150 ml kochendem
Wasser Uibergie3en, 5 Minuten ziehen
lassen, abseihen. Jeweils nach den
Mabhlzeiten warm und langsam trinken.

Rezeptur bei
~Appetitlosigkeit”

Rp.:

Tausendguldenkraut

(Centaurii herba conc.) 50,09
Condurangorinde
(Condurango cortex conc.) 20,09

Artischockenblatter (Cynarae folium
conc.) 30049

D.S. 1 Teel6ffel mit 150 ml kochendem
Wasser UbergieBen, 10 Minuten ziehen
lassen, abseihen. Jeweils 30 Minuten
vor den Mahlzeiten langsam trinken.

Rezeptur mit spasmolytischer
und beruhigender Wirkung

Rp.:

Kimmelfrlchte (Carvi fructus cont.)
Fenchelfrlichte
(Foeniculi Fructus cont.)
Pfefferminzblatter
(Menthae pip. fol. conc.)

Melissenblatter (Melissae folium conc.)
aa30,09

aa20,0g

M.f.spec. stomachicae

D.S. 1 Teeloffel mit 150 ml kochendem
Wasser Uberbriihen, 15 Minuten ziehen
lassen, abseihen. Drei bis fiinf Tassen
taglich.

die die Lebensqualitét der Betroffenen
nachhaltig beeintrachtigt. Kombinati-
onen mit dyspeptischen Beschwerden
sind nicht selten. Das Reizdarmsyndrom
ist haufig und betrifft bis zu 25 % der
Bevolkerung, Frauen leiden haufiger da-
runter als Ménner [3]. Es gibt Hinweise,
dass bei einer betrachtlichen Zahl der
Betroffenen auch eine psychiatrische
oder psychosomatische Diagnose vor-
liegt [19].

Die Tatsache, dass es sich beim Reiz-
darmsyndrom definitionsgemafs gerade
nicht um eine bedrohliche Erkrankung
handelt, sollte in der Praxis nicht dazu
verleiten, auf einen Therapieversuch zu
verzichten. Mehrere Arbeiten legen nahe,
dass die Lebensqualitat der Patienten
durch die chronischen Beschwerden
stark eingeschrankt ist [20, 21].

Das Behandlungskonzept sollte ord-
nungstherapeutische Empfehlungen wie
auch die Anwendung der Phytotherapie
beinhalten. Mittlerweile konnten einige
der traditionell genutzten Phytothera-
peutika in qualitativhochwertigen Stu-
dien iiberpriift werden. Die Evidenzlage
erlaubt heute differenzierte Empfehlun-
gen nach der individuellen Symptomatik.
Die Therapiesicherheit scheint akzep-
tabel, wie ein Review zur Uberpriifung
von unerwiinschten Therapieeffekten
nahelegt [22].

Stressverarbeitungs- und Entspannungs-
techniken

Sinnvolle Basismafinahmen sind eine
addquate Stressverarbeitung, Entspan-
nungstechniken, eine regelméflige All-
tags- und Ausdauerbewegung, geeignete
hydro- und thermotherapeutische Maf3-
nahmen (feuchtwarme Bauchwickel,
Leberauflagen, Bauchumschlage) und
eine gesunde, individuell vertrigliche
Erndhrung. Eine Ausdauerbewegung
kann die normale Funktionsféhigkeit des
Gastrointestinaltraktes erhalten und die
Symptomatik eines Reizdarmsyndroms
nachweislich bessern [23].

In neueren Studien werden Verfahren
wie die kognitive Verhaltenstherapie,
Achtsamkeitsschulung und die Hypno-
therapie positivbewertet [24, 25, 26]. Die
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bisherigen Studien legen nahe, dass die
Interventionsdauer sich iiber mehrere
Monate erstrecken sollte. Die Betroffe-
nen sollten auf solche Angebote hinge-
wiesen werden, da sie moglicherweise zu
grundlegenden und dauerhaften Verbes-
serungen des Lebensstils und damit der
Lebensqualitat beitragen kénnen [11].

Erndhrung

Aus erndhrungstherapeutischer Sicht
kann eine Differenzierung in Fillen mit
tendenziell vorherrschender Obstipation
oder Diarrhoe sinnvoll sein. Bei Obsti-
pation sind eine regelméfige Aufnahme
von Ballaststoffen und eine ausreichende
Trinkmenge zu bevorzugen, bei Diarrhoe
sind insbesondere Kartoffeln, Reis oder
Haferschleim sinnvoll.

Probiotika

Metaanalysen und kleinere plazebo-
kontrollierte Studien zeigen vielverspre-
chende Ergebnisse beziiglich der Wirkung
diverser Darmbakterienstimme (z. B.
E. coli Stamm Nissle 1917, Bifidobacte-
rium animalis, Bifidobacterium infantis,
Bifidobacterium longum, Bifidobacte-
rium bifidum, Bifidobacterium lactis,
Lactobacillus acidophilus, Lactobacillus
rhamnosus, Lactobacillus casei Shirota,
Lactobacillus plantarum, Streptococ-
cus thermophilus). Unklar bleibt, von
welchem Bakterium oder von welcher

Beim Reizdarmsyndrom wird
unterschieden zwischen vor-
herrschender Obstipation und
vorherrschender Diarrhoe.

Kombination am ehesten eine Wirkung
erwartet werden kann [27, 28, 29]. In der
Erfahrungsheilkunde ist die Anwendung
von Sauerungs- oder Garprodukten, die
das Wachstum physiologischer Darm-
keime anregen sollen, weit verbreitet.
So kénnen Betroffene - eine individuel-
le Vertréglichkeit vorausgesetzt — durch
bestimmte Nahrungsmittel wie Kefir, Jo-
ghurt, Sauerkraut, milchsauer vergorenes
Gemiise, Miso (Fermentationsprodukt
aus Sojabohnen, Reis und Gerste) oder
Tempeh (Fermentationsprodukt aus Soja)
die Symptomatik positiv beeinflussen.
Die diskutierten Wirkungen der Probio-
tika reichen von einer Verbesserung des
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Darmmilieus tiber die Produktion von
kurzkettigen Fettsduren und eine Wachs-
tumshemmung pathogener Darmkeime
bis hin zu antiinflammatorischen und
immunmodulatorischen Wirkungen an
der Darmschleimhaut [30]. Die Studien-
lage erlaubt derzeit keine abschliefSende
Bewertung der Wirksamkeit, allerdings
erscheint ein Therapieversuch - bei in-
dividueller Vertraglichkeit — vertretbar.

Flohsamen und Flohsamenschalen
(Psylli semen)

Eine Obstipation kann ebenso wie die Di-
arrhoe mit Flohsamen oder Flohsamen-
schalen behandelt werden. Dies ist in der
dualen Wirkungsweise - zum einen die
Anregung der Peristaltik bei Obstipati-
on sowie die Bindung von Fliissigkeit im
Darm bei Diarrhoe — begriindet. Aller-
dings ist darauf zu achten, dass im Falle
der Obstipation ein Vorquellen der Flohsa-
menschalen vermieden wird. Die Quellung
und damit die Volumenzunahme sollten
im Darm erfolgen, um durch den Deh-
nungsreiz die Defakation zu erleichtern.
In der Praxis hat sich bewéhrt, einen Tee-

Flohsamen

Fotolia

loffel Flohsamen mit einer Tasse kaltem
Wasser jeweils vor den Mahlzeiten einzu-
nehmen und gut nachzutrinken. Die ge-
eignete Flohsamenschalen-Dosierung be-
triagt 1 — 2 Teeloffel, die ebenfalls dreimal
taglich zum Essen eingenommen wer-
den kénnen. Zudem sind entsprechende
Fertigpraparate mit unterschiedlichen
Geschmacksrichtungen erhaltlich. Sys-
tematische Reviews [31, 32] bestétigten
wiederholt die Wirkung von Flohsamen
und Flohsamenschalen auf die Obstipa-
tion und die Reizdarmsymptomatik.

Pfefferminzol (Menthae piperitae aethe-
roleum)

Bei Obstipation mit krampfartigen
Schmerzen hat sich Pfefferminzoél in
diinndarmléslichen Kapseln bewahrt.

FORTBILDUNG

Pfefferminzol

Eine sinnvolle Dosierung betragt dreimal
0,2 ml Pfefferminzol. Die Kapseln soll-
ten jeweils 30 Minuten vor der Mahlzeit
eingenommen werden. Ein systemati-
scher Review [33] zeigte eine signifikante
Uberlegenheit von Pfefferminzél gegen-
iiber Plazebo. Zwei neuere plazebo-
kontrollierte Studien zeigten ebenfalls
nach vier bzw. acht Wochen Behandlung
mit diinndarmléslichen Pfefferminzél-
Kapseln signifikante symptomatische
Besserungen (u. a. Verstopfung, Meteo-
rismus, Durchfall, Schmerz, Stuhldrang)
im Vergleich zu Plazebo. Die Tagesdosis
lagin den beiden Studien zwischen 450
und 560 mg - aufgeteilt in zwei bis drei
Einzelgaben. Die Behandlungsempfeh-
lung fiir Kinder [34, 35, 36] wird mit drei-
mal 0,1 - 0,2 ml Pfefferminzol téglich fiir
maximal zwei Wochen angegeben.

Komplexe Rezeptur aus neun europdii-
schen Einzeldrogen

Die Mehrzahl der qualitativ belastbaren
Studien zu dieser Kombinationsrezep-
tur (Iberogast®) wurde zum Reizmagen
unternommen und zeigte Hinweise auf
eine Besserung von Meteorismus, Ob-
stipation und Diarrhoe - allerdings ist
die Studienlage beim Reizdarmsyndrom
erheblich schlechter. Lediglich in einer
Grundlagenarbeit und einer randomi-
sierten, plazebokontrollierten Studie
konnte eine Verminderung von abdo-
minalen Schmerzen gezeigt werden [37,
38]. Eine geeignete Dosierung ist dreimal
20 Tropfen, in warmer Fliissigkeit mog-
lichst vor den Mahlzeiten einzunehmen.

Artischockenblitterextrakt (Cynara
scolymus)

Zwei retrospektive Befragungsstudien
legen eine Wirksamkeit von Artischo-
ckenblitterextrakt auf Schmerz, Krampfe,
Meteorismus und Verstopfung bei Reiz-
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darm-Patienten nahe. Unklar bleibt, wel-
che Dosierung eingesetzt werden muss,
um die gewiinschten Effekte zu erreichen,
da in den erwihnten Studien zwischen
320 mg und 1 920 mg (6 x 320 mg) einge-
setzt wurden. Die Effekte wurden in den
Studien nach einer Therapiedauer von
zwei Monaten gesehen [39, 40].

Komplexe Rezeptur aus zwolf tibeti-
schen Einzeldrogen (Padma Lax®)

Eine dreimonatige plazebokontrollier-
te Studie zeigte eine Uberlegenheit der
komplexen Rezeptur (bestehend aus
Zingiber off., Rheum off., Rhamnus rub-
ra, Rhamnus purshiana, Gentiana lutea,
Terminalia chebula, Inula helenium, Aloe
vera, Jateorhiza calumba, Gonolobus
condurango, Piper longum, Strychnos
nux vomica) beziiglich der Besserung
von Verstopfung, abdominalem Schmerz
und Meteorismus. Die Dosierung betrug
zweimal 485 mg taglich [41,42]. Das Pré-
parat kann auf drztliche Verordnung
iiber internationale Apotheken aus der
Schweiz importiert werden.

Komplexe Rezeptur aus vier chinesischen
Einzeldrogen

In mehreren Arbeiten zu einer traditio-
nell bei Reizdarm angewandten Rezep-
tur aus der traditionellen chinesischen
Medizin (Atractylodis chin., Paeonia lac-
tiflora, Citrus reticulata, Saposhnikovia
divaricata) zeigten sich Effekte auf ab-
dominalen Schmerz, Meteorismus und
Diarrhoe. Interessant ist, dass die Auto-
ren eines Reviews zu dieser Rezeptur zu
dem Schluss kommen, dass Effekte bis
zu sechs Monate nach Ende der Therapie
zu beobachten sind. Letztlich bleibt die
Studienlage diesbeziiglich unklar, dain
einer Vergleichsstudie keine Uberlegen-
heit dieser Rezeptur gegeniiber Plazebo
gefunden werden konnte [43, 44].

Akupunktur und Moxibustion

Obwohl die Studienlage Verbesserungen
von abdominalen Schmerzen, Meteoris-
mus und der Stuhlkonsistenz nahelegt,
bleibt unklar, ob die traditionelle chine-
sische Nadelakupunktur einer Plazebo-
Akupunktur tatséchlich tiberlegen ist [45,
46]. Sofern die Akupunktur als Behand-
lungsoption in der Praxis zur Verfiigung
steht, sind Effekte bereits nach einer
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Rezeptur bei Reizdarm-
beschwerden mit starken
Blahungen

Rp.:

Fenchelfriichte (Foeniculi fructus cont.)

Pfefferminzblatter (Menthae pip. fol.
conc.)

Kalmuswurzelstock (Calami rhiz. conc.)
aa20,0g

M f.spec. deflatulentes

D.S. 1 Teeloffel mit 150 ml kochendem
Wasser tiberbriihen, 10 Minuten ziehen
lassen, abseihen. Drei Tassen téaglich.

Rezeptur bei Reizdarmbe-

schwerden mit Diarrhoe

Rp.:

Schwarztee (Theae nigrae folium tot.)
40,09

Fenchelfriichte (Foeniculi fructus cont.)
20,09
Melissenblatter (Melissae fol. conc.)
20049
M.f.spec. antidiarrhoeicae

D.S. 2 Teeloffel mit 150 ml kochendem
Wasser Gberbriihen, 10 Minuten ziehen
lassen, abseihen. Drei Tassen tdglich
warm trinken. (schilcher et al. 2010)

vierwochigen Behandlungszeit bei zwei
Sitzungen pro Woche beschrieben [47].

Erfahrungsheilkundliche Behandlungs-
moglichkeiten

Gelbwurz (Curcuma longa)

In einer Pilotstudie [49] besserte die Ein-
nahme von 72 oder 144 mg Gelbwurz-
extrakt (Curcuma longa) die Lebensqua-
litat bei Reizdarm-Beschwerden. Eine
der wenigen qualitativ hochwertigen,
plazebokontrollierten Studien allerdings
zeigte fiir dieses in der traditionellen
Phytotherapie haufig eingesetzte Pro-
dukt keine Uberlegenheit gegeniiber
Plazebo [48].

Nebenwirkungen und Gefahren

Unerwiinschte Therapiewirkungen durch
pflanzliche Praparate zeigten sich in den
bisherigen Studien zu gastrointestinalen
Beschwerden bei weniger als 10 % der Pa-
tienten und in aller Regel als mild und

voriibergehend - ohne die Notwendigkeit,
die jeweiligen Mittel abzusetzen. Die Sym-
ptomatik reichte von einer Verstarkung
gastrointestinaler Symptome wie Ubel-
keit, Erbrechen, Durchfall, Blahungen,
saures Aufstofen, Bauchschmerzen, bis
hin zu Schulter- und Riickenschmerzen,
Miidigkeit, Benommenheit und Krampf-
anfillen. Am héufigsten traten uner-
wiinschte Wirkungen bei Pfefferminz-
Kiimmel-Kombinationen auf [14].

Zusammenfassung

Bei gastrointestinalen Beschwerden soll-
ten eine individuell vertrigliche Ern&h-
rung, eine regelmaéflige aber moderate
Ausdauerbewegung und ein adédquates
Stressmanagement angestrebt werden.
Bei Beschwerden im oberen Gastroin-
testinaltrakt kann eine Behandlung mit
pflanzlichen Kombinationspraparaten
aus Angelikawurzel, Kamillenbliiten,
Kiimmelfriichten, Mariendistelfriichten,
Melissenblittern, Pfefferminzblattern,
bitterer Schleifenblume, Schollkraut und
SiiBholzwurzel (Iberogast®) oder einer
Pfefferminz-Kiimmel-Kombination ver-
sucht werden.

Reizdarmbeschwerden sollten zunéchst
mittels Flohsamen/Flohsamenschalen
oder diinndarmldslicher Pfefferminzol-
Kapseln behandelt werden. Probiotika
konnen eine weitere sinnvolle Option
sein. Die Verordnung komplexer Re-
zepturen ist bei Therapieresistenz im
Einzelfall zu erwégen.

Eine sinnvolle Therapiedauer, die auch
den Betroffenen zu vermitteln ist, liegt
in der Regel nicht unter vier Wochen. m
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