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[ SILYBUM MARIANUM |

Mariendistel

Das aus den Friichten der Mariendistel extrahierte Silymarin schiitzt
und regeneriert die Leber. Bei einer Vergiftung mit dem Knollenblitterpilz
rettet das daraus gewonnene Silibinin sogar Leben.

Die im mediterranen Raum und Vorderen Orient beheima-
tete Mariendistel (Silybum marianum [L.] Gaertn.) ist ein
krautiger, bis iiber zwei Meter hoch wachsender, in Mittel-
europa meist nicht winterharter Vertreter der Korbbliitler. In
ilteren Quellen findet man die Pflanze unter dem fritheren
Namen Carduus marianus L., wobei Carduus die lateinische
Bezeichnung fiir Distel ist. Die Pflanze besitzt eine Pfahl-
wurzel und charakteristisch weiff marmorierte, dornig
bewehrte Laubblitter. Auch die Hiillblitter der Bliitenkopfe
enden in Dornen. Die etwa 200 Réhrenbliiten pro Bliiten-
korb sind purpurrot bis violett, selten weifi, und bilden je eine
briunlich glinzende, weizenkorngrofle Frucht (Achine) aus,
welche die Droge abgibt.

Wihrend man in fritheren Jahrhunderten die Wurzel der
Mariendistel als Diuretikum und als Brechmittel verwendet
hatte, entdeckte man erst vor ca. 150 Jahren die kleinen Friichte
als Heilmittel bei Leberbeschwerden. Der Landarzt Johann
Gorttfried Rademacher hatte nimlich die positive Wirkung der
Mariendistel bei seinen Leberkranken beobachtet. Als ,Rade-
machers Tinktur® galt die Mariendistel in der Folge zumindest
ab 1851 als ein wichtiges Heilmittel bei Leber- und Milzleiden
sowie bei akuter Hepatitis mit Seitenstechen.!

Der Bezug zu Maria in der wissenschaftlichen und deut-
schen Bezeichnung fufit auf einer Legende, wonach die cha-
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rakteristischen weifSen Streifen der marmorierten Mariendis-
telblitter von der Milch der Muttergottes stammen sollen.
Uber die Jahrhunderte galt die Mariendistel dementspre-
chend als milchbildende Heilpflanze, und bis heute findet
man vereinzelt Mariendistelkraut unter den Kriutertees.

Die Handelsdroge stammt ausschlieflich aus Anbau in
Lindern des Mittelmeerraumes, Mittel- und Osteuropas
sowie Stidamerikas. In Osterreich stellt Mariendistel eine der
drei wichtigsten groffflichig kultivierten Arzneipflanzen dar,
hier befindet sich auch ein internationales Kompetenzzent
rum zur Mariendistelschilung fiir die Silymaringewinnung.

ARZNEILICH VERWENDETE DROGE

Als Droge Mariendistelfriichte (Silybi mariani fructus) sind
im Europiischen Arzneibuch die reifen, vom Pappus befrei-
ten Friichte von Silybum marianum (L.) Gaertner mit einem
Gehalt von mindestens 1,5 % Silymarin, berechnet als Silibi-
nin, definiert.

Auch zu cinem ecingestellten gereinigten Mariendistel-
friichtetrockenextrake (Silybi mariani extractum siccum raf-
finatum et normatum) mit einem Gehalt von 30 bis 65 %
Silymarin ist eine Monographie in der Ph.Eur. verfiigbar.
Auflerdem werden Mariendistelfriichte zur Herstellung der
Reinsubstanz Silibinin verwendet. Das Hemisuccinatdinatri-
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In Gsterreich stellt Mariendistel eine der drei wichtigsten
groBfléchig kultivierten Arzneipflanzen dar, hier befindet
sich auch ein internationales Kompetenzzentrum zur Marien-
distelschdalung fir die Silymaringewinnung.

umsalz des Silibinins wird bei Knollenblitterpilzvergif-
tung parenteral verabreicht.

INHALTSSTOFFE UND
PHARMAKOLOGISCHE WIRKUNGEN
Der wirksame Bestandteil der Mariendistelfriichte ist das
in der Fruchtwand lokalisierte Flavonolignangemisch
»Silymarin® (1,5 bis 3,0 %). Die Hauptkomponenten sind
die Diastereoisomerenpaare Silybin A und B sowie Isosi-
lybin A und B, welche jeweils zusammengefasst als Silibi-
nin bzw. Isosilibinin bezeichnet werden, sowie Silychris-
tin und Silydianin. Man findet in den Friichten zudem
Flavonoide wie Taxifolin, Quercetin, Kdmpferol und
Apigenin. Auflerdem enthalten die Friichte 20 bis 30%
fettes Ol mit einem hohen Anteil an Linol-, Ol- und Pal-
mitinsiure sowie Phytosterole (u.a. Sitosterol).
Silymarin wirke iber mehrere pharmakodynamische
Effekte hepatoprotektiv. Zum einen bindet Silybin an
Proteine und Rezeptoren der Zellmembran und verdndert
diese, wodurch Giftstoffe nicht mehr in die Zelle gelan-
gen. Bei a-Amanitin und Phallaoidin, den Gift- ->

MEDIZIN

ARZNEIPFLANZE DES JAHRES 2021

MARIENDISTEL -
EIN HEIMISCHES
SUPERTALENT

Die Herbal Medicinal Products Platform
Austria (HMPPA), eine Vereinigung von

Arzneipflanzen-Expertinnen der dsterrei-
chischen Universitdten, kirte die Marien-
distel zur Arzneipflanze des Jahres 2021.

Die Mariendistel gehért zu den wich-
tigsten bei uns heimisch gewordenen
Arzneipflanzen. Sie wird in erster Linie

zur unterstltzenden Behandlung chro-
nisch-entzindlicher Lebererkrankungen,
Leberzirrhose und durch Toxine verur-
sachter Leberschdden verwendet. Fir die
Wirkung verantwortlich ist ein Gemisch
aus sogenannten Flavonolignanen, wel-
ches als ,Silymarin” bezeichnet wird. Die-
ser Wirkstoffkomplex hat antioxidative,
antifibrotische, regenerative, cholere-
tische, immunmodulatorische und ent-
zindungshemmende Eigenschaften. Aus
therapeutischer Sicht steht die hepato-
protektive Wirkung im Vordergrund. So
werden Leberzellmembranen stabili-
siert, Radikale werden abgefangen, und
die Regeneration von Leberzellen wird
beschleunigt. Eine Vielzahl an klinischen
Studien belegt die Wirksamkeit bei chro-
nischen Leberschdden und Leberzirrhose.

Die Mariendistel wird in Osterreich kul-
tiviert; es sind mehrere entsprechende
Praparate im Handel, und es gibt eine
Reihe interessanter neuer wissenschaft-
licher Erkenntnisse. Daher hat die HMPPA
sie als Osterreichische Arzneipflanze des
Jahres 2021 ausgezeichnet. In den Jahren
davor waren es Lavendel (2020), Edelweil
(2019), Cannabis (2018) und Mutterkraut
(2017). Weitere Infos: www.hmppa.at

HERMANN STUPPNER
(Prassident der HMPPA)
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weise fiir Silibinin eine direkte Hemmung der sinusoidalen

stoffen des Knollenblitterpilzes, wurde beispiels-

Transportsysteme fiir die Giftstoffe in Hepatozyten beob-
achtet.?

Des Weiteren konnten in zahlreichen Publikationen
antioxidative und antiinflammatorische Effekte von Sily-
marin gezeigt werden. Silymarin ist demnach in der Lage,
sowohl die DNA- als auch die Lipid- und Proteinoxida-
tion zu unterbinden und damit Zellschiden zu verhin-
dern.

Auflerdem stimuliert Silymarin die Zellregeneration,
wodurch sich die geschidigte Leber schneller erholen
kann. Dies geschieht iiber eine Stimulierung der Polyme-
rase I, wodurch die Synthese von ribosomaler Ribonukle-
insdure beschleunigt und in der Folge die Proteinbiosyn-
these angeregt wird’ In diesem Zusammenhang ist
zudem interessant, dass Silibinin laut In-vitro-Daten iiber
eine Hemmung der RNA-Polymerase die Replikation des
Hepatitis-C-Virus hemmt.®

Es gibt zudem Hinweise — sowohl aus Tierversuchen
als auch aus kleineren Humanstudien —, wonach Silyma-
rin den Zuckerstoffwechsel positiv beeinflusst und cho-
lesterinsenkend wirkt.”

Aufbauend auf den Erkenntnissen, wonach Silymarin
antioxidativ und antiproliferativ wirkt, konnte in experi-
mentellen Studien eine protektive Wirkung auf die Ent-
stehung diverser Tumoren festgestellt werden.®

KLINISCHE STUDIEN
Eine Vielzahl an klinischen Studien belegt die Wirksam-
keit bei chronischen Leberschiden und Leberzirrhose.
Eine der lingsten placebokontrollierten Studien ist jene
von Ferenci et al. (1989). Laut den Resultaten dieser Stu-
die an insgesamt 170 Patienten senkte eine Dosierung von
tiglich 420 mg Silymarin tiber 41 Monate die Mortalitit
bei alkoholinduzierter Leberzirrhose signifikant gegen-
iiber Placebo.’

In einer Metaanalyse der Cochrane Collaboration
wurden 2005 13 Studien ausgewertet. Dabei zeigte sich
bei insgesamt 915 Patienten mit Lebererkrankungen, die

Der wirksame Bestandteil

der Mariendistelfriichte 4

ist das in der Fruchtwand
lokalisierte Flavonolignan-
gemisch ,Silymari
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auf Alkohol oder Hepaptitis-B- und C-Infektionen beruhten,
eine signifikante Senkung der auf die Leber bezogenen Mor-
talitdt.'” Auch ein systemischer Review aus dem Jahr 2008
mit mehr als 6.000 Patienten attestierte nicht nur eine sehr
gute Vertriglichkeit, sondern auch die Wirksamkeit bei
Knollenblatterpilzvergiftungen und Leberzirrhose."

Silymarin wird derzeit auch im Hinblick auf therapeuti-
sche Wirkungen bei Fettleber untersucht. Ausgehend von
Tierversuchen sind in den letzten Jahren mehrere Human-
studien entstanden, die belegen, dass sich durch die Ein-
nahme von Silymarin erhéhte Leberenzymwerte verringern
und histologische Verinderungen wieder bessern.’? Auch
eine Metananalyse aus acht Studien mit 587 Patienten ergab
eine signifikante Reduktion erhohter Transaminasewerte bei
Patienten mit nicht-alkoholischer Fettleber."?

In den letzten Jahren entstanden auch Studien iiber mog-
liche Schutzeffekte topischer Applikationen aus Silymarin
zur Privention von Hauterkrankungen nach einer Chemo-
oder Strahlentherapie. So zeigt eine aktuelle Studie an 40
Patienten, die fiinf Wochen nach einer Strahlentherapie 1x
tdglich ein 1%iges Silymaringel oder ein Placebo auftrugen,
ein vermindertes Auftreten einer Radiodermatitis in der Ver-
umgruppe.'

In einer weiteren Studie wurden die Wirkungen von
Silymarin und Fluoxetin verglichen. An der Studie nahmen
35 Personen mit medizinisch nachgewiesener Zwangssts-
rung teil. Eine Gruppe bekam tiglich 600 mg Silymarin,
die andere 30 mg Fluoxetin. Nach acht Wochen konnten
keine signifikanten Unterschiede in der Wirkung festge-
stellt werden. Silymarin verursachte jedoch keine Neben-
wirkungen.”

Es gibt allerdings immer noch ein sehr heterogenes Daten-
material und kontroverse Diskussionen beziiglich der tat-
sichlichen Wirksamkeit der diversen Extrakte. Viele Studien
wurden laut HMPC und Cochrane Collaboration nicht opti-
mal durchgefiihrt und sind durch unterschiedliche Therapie-
regime und Extrakte schwer miteinander vergleichbar. Des-
halb wurde bisher der Status einer medizinisch anerkannten
Wirkung (,well established use®) seitens des HMPC ver-
wehrt.
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WISSENSCHAFTLICH

BEWERTETE ANWENDUNGEN

Das HMPC hat die Mariendistelfriichte aufgrund der
langjihrigen Anwendung als traditionelles pflanzliches
Arzneimittel eingestuft (,traditional use). Sinnvoll ist
diese zur symptomatischen Behandlung von Verdauungs-
beschwerden wie Véllegefithl, Blihungen sowie zur
Unterstiitzung der Leberfunktion.

Die ESCOP sieht dariiber hinaus auch bei toxischen
Leberschiden sowie in der unterstiitzenden Behandlung
von chronisch-entziindlichen Lebererkrankungen und
Leberzirrhose eine sinnvolle Anwendung. Diese Empfeh-
lungen sind allerdings im Unterschied zu jenen der

HMPC rechtlich nicht abgesichert.

TYPISCHE ZUBEREITUNGEN, TAGES-
DOSIERUNG UND ANWENDUNGSDAUER
Mariendistelfriichte sollten als standardisierter Trocken-
extrakt (DEV 25-40:1 bis 60-70:1, 96 % Ethanol, Aceton
oder Ethylacetat) oder Dickextrakt verwendet werden.
Die empfohlene Tagesdosierung richtet sich je nach
gewihltem Extrakt. Die tibliche Tagesdosierung liegt zwi-
schen 200 und 480 mg Silymarin, berechnet als Silibinin.

TARA MEDIZIN

Mariendistelfriichte

sollten als standardisierter
Trockenextrakt oder Dick-
extrakt verwendet werden.
Die empfohlene Tages-
dosierung richtet sich

je nach gewihltem Extrakt.

Da Silymarin schlecht wasserldslich ist, ist eine Anwendung
als Tee nur bei Verdauungsproblemen sinnvoll. Fiir die Wirk-
samkeit bei Leberbeschwerden ist die Dosis — auch wegen der
geringen Bioverfiigbarkeit von Silymarin — in einem Teeauszug
dagegen viel zu gering. Fiir die Anwendung bei Verdauungs-
beschwerden sollten die sehr harten Friichte vor der Teeberei-
tung jedenfalls zerkleinert werden. Pro 100 ml Wasser werden
3 bis 5g der Friichte 2- bis 3x tiglich als Infus (mindestens
10 Minuten ziehen lassen) zubereitet. Falls sich die Symptome
trotz Anwendung innerhalb von zwei Wochen nicht bessern
oder sich die Symptome verschlimmern, sollte ein Arzt aufge-
sucht werden. Auch bei Ikterus oder einer Farbinderung des
Urins oder Stuhls muss ein Arzt konsultiert werden.

KINDER, SCHWANGERE UND STILLENDE

Aufgrund fehlender Daten fiir Kinder wird seitens des
HMPC Mariendistel erst ab 18 Jahren empfohlen. Fiir die
Anwendung bei Schwangeren und Stillenden liegen bis dato
keine Daten vor, weshalb derzeit eine entsprechende Anwen-
dung nicht empfohlen wird.

WECHSEL- UND NEBENWIRKUNGEN (RISIKEN)
Laut einer Zusammenfassung der ESCOP aus Daten von ins-
gesamt 4.718 Patienten berichteten nur 2% der Patienten
tiber vornehmlich milde gastrointestinale Nebenwirkungen
wie Ubelkeit, Magenschmerzen oder leichten Durchfall. Es
gibt auch Berichte, wonach Kopfschmerzen und allergische
Reaktionen wie Dermatitis, Urticaria oder Asthma auftreten
konnen. In toxikologischen Untersuchungen an Tieren
erwies sich Silymarin hingegen sogar in hohen Dosen als
unproblematisch.'

KONTRAINDIKATION
Bei einer bestehenden Allergie gegeniiber Korbbliitler sollte
auf Mariendistel verzichtet werden.
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