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Myome und naturheilkundliche
Therapieoptionen: Lebensstil,
Ernahrung, Mikronahrstoffe

Myome sind die haufigsten gutartigen Tumore bei
Frauen. Man vermutet, dass ungefahr 50 % der
Frauen mit Uterusmyomen Symptome haben, die
ihre Lebensqualitat einschranken. Neben operati-
ven MaRnahmen sind pharmakologische Behand-
lungen verflgbar, die jedoch zu Nebenwirkungen
fihren kénnen. Deshalb ist es das Ziel des vorlie-
genden Artikels herauszuarbeiten, ob es natlrliche
Moglichkeiten gibt, das Risiko einer Myoment-
wicklung zu reduzieren und mit welchen natlr-
lichen Therapiemethoden das Myomwachstum
gebremst werden kann.

Allgemein

Schwarzafrikanerinnen haben sowohl in Afrika als
auch in den USA ein hoheres Myom-Risiko als Kauka-
sierinnen. Weitere lange bekannte Risikofaktoren sind
eine positive Familienvorgeschichte, wenige Gebur-
ten, Adipositas, Metabolisches Syndrom. In einer
amerikanischen Fall-Kontroll-Studie hatten Frauen
mit Myomen im Vergleich zu gleichaltrigen Frauen
ohne Myome einen signifikant héheren BMI und
hohere Waist/Hip-Ratio, erhdhtes LDL und erhdhten
Blutdruck. Je mehr pathologische Laborwerte vor-
lagen, desto héher war das Myom-Risiko [7] Diese
Fakten deuten darauf hin, dass es durchaus mdg-
lich erscheint, durch Verbesserung des Lebensstils
und der Erndhrung Einfluss auf die Entstehung und
das Wachstum von Myomen zu nehmen. Dafir
spricht auch eine Ultraschall-Studie aus den USA, die
demonstrierte, dass kleinere Myome zwar schneller
wachsen als grof3e, sich aber auch durchaus haufig
von alleine zurlickbilden kénnen. Myome von 2 cm
brauchen nach diesen Daten ca. 4-5 Jahre, um sich
zu verdoppeln, eine lange Zeit, die sich naturheilkund-
lich nutzen l&sst [2].

Allerdings gibt es inzwischen auch Hinweise, dass
bereits wahrend der mitterlichen Schwangerschaft
Verédnderungen auf Zellebene stattfinden kénnen, die
das Risiko flr eine Myom-Entstehung bei der Toch-
ter erhdhen, wobei DNA-Schaden und verénderte
Reparaturmechanismen sowie hormonelle Dysre-
gulationen eine Rolle spielen [3] Dafir kénnen u.a.
Umweltbelastungen oder Mikronahrstoffméangel ver-
antwortlich gemacht werden.

Umweltbelastungen, Endocrine Disrupting
Chemicals, EDC

Da es sich bei Myomen um hormonabhéngige
Gewebe handelt, kann ihr Wachstum durch endokrin
aktive Umweltgifte verandert werden. So handelt es
sich bspw. bei Cadmium um ein Metallestrogen, das
in Tierversuchen zur Proliferation von ostrogensen-
siblen Uterusmyomzellen fihrt /4] Erhéhte Blei- und
Cadmiumwerte wurden im Vollblut auch bei Frauen
mit Myomen im Vergleich zu Frauen ohne Myome
gefunden [5].

Wahrend in friheren Jahren die umweltresistenten
Polychlorierten Biphenyle und DDT/DDE in epidemio-
logischen Studien Uberprift wurden, die durchaus
in bestimmten Bevdlkerungsgruppen Zusammen-
hédnge mit der Myomhaufigkeit zeigten, waren es in
den vergangenen Jahren vor allem die phenolischen
Umweltestrogene, bspw. die Weichmacher Bisphenol
A, Nonylphenol und die Phthalate. Sie dysregulieren
den Zellzyklus und fahren die Entziindungsfaktoren in
Myomen hoch [6]. Es fanden sich durchweg in allen
Kontrollstudien hoéhere Belastungen bei Frauen mit
als bei Frauen ohne Myome. Die Héhe der Werte kor-
relierte positiv mit dem Uterusvolumen [7]. In einer
epidemiologischen Ubersicht korrelierte das Risiko
fur Myome mit der haufigen Nutzung von Kosmetika,
Plastikprodukten und anderen Chemikalien [8] Da
diese EDCs auch bei Endometriose, gynakologischen
Tumoren, unerfilltem Kinderwunsch und Schwanger-
schaftskomplikationen eine Rolle spielen, kénnten Sie
mit Ihren Patientinnen schnell ins Gesprach kommen
uber lhre ,Parfumfreie Praxis”, die umweltbewusste
Kollegen fordern [9].

Ernahrung

In zahlreichen epidemiologischen Studien wurde
versucht, den Einfluss der Erndhrung auf das Myom-
Risiko zu beziffern. Das gestaltet sich erfahrungsge-
maf als sehr schwierig, da auch noch so aufwéndige
Studien aus China, Persien oder den USA nicht auf
das Erndhrungsverhalten der deutschen Frauen Uber-
tragen werden konnen. Eine vegetarische Ernahrung,
basierend auf viel Gemuse (besonders Kohl, Tomaten)
und bestimmte Friichte (bspw. Apfel) besitzt offen-
bar protektive Faktoren [10]. Milchprodukte allgemein
werden unterschiedlich beurteilt. Ein hoher Kuh-
milch- oder Sojamilch-Konsum wurde von Frauen mit



Myomen gehauft angegeben [11]. Lediglich Joghurt-
Verzehr scheint glinstig zu sein [12].

Ahnlich schwierig ist der Einfluss von Sojaprodukten
auf das Myomwachstum zu beurteilen. In der Zellkul-
tur mit hormonsensitiven menschlichen Myomzellen
aktivierte die Zugabe von Genistein in niedrigen Kon-
zentrationen Transkriptionsfaktoren, die das Wachs-
tum stimulierten, in hohen Konzentrationen wurde die
Autophagie gefordert und damit das Zellwachstum
gebremst [13]. Eine Metaanalyse zu Soja-Ernéhrung in
der Kindheit und im Erwachsenenalter zeigte in beiden
Altersgruppen eine Risikoerhéhung fir die Myoment-
stehung, die im Erwachsenenalter dosisabhangig und
ausgepragter war [74]. Dies galt allerdings nur flr pra-
menopausale Frauen. In einer Beobachtungsstudie
mit Schwarzamerikanerinnen war die Pravalenz von
Myomen nicht vom Sojaverzehr beeinflusst, aber die
GroRe der Myome und das Uterusvolumen waren in
der Sojagruppe deutlich erhoht [15].

Der Verzehr von Fleisch oder Getreide war nicht mit
Myomen assoziiert. Der Fischkonsum war in der
Regel zu gering, um in Studien bewertet werden zu
kédnnen. In der Great Lakes sport fish consumers -Stu-
die wurden bei Frauen mit hohem und langjéhrigem
Fischkonsum gehauft Myome diagnostiziert. Dies lag
vermutlich an den signifikant erhéhten PCB-Werten im
Blut, da die Fische in der Region stark belastet waren
[16]. Leider muss man davon ausgehen, dass nach wie
vor Fische hoch belastet sind mit Schwermetallen
und organischen EDCs, so dass ein erhohter Konsum
nicht unbedingt empfohlen werden sollte.

Darmmikrobiom

Wie wir heute wissen, spielt der Darm nicht nur im
Zusammenhang mit der Erndhrung eine Rolle. An der
Myom-Entstehung und dem Myom-Wachstum sind
neben den weiblichen Hormonen auch Entziindungs-
faktoren beteiligt. Die Mikrobiota sind an der Meta-
bolisierung und Ausscheidung von Hormon-Abbau-
produkten von Bedeutung. Sekundare Pflanzenstoffe,
wie sie bspw. als Lignane in Leinsamen vorkommen,
optimieren die Ausscheidung der verschiedenen Est-
rogenmetabolite Uber den Darm, so dass sie nicht in
der Leber recycelt werden. Damit lasst sich Estrogen-
Dominanz, wie sie bei Adipositas auftreten kann, ver-
hindern. Entziindungsprozesse im Darm kénnen sich
ungUnstig auf das Myom-Geschehen auswirken. Der
glnstige Einfluss von Laktobazillen aus Joghurt stabi-
lisiert das Darm-Mikrobiom. Denselben Effekt kénnen
milchsauer vergorene Nahrungsmittel und Getranke
erreichen (bspw. Kanne Brottrunk).

Mikronahrstoffmangel

Die ausreichende Zufuhr von Mikronéhrstoffen durch
die Nahrung lasst sich heute kaum bewerkstelligen:
durch die verminderte Qualitdt von Gemise und Obst,

OM & Erndhrung 2022 | Nr. 181

den hohen Verarbeitungsgrad der Nahrungsmittel,
die berufliche Situation und die mangelhafte Kennt-
nis und Wertschatzung der Lebensmittel. Aus der
Grundlagenforschung sind viele pathophysiologische
Zusammenhange zwischen den Mikronahrstoffen
und der Zell-Regulation bekannt. Im Folgenden sollen
zunéchst die Vitamine und ihr moglicher Einfluss auf
das Myom-Wachstum dargestellt werden.

Vitamine

In einem lesenswerten Review von 2020 wurden die
wichtigsten Vitamin-Kandidaten und ihre Eigenschaf-
ten fir die Myom-Entwicklung zusammengestellt ([77]
und Tab. 1). Am besten gesichert ist zurzeit die Rolle
von Vitamin D.

In vitro und in Tierversuchen induziert Vitamin-D-Man-
gel Myome [18, 19, 20]. Bei Mausen bewirkte Vitamin-
D-Mangel, dass im Myometrium die Ostrogen- und
Progesteron-Rezeptoren vermehrt exprimiert wurden,
wodurch die Zellproliferation, die Fibrose und ent-
zundliche Reaktionen gesteigert wurden. Es wird ver-
mutet, dass dadurch die Myom-Entwicklung zu einem
spateren Zeitpunkt ausgeldst wird. Vitamin D wirkt als
potentielles Antidstrogen und Antiprogesteron, spielt
eine wichtige Rolle bei DNA-Reparaturprozessen und
wirkt antientzindlich [21, 22].

2020 wurde eine Meta-Analyse zur Bedeutung von
Vitamin-D-Messungen im Blut bei Myomen publiziert.
Es wurden 9 auswertbare Studien weltweit gefunden.
Insgesamt wurden die Vitamin-D-Werte von 835 Pati-
entinnen mit und 895 ohne Myome verglichen. Dabei
wurden deutliche Hinweise auf erniedrigte Werte bei
Frauen mit Myomen gefunden. In den asiatischen
Studien lagen die Werte niedriger als in Europa und
Amerika, haufiger in den Studien der letzten Jahre
[23]. Eine Meta-Analyse von 2022 bewertete 14 klini-
sche Studien (3.535 Teilnehmer) von sonographisch
gesicherten Myomen und Serum-Vitamin-D-Spiegeln.
Alle fanden eine inverse Relation zwischen Myomen
und Vitamin D. In 5 klinischen Studien (472 Patienten)
wurde Vitamin D als Therapie eingesetzt. In vier davon
bremste Vitamin D das Myom-Wachstum signifikant
191

Bei den Ubrigen bisher Uberpruften Vitaminen fanden
sich keine konsistenten Beziehungen zu Uterusmy-
omen. Was Uberpruft werden misste, ist ein unglns-
tiger Einfluss von Vitamin E. Alpha-Tocopherol (AT) ist
die aktivste Form von Vitamin E und besitzt strukturelle
Determinanten, die an Estrogen-Rezeptoren binden
kénnen. In einer sonographisch gestitzten Untersu-
chung von 162 Frauen mit und ohne Myome wiesen
die Frauen mit Myomen signifikant héhere Vitamin-E-
Werte auf als die Frauen ohne. Die Myomgruppe hatte
einen hoheren BMI, eine positive Familienanamnese
und weniger Geburten, also die bekannten Risikofak-
toren, so dass der erhohte Vitamin-E-Wert durchaus
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mit dem Lebensstil und der Erndhrung zusammen-
héngen konnte und nicht als eigenstandiger Risikofak-
tor angesehen werden muss [24].

Eine ahnliche Problematik konnte bei den wider-
sprichlichen Berichten zu den Omega-3-Fettséuren
vorliegen.

Omega-3-Fettsauren

In der Black Women's Health Study, einer prospekti-
ven Kohortenstudie, wurden 12.000 pramenopausale
Frauen zur Erndhrung befragt und Uber eine Periode
von 8 Jahren regelméaRig sonografiert. 2695 Frauen
mit Myomen wurden diagnostiziert. Der standardi-
sierte Ernahrungsfragebogen erlaubte Rickschllsse
auf die Art der aufgenommenen Nahrungsfette. Die
Summe von DHA und EPA waren bei den Frauen mit
Myomen erhéht, ebenso der Verzehr von dunkelflei-
schigem Fisch [25] Diese Zusammenhédnge wurden
in einer spateren prospektiven US-Studie mit prame-
nopausalen Frauen aus Detroit bestatigt: die Inzidenz
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Erste randomisierte klin

ische Kontrollstudie mit EGCG [32]

von Myomen war bei den Frauen mit erhohtem Ver-
zehr der marinen Omega-3-FS DHA um 49 % hoher
als bei geringem Verzehr, bzgl. der Gesamt Omega-
3-FS waren es 35 % [26].

Daraus kann man jedoch nicht schlieBen, dass
Omega-3-FS fur Frauen mit Uterusmyomen geféhrlich
sind. Denn aus experimentellen und Beobachtungs-
studien geht klar hervor, dass marine Omega-3-FS
C-reaktives Protein, Interleukin-6 und Tumornekrose-
faktor reduzieren. lhre antiinflammatorische Wirkung
wird klinisch bereits vielseitig genutzt. Es ist deshalb
durchaus denkbar, dass auch Frauen mit Myomen
davon profitieren kénnten. Da wir heute wissen, wie
hoch gerade Fische mit Umweltgiften und EDCs
belastet sind, ist der Risikofaktor fir Myome der
Fischverzehr und nicht die marinen Omega-3-FS.

Spurenelemente

Die Datenlage fur Mineralstoffe und Spurenelemente
sieht schlecht aus. In einem Tiermodell, der Japan-
wachtel, die leicht zu halten ist und haufig Myome
im Eileiter entwickelt, die sich wie die menschlichen
Myome verhalten, wurden Futterungsversuche mit
unterschiedlichen Zinkmengen gemacht. Zinkmangel
induzierte keine Myome, aber nach Zink-Supplemen-
tierung war die GroRe der Myome vermindert [27].
Ahnliche Versuche wurden mit Selen durchgefuhrt,
die zu demselben Ergebnis kamen [28] In beiden
Fallen lieken sich signifikante Verdnderungen des
Antioxidanzienstatus nachweisen. Bisher liegen zu
Myomen der Frau keine Daten vor.

Sekundare Pflanzenstoffe

Heute sind Uber 100.000 sekundéare Pflanzenstoffe
bekannt, davon etwa 10.000 in der menschlichen
Nahrung. Sie sind fir den Menschen keine essenzi-
ellen Nahrstoffe, konnen aber viele Stoffwechselpro-
zesse beeinflussen. Sie werden in verschiedene Grup-
pen eingeteilt, die mit antientziindlichen, hormonellen
und zahlreichen praventiven Prozessen in Verbindung
stehen. Einige von ihnen wurden bereits bzgl. ihres
Einflusses auf Myome untersucht. Ein lesenswerter
Review zu Einflissen der Erndhrung, Mikronahrstoffe
und sekundéaren Pflanzenstoffe auf die Myomentwick-
lung wurde dieses Jahr von einer polnischen Arbeits-
gruppe publiziert [22] (Abb. 4).

EGCG

Im Grintee gibt es eine Vielzahl von sekundaren Pflan-
zenstoffen. In unserem Zusammenhang wichtig sind
die Catechine, die wichtigsten Vertreter sind Epicate-
chin (EC), Epicatechingallat (ECG), Epigallocatechin
(EGC) und Epigallocatechingallat (EGCG). EGCG hat
die starksten Wirkungen: antiproliferativ, antientziind-
lich, antiangionetisch, Apoptose férdernd usw. EGCG
hemmt die Catechol-o-methyltransferase (COMT), so
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Abb. 2  Symptom severity and health-related quality of life (HROL) after ulipristal acetate (UPA) and after epigallocatechin
gallate plus vitamin D3 (EGCG+Vit D3) treatments; ***P < 0.001 [41]

dass der Ostrogen-Metabolismus normalisiert wird.
Nach den Aufsehen erregenden Therapieerfolgen
mit Grlntee, die der Heidelberger Internist Prof. Hun-
stein bei seiner eigenen Amyloid-Erkrankung erlebte,
wurde die Forschung an seiner Klinik aktiviert [29]. Sei-
ner Arbeitsgruppe ist zu verdanken, dass die Biover-
fugbarkeit von EGCG durch Vitamin C so verbessert
werden konnte, dass wir heute einen Griintee-Extrakt
zur Verfligung haben, der einfach und effektiv in der
Praxis einsetzbar ist.

Versuche mit EGCG bei Myomen wurden bereits
2008 in dem bereits oben beschriebenen Tiermodell
mit der Japanwachtel durchgefihrt. Mit EGCG konnte
eine signifikante Abnahme von Inzidenz und GroéRe
der Myome erzielt werden [30] Ahnlich glnstige
Ergebnisse erzielte man in Zellkulturen, Ratten- und
Mauseversuchen [37].

2013 wurde die erste randomisierte Studie mit EGCG
bei Frauen mit Myomen berichtet. 39 pramenopausale
Frauen mit sonographisch ausgemessenen Myomen
erhielten entweder 800mg verkapselten Grinteeex-
trakt (45 % EGCG) oder Placebo (Reiskapseln) Uber
4 Monate. Wahrend in der Kontrollgruppe in diesem
Zeitraum das Uterusvolumen um 24 % anstieg, sank
es in der Grlnteegruppe um 33 %. Symptomatik,
Befindlichkeit und Anédmie besserten sich nur in der
Grinteegruppe [32], Abb. 1). In einer deutschen Beob-
achtungsstudie mit 25 Teilnehmerinnen (keine Kont-
roligruppe), die Uber 6 Monate taglich 450 mg EGCG
einnahmen, verbesserte sich zwar die Lebensqualitat
im SF-12-Fragebogen deutlich, aber die objektivierba-
ren Uterusmalfe nicht [33].

In diesem Jahr wurde in den USA der Plan fir eine
randomisierte prospektive Multicenterstudie einge-
reicht [34]. Uber Computer-Randomisation sollen 200
Frauen mit Myomen und Kinderwunsch entweder
einen Grlntee-Extrakt oder Placebo erhalten. Aus in
vitro-Studien ist bekannt, dass Myomzellen TGF-$-3
sezernieren, was einen unglnstigen Einfluss auf das
Endometrium hat. Die Gabe von EGCG hat dosisab-
héngig die Produktion von TGF-$-3 gehemmt, so dass
das Endometrium rezeptiver wurde. Nach einer allei-
nigen EGCG-Therapie Giber 3 Monate soll eine medika-
mentdse ovarielle Stimulation stattfinden. In diesem
Herbst sollen die ersten Patientinnen in die Studie
eingeschleust werden.

Curcumin

Curcumin findet sich in den Wurzeln der Indischen
Gelbwurz, Kurkuma. Seit Jahrtausenden werden diese
nicht nur als Gewtrze und Farbemittel, sondern auch
in der Heilkunst angewandt. Hervorstechend sind die
anti-entzlindlichen und anti-proliferativen Wirkungen.
Diese konnten auch in Zellkulturen von Myomen und
in Tierversuchen nachgewiesen werden [35, 22]. Wah-
rend Curcumin bei Frauen mit Myomen noch nicht
gezielt eingesetzt wurde, wird aber die Aufnahme
Uber die Erndhrung empfohlen.

Weitere sekundare Pflanzenstoffe, deren Potential
bei Uterusmyomen diskutiert wird, sind Lycopin, Res-
veratrol, Indol-3-carbinol, Quercetin, Sulforaphane.
Wahrend Lycopin und Tomatenpulver bereits im
Tierversuch (Wachteln) signifikante Einfllisse auf das
Myom-Wachstum zeigten [36, 37], fehlen bei den Ubri-
gen Pflanzenstoffen Studien mit Extrakten.
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Mégliche nachgewiesene und potentielle Rollen
von Vitaminen auf Myome
Role in signal transduction in uterine fibroids [52,55,67]
Cell proliferation control [54,60,65]
e Extracellular matrix formation control [60]
Vitamin A Antifibrotic effect [60,63]
Tumor growth control [65]
Potential protective role [34]
Coenzyme in uterine fibroid biology [68,79]
Vitamin B3 Potential anti-inflammatory effect [76]
Potential role in oncogenesis [80]
Cell differentiation control [90]
) . Dysregulation of vitamin C metabolism in MED12 mutants [66]
Vitamin € Antioxidant effect [68]
Potential antifibrotic effect [92,93]
Role in signal transduction in uterine fibroids [122,131]
Cell proliferation control [130]
) Extracellular matrix formation control [186]
Vitamin D' 4 idibrotic effect [121]
Tumor growth control [120,123]
Potential protective role [133]
N Antioxidant effect [145,147]
pofiay Phytoestrogen, potential role in tumor development and growth [102,146]
) . Potential anti-inflammatory effect [179,180]
VitaminK — pitontigl mnmb{im L'jﬁ’ct‘}[/l ejg]

Tab. 1 aus [17], Zahlen in Klammern verweisen auf das Literaturverzeichnis der Autoren

Aktuelle Studien mit Kombinationstherapie
Die hochste Evidenz fir einen erfolgreichen Einsatz
bei Myomen liegt zurzeit bei Vitamin D und EGCG, was
in den letzten 3 Jahren durch Kombinationstherapien
bei Patientinnen untermauert wurde. Verschiedene
italienische Arbeitsgruppen setzten eine Kombinati-
onskapsel ein, die 25 ug Vitamin D, 150 mg EGCG und
5 mg Vitamin B6 enthielt. Die Myome wurden sono-
graphisch ausgemessen, es gab eine Therapiegruppe
und eine Kontrollgruppe, die Therapiedauer betrug 4
Monate. In den Therapiegruppen nahm die Myom-
groRe signifikant ab, dagegen in der Kontrollgruppe zu

[38 391 (Abb. 3, Tab. 2). Auf der visuellen Analogskala
SF-36 verbesserte sich das Befinden signifikant.

In einer Beobachtungsstudie wurde 16 éalteren, pra-
menopausalen Frauen mit Myomen zwischen 3 und
10 cm die doppelte Dosis tber 3 Monate verabreicht.
Die Myome wurden um bis zu 30 % kleiner, wobei
besonders die intramuralen Myome gut ansprachen.
Die Dauer, die Starke und die Schmerzhaftigkeit der
Blutungen verbesserte sich signifikant, entsprechend
grof’ war die Zufriedenheit der Patientinnen [40].

30 Patientinnen mit Myomen, die nach 3 Monaten die
Ulipristalacetat-Therapie abbrechen mussten, wurden
mit der Kombinationstherapie behandelt und fillten
Fragebogen zur Lebensqualitat aus. Nach 3 Monaten
hatten sich alle Uberpriften Parameter im Vergleich
zur Ulipristalacetat-Therapie um 10 % verbessert [41].

Weitere Lebensstilfaktoren

Die Bewertung der Einflussfaktoren auf die Myom-
Entwicklung ware unvollstandig, wenn nicht neben
der Erndhrung auch noch die Bewegung und psychi-
scher Stress berlcksichtigt wirden. Von beiden wis-
sen wir, dass sie sich auch auf bésartige gynakologi-
sche Erkrankungen auswirken.

Bewegung

Bei Myomen gibt es kaum Studien, zumal kulturelle
Unterschiede eminent sind. Das kénnte daran liegen,
dass diese Art von Eigentherapie den Frauen nicht
nachhaltig zu vermitteln ist. AuRerdem l&sst sich
damit weniger verdienen als mit Medikamenten, Dia-
ten und Nahrungsergénzungen.

Die einzige Studie, die die korperliche Aktivitat mit
der Myomerkrankung verglich, stammt aus den USA
von 2007. Die Daten wurden in der grofRen rando-
misierten Myom-Studie von Washington zwischen
1996-1999 erhoben. Damals wurden 734 schwarze
und 455 weilRe Frauen (Alter 35 — 49 Jahre) mit sono-
graphisch nachgewiesenem Uterus myomatosus in
die Studie aufgenommen und detaillierte Interviews
zur Bewegung gefuhrt. Sie zeigten eine ,dosis-abhan-
gige” inverse Assoziation zwischen Bewegung und
Myomen sowohl bei Afroamerikanerinnen als auch
bei weilRen Frauen. Die korperliche Aktivitéat korrelierte
mehr mit dem Beginn der Erkrankung als mit der
Tumorgrofie. In Untergruppen waren aber durchaus
lineare Beziehungen ersichtlich [42].

Stress

In einer Meta-Analyse konnten 5 Beobachtungs-Stu-
dien zu chronischem Stress ausgewertet werden, die
besonders bei nichtspanischen Schwarzamerikanerin-
nen einen Zusammenhang mit Uterusmyomen zeigte
[43]. In einer anderen amerikanischen Myomstudie
wurden verschiedene stress-besetzte Ereignisse in
den letzten 12 Monaten vor der Diagnosestellung
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abgefragt. Nur bei weilen Frauen korrelierten die
Stressfaktoren mit der Myomentwicklung [44]. Metho-
den zur Stressbewaltigung, Selbstregulation, energe-
tische Methoden, die besonders Frauen ansprechen,
sollten unbedingt in die Beratung aufgenommen wer-
den. Dazu mochte ich als Beispiele die Therapeutische
Frauenmassage (TFM) nennen, die Ortho-Bionomy
oder die Yoni-Massage [45]. Es ist in der Praxis immer
wieder zu sehen, wie durch Entspannung fir Korper
und Geist und bewusstseinsverdndernde Techniken
nicht nur bdsartige Tumore in Schach gehalten wer-
den kénnen, sondern auch Spontanheilungen ermog-
licht werden. Dies kann auch flr grofRe Uterusmyome
zutreffen.

Phytotherapie

In der Europaischen Phytotherapie werden Pflanzen
eingesetzt, die den Hormonspiegel ausgleichen:
Schafgarbe und Hirtentéschel enthalten hormonéhn-
liche Substanzen, die das Wachstum von Myomen
reduzieren oder ganz unterbinden. Diese Phytoestro-
gene besetzen einen Teil der Rezeptoren, an denen
normalerweise das Estrogen andockt. Aufierdem
setzt man gerbstoffhaltige Pflanzen wie Frauenman-
tel, Blutwurz und Wiesenknopf ein, die Blutungen
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verhindern oder sogar stillen, damit es nicht zur Fol-
geerkrankung Anédmie kommt. Drittens sind Salicyl-
saure-Verbindungen in Weidenrinde und MadesuR
wie auch Phenolsduren und Flavonoide in Brennnes-
seln wirksame Schmerzstiller. Cumarine in Gansefin-
gerkraut, Bitterstoffe in Frauenmantel und Schafgarbe
helfen bei Krampfen im Unterleib. Auch Agnus castus
(Keuschlamm) hat Progesteron-adhnliche Wirkungen
und kann mitunter zur Zyklusregulierung bei Myomen
eingesetzt werden [46, 47].

Fazit und Vorschlage fiir die Praxis
Myome missen kein unabénderliches Schicksal
sein. In jeder Lebensphase kann die davon betrof-
fene Frau gegensteuern, indem sie EDCs vermei-
det, Stress reduziert, sich regelmaRig sportlich
betatigt und die Erndhrung optimiert. Mit dem Rat-
geber ,,Myome selbst heilen” kann sie Erfahrungen
mit einer ausgewogenen Myom-Didt machen [48].
Bestehen bei einer Patientin Hinweise auf Risiko-
faktoren fur ein Myom, sollte in jahrlichen Abstan-
den der Uterus sonographiert werden.
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’ strengthens the formation of myoma
’ prevents the formation of myoma
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Abb. 4 Positive und negative Effekte der Erndhrung auf das Myomwachstum [22]
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Study group  Study group Control group Control group
Variables TO0 T1 p-value TO Ti p-value
Myomas’ volume (mean/SD) cm®  20.55 + 1.16 1275+ 1.16 <0.001 21.31£1.91 22.5+211 0.83
Color score 1 (n°- %) 58 (63.7) 65 (71.4) 0.06 60 (61.2) 57 (58.1) 0.55
Color score 2 (n°- %) 33 (36.3) 26 (28.6) 0.09 38 (38.8) 41 (41.9) 0.11
Number of total myomas (n°) 91 99 0.88 91 99 0.88
Heavy bleeding (n°- %) 23 (56%) 17 (41%) 0,09 27 (50%) 26(48.1%) 0.9
Pelvic pain: VAS scale (median) 4 (4-5) 2 (1-3) 0.03 4 (4-6) 4(4-5) 0.28
SF-36 (mean/SD) 61.86 +9.21 80.77+10.71  <0.001 59.45 + 8.98 67.41 +9.11 0.21

Tab. 2 Klinische Evaluation der Myome, Beschwerden und Lebensqualitdt; nach Miriello et al [38], die 95 Frauen mit Myomen beobachteten, 41 wurden mit

EGCG, Vitamin D und Vitamin B6 behandelt, die iibrigen 54 dienten als Kontrollen

Sobald sich ein Myom zeigt, sollte 260H-Vitamin D
im Serum bestimmt werden. Bei Werten unter 20
ng/ml wird eine rasche tagliche Aufsattigung des
Vitamin-D-Spiegels in Abhangigkeit vom Koérper-
gewicht empfohlen. Dauerhaft sind hochnormale
Werte (40-70 ng/ml) anzustreben. Die tagliche
Einnahme eines guten Vitamin-D-Ols ist effektiver
als die monatliche. Sollte die Erndhrung der Patien-
tin bzgl. der Aufnahme von sekundaren Pflanzen-
stoffen zu winschen Ubriglassen, bietet sich die
gleichzeitige Einnahme von EGCG an. Das kann
in frihen Phasen der Myomentwicklung durchaus
mit dem Trinken von 1-2 L Grintee pro Tag erfol-
gen.

Da wie bei anderen Pflanzeninhaltsstoffen auch
die Konzentrationen von EGCG in aufgebrihtem
Tee sehr niedrig und stark wechselnd sind, sind
EGCG-Extrakte vorzuziehen. Sie sollten von zuver-
l&ssigen bio-zertifizierten Plantagen stammen und
in Deutschland regelmaRig auf Pestizide, Schwer-
metalle und andere Verunreinigungen geprift
werden. Durch Wirkverstarker kann der Hersteller
zudem gewahrleisten, dass wahrend des ganzen
Tages gute Blutspiegel gehalten werden kénnen.
Nach meinen bisherigen Erfahrungen trifft dies
alles zurzeit nur fur Tigovit (Tahovital) zu, das die
Wirkverstarker gepuffertes Vitamin C und Biope-
rine enthélt. Normalerweise werden davon dreimal
taglich eine Kapsel mit 170 mg EGCG empfohlen.
Nach Daten der EFSA sind Grinteekatechine als
Nahrungserganzungen bis 800 mg/Tag unbedenk-
lich. Bisher wissen wir nicht, ob bei gutem Vitamin-
D-Status eine geringere EGCG-Dosis ausreichen
kénnte. Bei kleinem in der Entwicklung befindli-
chem Myom und optimalem Lebensstil kénnte
man durchaus einen Versuch mit nur einer Kapsel
a 170 mg EGCG machen. Es ist anzunehmen, dass
auch in Deutschland Kombinationspréparate auf
den Markt kommen werden. Von der Einnahme ist
aber abzuraten, da die Dosierungen nicht individu-
ell und hoch genug erfolgen kdnnen. AuRerdem ist

die Einnahme von EGCG in gewissem Abstand zu
den Mahlzeiten sinnvoll, wahrend Vitamine besser
zu den Mahlzeiten eingenommen werden sollten.
Besteht bereits ein Uterus myomatosus mit mehr
als einem oder gréfieren Myomen, so wird nach
Bestimmung des Vitamin-D-Spiegels sofort hoch-
dosiert mit Vitamin D und gleichzeitig mit EGCG
510 mg/Tag therapiert. Es empfiehlt sich, weitere
Mikronéhrstoffmangel und Schwermetallbelastun-
gen durch Spezialuntersuchungen im Blut auszu-
schlieRen. U.U kann es erforderlich sein, Detoxifi-
kations-Therapien und Leber-Darmbehandlungen
durchzufthren.

Zur Rezidiv-Prophylaxe nach operativer Entfernung
von Myomen empfiehlt sich die Aufrechterhaltung
eines hochnormalen Vitamin-D-Spiegels, eventuell
begleitet durch eine Niedrigdosis EGCG.
Kinderwunsch bei Uterusmyomen: um die Kon-
zeptions- und Baby-Take-Home-Raten auch bei
kleinen Myomen zu erhéhen, sollte durch EGCG
in ausreichender Dosierung die Qualitadt des Endo-
metriums verbessert werden [34]. Gleichzeitig kann
die hormonelle Situation mit ausreichenden Men-
gen von taglichem Vitamin D stabilisiert werden.

Zusammenfassung

Myome sind die haufigsten gutartigen Tumore
der Frau. Sie kénnen zu erheblichen Beschwer
den und Verminderung der Lebensqualitat fihren.
Da medikamentdse und operative Therapien mit
erheblichen Nebenwirkungen einhergehen, ist
die Nachfrage nach naturheilkundlichen Optionen
groR. Die bereits bekannten Risikofaktoren flr die
Entwicklung von Myomen deuten darauf hin, dass
durch den Lebensstil, die gesunde Ernahrung, die
Meidung von Umweltgiften, geniigend Bewegung
und Eustress die Entstehung und das Wachstum
von Myomen begrenzt werden kann.

Neben der hormonellen Imbalance spielen chroni-
sche Entzlindungen eine Rolle, die durch ein giins-
tiges Mikrobiom des Darms und Ergénzung von
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