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Systemische Enzymtherapie
in der Traumatologie

Neue Therapieempfehlung zur Sporttraumatologie

WGFEFE [®

Wissenschaftliche Gesellschaft
zur Forderung der Enzymtherapie

Mit der Auslobung eines Wissenschaftspreises, durch die Unterstiitzung von For-
schungsvorhaben, die Verdffentlichung von wissenschaftlichen Ergebnissen, durch
Vortrage und Konferenzen will die Wissenschaftliche Gesellschaft zur Férderung der
Enzymtherapie WGFE die Erforschung der Enzymtherapie fordern und die Informa-
tionsdichte medizinischer Fachkreise intensivieren.

Mit diesem Ziel hat Prof. Dr. med. Dr. rer.
nat. Dr. h.c. mult. Dieter Adam Anfang
2007 gemeinsam mit renommierten Kolle-
gen die WGFE ins Leben und nunmehr die Fach-
journalisten zu einer Fachpressekonferenz
nach Berlin gerufen.

Dr. med. vet. und Dr. med. Winfried Mil-
ler, seines Zeichens wissenschaftliches Bei-
ratsmitglied der WGFE, in eigener Privatpra-
xis in Kempten mit den Schwerpunkten com-
plementare Onkologie und Immunologie tatig,
erinnerte in einem sehr fundierten und infor-
mativen Einfithrungsvortrag daran, dass pro-
teolytische Enzyme wie Bromelain und Papain
seit Jahren in der Sportmedizin und Trauma-
tologie etabliert sind. Sie bessern trauma-
tisch bedingte Odeme, sorgen fiir die Re-
sorption von Hamatomen und beschleunigen
u.a. in Kombination mit physikalischer Thera-
pie die Heilung und Regeneration.

Nach einem Trauma starte der Organismus ei-
ne Kaskade von Mechanismen zur Wieder-
herstellung der Gewebeintegritat. Initial wer-
de das Gerinnungs- und Komplementsystems
aktiviert, wobei u.a. in den Zellen gebundene
Enzyme freigesetzt und letztendlich Zytokine
als Botenstoffe des Immunsystems angerei-
chert werden.

Beteiligt an der Immunologie der Traumato-
logie seien proinflammatorische Zytokine wie
Tumornekrosefaktor alpha (TNF ) sowie die In-
terleukine (IL) 1,6,8 und 10, die Gber die Frei-
setzung weiterer Entziindungs- und Schmerz-
mediatoren das Endothel schadigen. Da IL1
zusammen mit TNF die Permeabilitét des Ge-
faBendothels erh6hen kann, verursache es ent-
ziindliche Odeme. Gleichzeitig steige die Ge-
fahr der Thrombusbildung.

Proteolytische Enzyme
.reparieren” die
Zytokinhomoostase

Die Zytokinhomoostase werde durch Verlet-
zungen oder auch operationsbedingte Trau-
men zwar gestort, konne aber durch die orale

Gabe proteolytischer Enzyme bzw. Proteasen
wieder normalisiert werden. Dabei beeinflussen
Proteasen exprimierte Adhasionsmolekiile, die
Zytokinregulation und die Makrophagen- und
Granulozytenfunktion und sorgen so fiir eine
phasengerechte Wundheilung. Durch eine Stér-
kung der physiologischen Reaktionsbereitschaft
des Immunsystems werde laut Dr. Miller zudem
eine Chronifizierung verhindert.

Enzymtherapie
bei Sportverletzungen

Kontusionen sollten laut Ulrich Nieper, Fach-
arzt fir Orthopadie an der orthopadischen Kli-
nik in Miinchen-Harlaching, Zentrum fiir Sport-
ortopadie, im akuten Stadium zunachst mit
Kompression, elastischer Binde mit Eiswas-
ser und Hochlagern versorgt werden. Posta-
kut empfehle es sich, die Eisauflage alle vier
bis sechs Stunden zu wechseln und ggf. eine
Sportsalbe aufzutragen. Hilfreich seien ab-
schwellende Medikamente und Enzyme, Mus-
keldehntechniken, Elektrotherapie, Ultraschall
und Massage. Abschwellende MaBnahmen
wirden auch bei konservativ behandelten Frak-
turen den Verlauf verbessern und konnten, un-
terstiitzend eingesetzt, z.B. beim Patellaspit-
zensyndrom Grad | bis Il ebenso wie bei einer
Achillodynie der Chronifizierung vorbeugen.

WGFE-
Therapieempfehlungen

Wie eingangs erwahnt, hat die WGFE Thera-
pieempfehlungen zur Sporttraumatologie er-
arbeitet, um den Kenntnisstand bezlglich gan-
giger Therapieoptionen einschlieBlich der ora-
len Enzymtherapie zu optimieren.

Diese Empfehlungen konnen seit Neues-
tem unter www.wgfe.org abgerufen wer-
den.

Auf zwolf Seiten werden von Kontusion, Ver-
letzungen der Muskeln, Bander oder des Ge-
lenks bis zu Frakturen, Meniskusverletzung,
Sprunggelenksdistorsion und Hdmatome und
Schwellungen umfassende Therapieoptionen

gegeben, das Wirkungsprinzip der Systemi-
schen Enzymkombinationstherapie sowie all-
gemeine Dosierungsempfehlungen und die
Vertraglichkeit von Enzymkombinationen eror-
tert. Den Abschluss bildet ein umfassendes
Literaturverzeichnis.

Fazit

Nun ist die Enzymtherapie gerade fiir die
CO'MED lesenden complementérmedizinisch
orientierten Arzte und Therapeuten nichts wirk-
lich Neues. Seit Jahrzehnten werden proteo-
lytische Enzyme erfolgreich — nicht nur — in
der Sportmedizin und der Traumatologie ein-
gesetzt.

Offensichtlich der eingangs genannten Maxi-
me zur Forderung der Enzymtherapie folgend,
hat die WGFE zu einem Fachpressegesprach
auf den Berliner Flughafen Tegel eingeladen.
Mitimponierenden Blick auf die Startbahn. Ob
das als Metapher zu einem nunmehr be-
schleunigten Abheben der Enzymtherapie zu
werten ist, sei dahingestellt und der kiinftigen
Entwicklung (iberlassen. Auf jeden Fall be-
miiht sich die WGFE nach Kréaften, dieses Ziel
zu verfolgen und zu beschleunigen. Die in die-
sem Kontext veroffentlichten Therapieleitlini-
en zur Sporttraumatologie konnen zweifellos
als gut geeigneter Brennstoffbeschleuniger im
Motor der Enzymtherapie gewertet und deren
Lektiire empfohlen werden.

Abb. 1: Fachpressegespréch zur Systemischen
Enzymtherapie in der Traumatologie in Berlin-
Tegel. (Foto: Volkmar Schwabe)
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