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PAP-VERANDERUNGEN:
Altes Problem — neuer Therapi€ansatz

Weltweit ist Gebarmutterhalskrebs nach Brust-
krebs die zweithaufigste Todesursache bei
Frauen. Regional schwankt die Erkrankungs-
haufigkeit jedoch stark: In Finnland erkranken
durchschnittlich 4 von 100000 Frauen pro Jahr
an Gebarmutterhalskrebs, in Kolumbien sind
es dagegen 45!

Deutschland liegt mit ungeféhr 11 Erkrankun-
gen pro 100000 Frauen pro Jahr im vorde-
ren Drittel. Durch eine 1970 von den gesetz-
lichen Krankenkassen eingefiihrte Vorsorge-
untersuchung konnten die Krankheitsfalle in
Deutschland um mehr als die Halfte reduziert
werden. Der sogenannte Pap-Test beruht auf
einer von George Papanicolao schon in den
1940er-Jahren in Amerika gemachten Entde-
ckung, dass einer Krebserkrankung am Gebér-
mutterhals charakteristische entziindliche Vor-
stufen vorausgehen. Da der Gebarmuttermund
gut tiber die Vagina von auBen zuganglich ist,
kénnen mit einem Wattestabchen oder einer
kleinen Biirste Zellen vollig schmerzfrei ent-
nommen werden. Auf einem Glasplattchen auf-
getragen, werden sie haltbar gemacht und an
zytologische Labors verschickt, die sich auf die
Klassifizierung der Zellen spezialisiert haben.

Nach der Miinchner Nomenklatur werden
im Pap-Abstrich finf Stadien unterschieden

und mit rémischen Zahlen bezeichnet: Pap |
bis Pap V.

Nach den Daten des Robert-Koch-Instituts
erkrankten 2008 ungefahr 4800 Frauen an
Gebarmutterhalskrebs, ca. 1600 starben an
den Folgen. Das hort sich nicht weiter be-
drohlich an —in der Praxis sieht die Situation
jedoch anders aus. Die Zahl der diagnostizier-
ten auffalligen Pap-Veranderungen ist 50- bis
100-mal hoher!

Die Verunsicherung ist groB, wenn sich ein
auffalliger Befund, z.B. Pap Ilid, nach drei oder
sechs Monaten immer noch nicht zuriickgebil-
det hat. Die Angst voreiner Krebserkrankung
ist riesig, und so suchen immer wieder ratlo-
se Frauen meine Praxis auf, denen beispiels-
weise eine Konisation empfohlen wurde. Bei
der Konisation wird ein kegelférmiges Stiick
aus der Zervix entfernt und histologisch un-
tersucht. Besteht ein Kinderwunsch, lehnen
viele Frauen diesen Eingriff ab, da dadurch
der Muttermund geschwécht wird und es bei
nachfolgenden Schwangerschaften zu Kom-
plikationen kommen kann. Aber wer mochte
schon bei einer auffalligen Veranderung im
Korper nichts unternehmen?

Hier kann durch gezielte Aufklérung und na-
turheilkundliche Behandlung oft geholfen
werden.

Pap lund Il sind normale Befunde. Eine erneute Untersuchung sollte im nachsten Jahr durch-

gefiihrt werden.

Pap Il Unklarer Befund: Schwere entziindliche oder degenerative Veranderung, die
eine Beurteilung zwischen gut- und bésartig nicht zulasst. Ein Karzinom ist also
nicht sicher auszuschlieBen. Wiederholung des Abstrichs nach drei Monaten,
eventuell mit Gewebeuntersuchung (Biopsie).

Pap Ilid Zellveranderungen (Dysplasien) leichten bis maBigen Grades (CIN | bis I1); keine
Krebszellen, es konnen sich aber Krebsvorstufen (Carcinoma in situ) aus ihnen
entwickeln. Deshalb erneuter Abstrich nach drei Monaten.

Pap IVa Hochgradig verénderte Zellen (schwere) Dysplasie. Uberpriifung des Ergebnisses
durch erneuten Abstrich und Gewebeentnahme durch Biopsie oder Konisation.
Konisation ist die sicherere Methode").

Pap IVb Zellveranderungen, die einer schweren Dysplasie entsprechen oder einem Car-
cinoma in situ (noch nicht in die Umgebung infiltrierendes Karzinom, Krebsvor-
stufe), invasives Karzinom nicht auszuschlieBen. Uberpriifung des Ergebnisses
durch erneuten Abstrich und Gewebeentnahme (Konisation).

Pap V Veranderte Zellen eines invasiven Zervixkarzinoms oder eines anderen invasiven
Tumors. Hier hangt die Therapie von der Ausbreitung des Tumors, Lymphkno-
tenbefall oder Metastasierung ab.

Stadieneinteilung bei Pap-Verdnderungen nach der Minchner Nomenklatur

Entstehung von Gebarmutterhals-
krebs seit den 1980er-Jahren ist bekannt,
dass humane Papillomaviren (HPV) den Ge-
barmutterhalskrebs (Cervix-Ca) auslosen kon-
nen. Harald zur Hausen ist 2008 fir diese
Entdeckung mit dem Nobelpreis fir Medizin
ausgezeichnet worden. Nicht jede Infektion
mit HPV fiihrt jedoch zu Krebs. Abb. 1 ver-
deutlicht den Infektionsvorgang.

Im Laufe ihres Lebens infizieren sich fast
80% der Frauen mit HPV. Das Immunsystem
ist jedoch fast immer in der Lage, die Virus-
infektion zu bekampfen und den sogenann-
ten Zervixschnupfen ausheilen zu lassen. Erst
wenn nach 18 Monaten immer noch auffallige
Zellveranderungen bestehen, scheint der Kor-
per mit der Infektion iberfordert zu sein. Es
entwickelt sich aber auch hier nicht sofort ein
Tumor, sondern es entstehen Krebsvorstufen,
sogenannte Prakanzerosen, die eben im Pap-
Test nachgewiesen werden kdnnen. Erst nach
Jahren bis Jahrzehnten entwickeln sich aus
den Prakanzerosen Tumore. Die Patientin hat
also geniigend Zeit, genauere Untersuchun-
gen durchfiihren zu lassen und die Infektion
naturheilkundlich zu behandeln. Es ist sehr
wichtig, in der Therapie auf diese Tatsache
hinzuweisen. Es ist genug Zeit. Keine Entschei-
dung muss Gbers Knie gebrochen werden.

Empfohlene zusatzliche Untersu-
chungen Es empfiehlt sich, bei Pap-Veran-
derungen testen zu lassen, ob liberhaupt eine
HPV-Infektion vorliegt und um welchen der
iiber 100 bekannten Stamme es sich handelt.
Neuere Untersuchungen zeigen, dass es unter
den HP-Viren sogenannte Hochrisikostdmme
(high-risk) gibt, die haufig zur Krebsentste-
hung beitragen. Dabei handelt es sich z.B.
um die Stamme 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51,
52, 53, 56, 58, 59, 66, 68, 70, 73 und 82. Sie
wurden in iiber 99 % der Cervix-Ca-Falle nach-
gewiesen. Ebenso gibt es Niederrisikostamme
(low-risk), die seltener an der Krebsentstehung
beteiligt sind, aber dafiir Warzenbildung aus-
|6sen kénnen: 6, 11, 40, 42, 43 und 44.

Die Hochrisikostamme 16 und 18 konnten bei
ungefahr 70 % der Cervix-Karzinome nachge-
wiesen werden. Deshalb wurde gegen diese
Stdmme eine Impfung entwickelt. Es stehen
zwei Impfstofftypen zur Verfiigung:
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Abb. 1: Zeitlicher Verlauf der HPV-Infektion der Zervix

e bivalente Impfstoffe: Immunisieren gegen
zwei Virustypen (HPV 16 und 18) nur gegen
Cervix-Karzinom

o tetravalente Impfstoffe: Immunisieren gegen
vier Virustypen (HPV 6, 11, 16 und 18) gegen
Cervix-Ca und Condylome (Warzen)

Der Erfolg der Impfung zur Krebsbekampfung
ist noch nicht erwiesen, da es noch andere
Hochrisikoerregerstamme gibt, gegen die
nicht immunisiert wird und die 30 % der Ge-
barmutterhalskrebsfalle verursachen. Es ware
denkbar, dass geimpfte Frauen haufiger an den
Stémmen erkranken, gegen die sie nicht ge-
impft wurden (Typen-Replacement). Bei haufig
wechselnden Partnern ist es daher trotz Imp-
fung sicherer, mit einem Kondom zu verhiiten,
das auch vor anderen sexuell libertragbaren
Erkrankungen einen guten Schutz bietet.

Naturheilkundliche Behandlung wur-
de eine HPV-Infektion festgestellt, bleibt geni-
gend Zeit, mit verschiedenen, sich gegenseitig
erganzenden Therapieformen zu behandeln.
Folgende MaBnahmen haben sich seit Jahr-
zehnten in der Naturheilkunde bewahrt, da
sie die Risikofaktoren fiir ein Cervix-Ca mini-
mieren und den Korper bei der Selbstheilung
unterstiitzen:

1) Vor Behandlungsbeginn

Die Schleimhaute von Darm, Lunge und Uro-
genitaltrakt sind eng miteinander verbunden.
Kommt es zu entziindlichen Veranderungen im
Darm, sind oft Lunge oder Vagina mitbetrof-
fen. Die wichtige Ddderleinflora der Vagina
wird durch andere Organismen verdrangt, der
pH-Wert der Scheide andert sich, und so kon-
nen Infektionen z.B. mit humanen Papillomvi-
ren leichter entstehen. Wird die urspriingliche
Bakterienflora im Darm wieder hergestellt,
kénnen auch die anderen Schleimhaute ge-
sunden. Deshalb vor Behandlungsbeginn die
Darmgesundheit priifen.

2) Antivirale Phytotherapie
Ist eine HPV-Infektion diagnostiziert, kann lo-
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kal mit Thymian-Zapfchen gearbeitet werden.
Die betroffenen Frauen stellen sich selbst z.B.
nach dem folgenden Rezept Zapfchen oder Ku-
geln her und fiihren diese regelmaBig abends
in die Vagina ein.

Antivirale Thymianzépfchen:

- 20 g Sheabutter, natiirliches Fett

- 10 Tropfen Vitamin-A-Palmitat, regene-
riert Schleimhautzellen

- 10 bis 20 Tropfen atherisches Thymiandl
wirkt antiviral, antibakteriell und antimy-
kotisch

eventuell

- 2 bis 3 Tropfen Rosengeraniendl

- eine 10er Plastik-Zapfchenform aus der

Apotheke

Sheabutter im Wasserbad schmelzen, bis sie
wasserklar ist. Schalchen aus dem Wasserbad
nehmen und etwas abkiihlen lassen. Vitamin
Azugeben, wenn die Flissigkeit nicht mehr zu
heiB ist. Danach das Thymiandl zugeben. Gut
umriihren. Kann noch mit echten atherischen
Olen aromatisiert werden (z.B. mit 3 Tropfen
Rosenél oder Rosengeraniendl).

In die Zapfchenform abfiillen und erkalten las-
sen oder nach dem Erkalten im Schalchen mit
einem Teeléffel kleine ,Kugeln” abstechen.
Zapfchen luftdicht aufbewahren. Ergibt 10
Kugeln oder 10 Zépfchen.

Anwendung: Nach der Menstruation 10 Tage
lang je ein Zapfchen abends in die Vagina
einfihren. Dann Behandlungspause bis zur
nachsten Menstruation. Kann auch im Wechsel
mit Vagiflor-Zapfchen, die Milchséurebakteri-
en enthalten, oder Vagi-C-Zapfchen (kénnen
brennen) verwendet werden. Drei Monate
lang anwenden.

Vorsicht! Diese Zépfchen sind nicht fiir
Schwangere geeignet: Vitamin A wirkt tera-
togen und kann Missbildungen beim Ungebo-
renen auslosen. Auch einige Bestandteile des
Thymians sind giftig fiir Ungeborene.
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3) Immunsystem starken

Virusbefallene Zellen werden von den ,na-
tlirlichen Killerzellen®, einer spezialisierten
Zellreihe des Immunsystems, erkannt und be-
kédmpft. Sind zu wenige natiirliche Killerzellen
vorhanden, ist das Immunsystem zu schwach
und kann die Infektion nicht beseitigen. Der
Vermehrung von ,nattirlichen Killerzellen”
kann man mit einigen Kohlenhydraten, oft aus
Pilzen gewonnen, auf die Spriinge helfen. Bei
Pap-Veranderungen einfach eine dreimonati-
ge Kur mit Nutriglucan, Biobran oder Mistel
durchfiihren. Diese Medikamente erhhen die
Anzahl der ,natirlichen Killerzellen”.

4) Kondom benutzen

Um die Beweglichkeit der Spermien zu verbes-
sern, wird der saure pH-Wert der Scheide durch
das basische Sperma erhoht. Leider gedeihen
im hoheren pH-Wert auch Krankheitserreger
besser. Deshalb, und um eine dauernde Re-
Infektion durch den Partner zu verhindern,
empfiehlt es sich, bei HPV-Infektionen und
Pap-Veranderungen ein Kondom zu benutzen
und den/die Partner mitzubehandeln.

5) Ernahrung umstellen

Bei einer Entziindungsreaktion entstehen im
Korper Prostaglandine. Sie sind an der Entziin-
dungsreaktion beteiligt. Viele Medikamente,
wie z.B. Aspirin, unterbinden daher die Pro-
staglandinsynthese im Kérper, um so Entz(in-
dungen in Schach zu halten. In vielen tierischen
Nahrungsmitteln ist die Vorstufe der Prosta-
glandine, die Arachidonsaure, enthalten. Bei
einer chronischen Entziindung der Vagina
sollte daher die Zufuhr von Arachidonsaure
(Omega-6-Fettsaure) eingeschrankt werden.
Man sollte stattdessen den Anteil an Omega-
3-Fettsduren erhohen, die z.B. in Leindl oder
Rapsol enthalten sind. So kann die Entziin-
dungsreaktion giinstig beeinflusst werden.

6) Stress reduzieren

Die Immunabwehr ist in der Scheide zuguns-
ten der Spermien schon reduziert. Befindet
sich die Frau Uber langere Zeit in einem an-
gespannten, gestressten Zustand, sinkt das
sekretorische IgA oft nachweislich?), und eine
Infektion kann nicht ausreichend bekampft
werden. Deshalb ist es wichtig, die Pap-Ver-
anderungen als Hinweis des Korpers ernst zu
nehmen und fiir angemessene Entspannungs-
phasen, korperliche Bewegung an der frischen
Luft und ausreichend Schlaf zu sorgen. Auch
eine unbefriedigende Sexualitat, persénliche
Grenziiberschreitungen oder sexueller Miss-
brauch kénnen sich an unserer ,Grenze zum
AuBen” durch Pap-Veranderungen widerspie-
geln. Deshalb in der Anamnese immer auch
danach fragen.

Phase-I-Reaktion;
Hydraxylierung (Cytochrom-P450-Varignten)

CYPIA4 (Leben)
CYP3IAS
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Abb. 2: Phase-1-Reaktion des Ostrogen-Abbaus

7) Symbioselenkung in der Scheide

Um unerwiinschte Krankheitserreger aus der
Scheide zurtickzudrangen, kann das Milieu ein-
fach mit der ,richtigen” Flora angereichert
werden. Es gibt gefriergetrocknete Milchsau-
rebakterien in Zapfchenform (z.B. Vagiflor).
Sie kdnnen wie oben beschrieben als Kur im
Wechsel mit den Thymianzapfchen verwen-
det werden. Sind jene kontraindiziert, wie in
der Schwangerschaft oder bei Allergien, kann
auch ausschlieBlich mit Milchséurebakterien
gearbeitet werden.

Neuer Ansatz Ein neuer therapeutischer
Ansatz basiert auf der Beobachtung, dass of-
fenbar die Konzentration von Ostrogenabbau-
produkten bei der durch eine HPV-Infektion
ausgeldsten Krebsentstehung eine Rolle spielt.
Dieser bietet auch eine Erklarung dafir, wes-
halb nicht alle Frauen, die eine HPV-Infektion
haben, an einem Cervix-Ca erkranken.

Es ist entscheidend, wie das Ostrogen im Kor-
per der Frau abgebaut wird!

Der Abbau der Ostrogene gliedert sich in
verschiedene Phasen, da das eigentlich fett-
|6sliche Hormon wasserldslich werden muss,
damit es tber die Niere oder Gallenblase aus-
geschieden werden kann.

Dafiir wird zunachst in der Leber eine OH-
Gruppe angehangt, die wie eine , Kupplung”
fiir weitere Molekiile wirkt, die das Ostrogen
dann in einem zweiten Schritt wasserldslich
machen. Diese OH-Gruppe kann, je nach En-
zymausstattung der Person (Cytochrom-p450-
Varianten), an drei verschiedenen Stellen ge-
bunden werden. Dadurch entstehen jedoch
drei vollig verschiedene Abbauprodukte: die
Katechol-Ostrogene. Davon ist eines ein ,gu-
tes Abbauprodukt” und zwei sind , schlechte
Abbauprodukte” (s. Abb. 2).

,Gutes” Abbauprodulkt 2-OH-Estron
bindet nur wenig an Ostrogenrezeptor und hat
dadurch eine protektive Wirkung, es ,schiitzt”
vor 0strogenabhangigem Krebs.

Schlechte Abbauprodukte 4-0H-Est-
ron wird auch auBerhalb der Leber in Brust,
Niere, Prostata, Gebarmutter und Plazenta
gebildet. Es gehort zu den potenziell krebs-
erregenden Abbauprodukten, da es

1) eine dstrogenartige Wirkung am Rezeptor
entfaltet und damit die Zellteilung stimuliert;

2) umgebaut werden kann und dann direkt an
die DNA bindet und dort Mutationen auslost,
die zur Tumorentstehung fiihren kénnen.

16-0H-Estron hat eine starke dstrogenartige
Wirkung an den Zellen, da es irreversibel an
die Ostrogen-Rezeptoren bindet und einen
lang anhaltenden DNA-stimulierenden Effekt
bewirkt. Hierdurch teilt sich die Zelle ofter,
wobei bei jeder Zellteilung Mutationen ent-
stehen konnen, die auch wieder zu Tumoren
flihren kénnen.

Fur den Schutz vor hormonabhangigen Tumo-
ren ist es also wichtig, moglichst viel 2-OH-
Estron zu produzieren und die Produktion von
4-OH-Estron und 16-OH-Estron zu drosseln.
Auch beim Cervix-Ca scheint es einen Zusam-
menhang zwischen 16-OH-Estron und der Tu-
morentwicklung zu geben. Man geht davon
aus, dass die HPV-Viren nicht allein an der
Krebsentstehung schuld sind, sondern dem
16-0H-Estron nur den Weg bereiten!

Ist mehr vom ,guten” Abbauprodukt 2-OH-
Estron vorhanden, konnten Prakanzerosen
sogar zuriickgebildet werden. Studien haben
gezeigt, dass Indol-3-Carbinol (I-3-C) die Bil-
dung des Enzyms induziert, das Ostrogen zu
2-OH-Estron abbaut. Indol-3-Carbinol ist in
Kreuzbliitlern, besonders in Brokkoli vorhan-
den. Leider miisste man taglich 1 Pfund Brok-
koli roh verzehren, um auf die erforderliche
Menge Indol-3-Carbinol zu kommen. In diesem
Fall empfehle ich Nahrungserganzungsmittel,
die frei verkauflich sind, z. B. Indol-3-Carbinol
von viabiona.com oder auch phytodoxx von
biogena.
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Es gab zwei kleine Studien zu diesem Thema:
,Placebo-controlled trial of indole-3-carbinol
in the treatment of CIN“3), Hier wurden drei
Gruppen von Frauen gebildet. Die Placebo-
gruppe erhielt kein Indol-3-Carbinol, die
zweite Gruppe 200 mg Indol-3-Carbinol pro
Tag und die dritte Gruppe 400 mg Indol-3-
Carbinol pro Tag. Die Dysplasien rangierten
zwischen schwerer Dysplasie (Pap Ilid) und
carcinoma in situ (Pap IVa). Nach nur dreimo-
natiger Behandlung konnte in den Indol-3-
Carbinol-Gruppen die Halfte der Frauen eine
komplette Remission verzeichnen! Das heiBt:
Die Pap-Veranderungen hatten sich komplett
zuriickgebildet. Es lag wieder ein normaler Pap
vor. In der Placebogruppe war das bei keiner
der Frauen der Fall. Auch das Verhaltnis von
2-/16-0H-Estron anderte sich dosisabhéngig.
Anti-estrogenic activities of indole-3-carbinol
in cervical cells”: implication for prevention of
cervical cancer?), Hier wurde an einer Zellreihe
in vitro untersucht, ob Indol-3-Carbinol an den
Ostrogenrezeptor von Zervixzellen bindet und
so die Wirkung der HPV-Onkogene unschédlich
machen kann. Es wurde gezeigt, dass sowohl
Indol-3-Carbinol als auch 2-OH-Estron an den
Ostrogenrezeptor binden kénnen und damit
die Auswirkung der HPV-Infektion verhindern.
Ergebnis war: Indol-3-Carbinol hat einen Anti-
Ostrogen-Effekt und sollte somit Cervix-Ca
verhindern.

Indol-3-Carbinol (I-3-C) kann also zur Heilung
von schweren Dysplasien eingesetzt werden
und die Bildung von veranderten Zellen bei
nachgewiesener Infektion verhindern. Ich
empfehle es in meiner Praxis zusatzlich zu
den anderen, oben beschriebenen Methoden.

Fallbeispiel 25-jahrige Patientin, polyzys-
tisches Ovar, dadurch hoher Ostrogenspiegel,

auch groBe Ovarialzysten, Pap Il iiber einen
Zeitraum von 1,5 Jahren. Trotz Zapfchen, Er-
nahrungsumstellung, Leberentlastung und Nu-
triglucan-Kur bleiben die Zellen veréndert. Die
Arzte empfehlen eine Konisation, da auch im
Inneren der Zervix veranderte Zellen gefunden
wurden und der HPV-Test eine Infektion mit
mehreren Hochrisiko-Virusstammen ergibt.

Die Patientin hat einen starken Kinderwunsch
und mochte diesen Eingriff gerne vermeiden.
Deshalb wird die schon geplante OP verscho-
ben und ein Estronex-Test (Ganzimmun diag-
nostics, Mainz) durchgefiihrt. Ergebnis: Das
16-0OH-Estron ist stark erhoht (s. Abb. 3).

Wir erganzen die Therapie mit Indol-3-Car-
binol. Nach sechsmonatiger Einnahme unter
Weiterfiihrung der oben genannten Therapie
normalisiert sich der Pap-Abstrich auf Pap II.
Eine Konisation ist nicht mehr erforderlich.

Fazit Bleibt die natiirliche Therapie erfolglos,
ist wahrscheinlich oft der Grund, dass zu wenig
2-OH-Estron und dafiir mehr 16-OH-Estron
als Ostrogen-Abbauprodukt gebildet wird.
In diesem Fall lohnt es sich, eine Urinunter-
suchung durchzufiihren, um den Verdacht zu
bestatigen. In vielen Fallen kann durch Indol-
3-Carbinol ein Pap-Abstrich normalisiert oder,
bei nachgewiesener HPV-Infektion, eine Ver-
anderung der Zellen verhindert werden.

Aushlick Die unangenehme Eigenschaft
des 16-0H-Estrons, die Tumorbildung zu be-
glinstigen, spielt auch bei anderen éstrogen-
abhangigen Tumoren eine Rolle, z.B. beim
Mamma-Ca, beim Endometrium-Krebs oder
beim Prostata-Karzinom. Auch hier kénnen der
Estronex-Test und die anschlieBende Einnahme
von Indol-3-Carbinol die Therapie erganzen.

Laborarztlicher Befundbericht
Benttigtes Untersuchungsmatarial: Urin
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. heilkrauter, AT Verlag

Biologin und Heilpraktikerin
mit den Schwerpunkten
Frauenheilkunde, Wirbelsau-
lenbehandlung, chinesische
Medizin (Akupunktur, Moxi-
bustion, Tuina-Massage, Diatetik, Krauterheil-
kunde), Dozentin an den Paracelsus Schulen

susanne.hendricks@naturheilpraxis-hendricks.de
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