T
onkopedia

onkopedia leitlinien

Granatapfel (Punica
granatum)

Leitlinie

Empfehlungen der Fachgesellschaft zur Diagnostik und
Therapie hamatologischer und onkologischer Erkrankungen

ot

* ¢
RS

mpetenznetz
CAM-CANCER Vo mE e Onkeioge "



Herausgeber

DGHO Deutsche Gesellschaft fur Hamatologie und
Medizinische Onkologie e.V.

Alexanderplatz 1

10178 Berlin

Geschaftsfuhrender Vorsitzender: Prof. Dr. med. Carsten Bokemeyer

Telefon: +49 (0)30 27 87 60 89 - 0
Telefax: +49 (0)30 27 87 60 89 - 18

info@dgho.de
www.dgho.de

Ansprechpartner

Prof. Dr. med. Bernhard Wormann
Medizinischer Leiter

Quelle

www.onkopedia.com

Die Empfehlungen der DGHO fir die Diagnostik und Therapie hamatologi-
scher und onkologischer Erkrankungen entbinden die verantwortliche Arztin /
den verantwortlichen Arzt nicht davon, notwendige Diagnostik, Indikationen,
Kontraindikationen und Dosierungen im Einzelfall zu Uberprutfen! Die DGHO
Ubernimmt fur Empfehlungen keine Gewahr.


mailto:info@dgho.de
http://www.dgho.de
http://www.onkopedia.com

Inhaltsverzeichnis

1 ZusammeNfaSSUNQG ...ccciiiiemrirminnsssiannsssasanssssssanssssassnnsssssnnnnssnnnnnnsnns 2
P € g T4 o | = T = o 3
2.1 BESCAIreibUNG e 3
NG B ALY 0 0] 0 1= ET=] 748 [ o Lo [P 3
B 3 AN 0 Y7 o o [ 6] o o IR PP 3
2.5 GESChICNEE c.e e 3
2.6 INAIKALIONEN ...t 4
2.7 WIirkmeChaniSMEN ...ttt e e een s 4
AR Y /=T g o = L (U o T PP 5
B B A ¥ | 1= 111 U1 Vo PPN 5
2.10 KOSEEN . euieii ettt 5
3 Wirksamkeit .....cccviiiiiiiiinciine i i i sn s sn s sna s s 5
3.1 Pravention und Therapie von Krebserkrankungen ............cooooiiiiiiiiineen. 5
3.1.1 UbersichtSarbDeItEN.......c..ciiuiiiieectie ettt ettt eae e 5
3.1.2 KIINISChE SEUAIEN ... e 6
3.1.3 Beobachtungstudien und Fallserien.........cccooviiiiiiiiiiii e 6
3.2 Antiinflammatorische und antiinfektive Wirkungen ............cooooiiiiiineenn. 6
3.2.1 UbersichtSarbDeItEN.......c..cciuiiiieectie ettt ettt 6
3.2.2 KlINISChE SEUAIEN ... e 6
3.2.3 Beobachtungstudien und Fallserien.........cccooviiiiiiiiiiii e 7
L o =Y g 4 =T e 7
4.1 NEDENWITKUNGEN ..ot e e 7
4.2 Kontraindikationen...... oo 7
4.3 INEErakbioNeN ..uee e 8
LT = 01U T PR 8
o T =T - 1 8
10 Anschriften der EXperten......cciiicccecciiiiisssssssssssssscsss s s s snnsnnsnnnnnns 10
11 Erklarungen zu moglichen Interessenskonflikten..............c.vveciiies 11
12 MItWIrKUNG cuuccciiiiiinin s ssniss s ssnnsm s snnam s snnsnns s snnnnnnssnnnnnnnsnnnnnnns 11



Die Kapitel zu komplementaren und alternativen Therapieverfahren wurden auf
der Grundlage von Ubersetzungen der evidenzbasierten Zusammenfassungen
(CAM Summaries) des europaischen Projektes CAM Cancer erstellt. Diese sind
strukturierte Ubersichtsarbeiten, in denen Daten zu Grundlagen und Anwendung
komplementarmedizinischer Verfahren in Form von kurzen Monographien aufbe-
reitet wurden.

Granatapfel (Punica granatum)

Stand: August 2015

Autoren: CAM-Cancer Consortium, Kompetenznetz Komplementarmedizin in der
Onkologie - KOKON

Karen Pilkington (Englische Originalversion: CAM-Cancer Consortium. Pomegra-
nate (Punica granatum) [online document]. http://www.cam-cancer.org/CAM-
Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum - January 16, 2013).
Ubersetzung und Ergdnzungen durch KOKON - Kompetenznetz Komplementarme-
dizin in der Onkologie.

1 Zusammenfassung

Granatapfel (Punica granatum) ist eine essbare Frucht, die im Nahen Osten behei-
matet und deren Saft weithin im Handel erhdltlich ist. Verschiedene Teile der
Frucht wie etwa der Saft werden traditionell zur Behandlung unterschiedlicher
Leiden eingesetzt.

Der Saft und andere Extrakte haben in praklinischen Studien ein weites Spektrum
an biologischen Effekten gezeigt, wie etwa eine antiinflammatorische, antiinfek-
tive und antioxidative Wirkung.

Auf der Grundlage dieser Forschungen soll Granatapfel eine nitzliche Wirkung
gegen Tumore besitzen, insbesondere bei der Pravention und Behandlung von
Prostatakrebs.

Bislang wurden nur zwei Studien am Menschen durchgefiuhrt: eine unkontrollierte
Studie und eine randomisierte, kontrollierte Studie. Beide umfassten Patienten
mit einem Prostatakarzinom und bei beiden wurde von einer verlangerten PSA-
Verdopplungszeit (PSA = prostataspezifisches Antigen) berichtet.

Granatapfelsaft wird seit vielen Jahren breit angewendet. Es wurde in Studien
eingesetzt, die bis zu 3 Jahre dauerten, und ist dem Anschein nach sicher. Es
wurde von einer geringen Anzahl von Fallen allergischer Reaktionen und einer
moglichen Wechselwirkung mit Warfarin berichtet. Zu den Extrakten stehen
beschrankte Sicherheitsdaten zur Verfugung.

Die Nachweise aus klinischen Studien sind unzureichend, um Schlussfolgerungen
Uber eine mogliche antitumorale Wirksamkeit zu ziehen, es scheint jedoch keine
ernsten Bedenken hinsichtlich der Sicherheit zu geben.


http://www.cam-cancer.org
http://www.cam-cancer.org
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Herbal-products/Pomegranate-Punica-granatum

2 Grundlagen

2.1 Beschreibung

Granatapfel (Punica granatum, L. Punicaceae) ist die essbare Frucht des Granat-
apfelbaumes. Dieser kleine Baum ist heimisch in Teilen von Sidostasien und wird
in China, Indien, im Mittelmeerraum und in Teilen der USA angebaut [1, 2]. Die
aullere, ledrige Fruchtschale (Perikarp) umschlie8t zahlreiche Samen, die jeweils
von einem durchsichtigen Mantel umgeben sind, der den Saft enthalt. Dinne
Membranen mit bitterem Geschmack bilden ein Netzwerk durch die gesamte
Frucht. Verschiedene Teile der Frucht kdénnen verwendet bzw. konsumiert
werden; ublicherweise die Samen, das Kerndl, der Saft und die Schale [3]. Geldu-
fige Namen sind unter anderem Grenadine oder Shi Liu Pi [3].

2.3 Zusammensetzung

Der Saft enthalt Polyphenole, hauptsachlich Anthocyanidine und Tannine, sowie
Mineralien [1, 4, 5]. Er enthadlt auBerdem Ascorbinsaure (Vitamin C), Zitronen-
saure, Oxalsaure und Weinsaure [1]. Die Samen enthalten Polyphenole und
verschiedene Fettsauren sowie nicht-steroidale, 6strogenahnliche Substanzen [6].
Die Fettsaurekomponente macht 95% des Kernéls aus [1l]. Granatapfelrinde
enthalt Ellagitannine, Gallotannine und Piperidin-Alkaloide. Die Tannine sind auch
in den Blattern und in der Fruchtschale zu finden [3]. Die Schale enthalt aulser-
dem erhebliche Mengen Phenolverbindungen wie etwa Flavonoide [1].

2.4 Anwendung

In Studien zum Prostatakarzinom wurden Dosierungen entsprechend einer Saft-
menge von 240 ml (8 Unzen) bis 720 ml (24 Unzen) taglich angewendet [7, 8].
Die hohere Dosierung wurde in Form von Kapseln verabreicht, wobei eine Kapsel
1 g Polyphenolextrakt, vergleichbar mit etwa 240 ml Saft enthielt [8]. Bei anderen
Erkrankungen betrug die Dosis zwischen 50 ml/Tag und 240 ml/Tag [3]. Auch
andere Teile der Pflanze wurden eingesetzt. So wurden zum Beispiel zwei tagliche
Dosen a 30 mg Kerndl (mit 127 g steroidalen Phytodstrogenen pro Dosis) zur
Behandlung von Frauen mit klimakterischen Symptomen verwendet [9].

2.5 Geschichte

Der Granatapfel wird in altertimlichen Texten beschrieben, unter anderem in der
griechischen Mythologie, gilt in vielen Weltreligionen als heilig und ist in verschie-
denen Heilkundewappen abgebildet [10]. Von seinem Ursprung, der wahrschein-
lich in Iran und Afghanistan liegt, breiteten sich der Anbau und die Anwendung
des Granatapfels Uber Asien, die Mittelmeerlander und Teile Amerikas aus [1, 10].
In vielen Kulturen gehért der Granatapfel zur Volksmedizin und in verschiedenen
Medizinsystemen, unter anderem der ayurvedischen und der Unanimedizin, wird
er fur eine Vielzahl von Gesundheitsproblemen eingesetzt. [2]. Teile der Pflanze,
wie die Rinde, die Blutenblatter und die Fruchtschale, werden im Nahen Osten, in



Asien und Sudamerika noch immer zur Behandlung verschiedener Beschwerden
eingesetzt, angefangen bei Durchfall und Ruhr bis zu Zahnfleischerkrankungen
[11, 12]. Granatapfel wird auf dem indischen Subkontinent zur Behandlung von
Helminthen, Nasenbluten, Geschwiren und Halsschmerzen verwendet [12]. Im
Westen nahm das Interesse am medizinischen Potenzial des Granatapfels in den
1990er Jahren allmahlich seinen Anfang, stimuliert durch Forschungen in Israel, in
deren Zusammenhang mit einem Nutzen flr die kardiovaskulare Gesundheit
berichtet wurde [11].

2.6 Indikationen

Die antioxidativen, antikarzinogenen und antiinflammatorischen Eigenschaften
des Granatapfels sind in den Fokus der Forschung gerickt [1, 12]. Granatapfel
wird das Potenzial fur die Behandlung und Pravention von Tumorerkrankungen,
Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes, Mund- und -Zahnkrankheiten, erektiler
Dysfunktion, bakteriellen Infektionen und Antibiotikaresistenz nachgesagt [2]. Er
findet orale Anwendung bei einer Vielzahl von Erkrankungen, darunter Athero-
sklerose, kongestives Herzversagen (CHF), Hyperlipidamie, Hypertonie, myokardi-
ale Ischamie, Azidose, Hdmorrhagie, HIV-Infektion und Helminthen [3]. Die dstro-
gene Aktivitat ist zwar schwach, fuhrte jedoch zu einem Interesse bezuglich eines
potenziellen Nutzens bei klimakterischen Symptomen [1, 9]. Das Hauptinteresse
auf dem Gebiet der Tumorerkrankungen liegt, aufgrund friher Berichte einer In-
vitro-Aktivitat, in der Pravention von Prostatakarzinomen. Granatapfel wird,
wiederum aufgrund seiner Aktivitat in vitro, auBerdem flr andere Krebsarten
empfohlen, darunter Kolorektale Karzinome und Lebertumore [12].

2.7 Wirkmechanismen

Die fur die Tumorpravention relevanten Aktivitaten umfassen die Beeinflussung
von Prozessen wie die Kanzerogenese, den Zellzyklus, die Differenzierung und
Enzymaktivitat einschlieBlich einer Hemmung der Carboanhydrase und Aroma-
tase [1]. Zu der fur die Behandlung von Tumoren relevanten Aktivitat gehoért die
Wirkung auf die Angiogenese, Apoptose, Tumorzelleninvasion und Proliferation
[1]. Granatapfelextrakte zeigen eine signifikante Antitumoraktivitat gegen
humane Prostatakarzinomzellen: kaltgepresstes Ol und Polyphenolextrakte von
Saft und Perikarp (Schale) fihren zu einer Suppression der Proliferation, Perikarp-
Polyphenole und Kerndél zu einer Wachstumshemmung von Xenotransplantaten
und verschiedene Extrakte zur Suppression der Invasion [13]. In einer nachfol-
genden Tierstudie wurde eine ahnliche Tumor-Wachstumshemmung nachgewie-
sen [14]. Es wurde auBerdem ein signifikanter Rickgang des Serum-PSA-Spiegels
nachgewiesen. Bei Mammakarzinomzellen fihrten Verbindungen auf Ellagitannin-
Basis zur Inhibition der Aromatase-Aktivitat sowie der Zellproliferation [15]. Ellagi-
tannine flhrten auBerdem zu einer Reduktion der inflammatorischen Signalge-
bung der Zellen bei Kolonkarzinomen [1] und Quercetin flUhrt durch seine
Wirkung Uber den Zellzyklus und die Induktion der Apoptose nachweislich zur
Wachstumshemmung von Bronchialkarzinomzellen [1]. Der Saft besitzt dem
Anschein nach eine hbéhere Bioaktivitat als die einzelnen gereinigten Wirkstoffe
[16].



2.8 Verbreitung

Granatapfelsaft wird weithin als Getrank verzehrt. Eine Umfrage unter Patienten
in einem Tumorzentrum in England ergab, dass bei 1,7% (7 von 422 Patienten)
Granatapfel zur Anwendung kam [17]. Bei einer aktuelleren Umfrage, ebenso in
GroBbritannien, wurde eine Anwendung von 13,6% der Frauen mit einem
Mammakarzinom festgestellt [18].

2.9 Zulassung

Granatapfelsaft ist in den meisten Landern einfach erhaltlich. Granatapfel-Kerndl
und Kapseln oder Tabletten mit Granatapfelextrakt kénnen in Reformhausern und
einigen Apotheken bezogen werden. In GroBbritannien dirfen Praparate, in denen
Granatapfelrinde enthalten ist, nur Gber registrierte Apotheken und von einem
Apotheker bzw. unter dessen Aufsicht verkauft werden [19]. Von den Herstellern
wurden Wirksamkeitsanspriche flir Granatapfelpraparate hinsichtlich einer Reihe
von Erkrankungen aufgestellt, selbst wenn es daflr nur unzureichende Studien
gibt. In einem solchen Fall hat dies dazu gefuhrt, dass von der FDA eine Verwar-
nung ausgestellt wurde [20].

2.10 Kosten

Die Kosten fur Granatapfelprodukte variieren erheblich. Granatapfelsaft kann fur
2 bis 16 Euro pro Liter gekauft werden, je nach Qualitat und Herkunft. Die Kosten
fur Granatapfel-Kerndl variieren zwischen 5 und 15 Euro pro 10 ml. Tabletten
oder Kapseln mit Granatapfelextrakt kosten 4 bis 20 Euro oder mehr a 30 Stlick.

3 Wirksamkeit
3.1 Pravention und Therapie von Krebserkrankungen

3.1.1 Ubersichtsarbeiten

Ein detaillierter Review der Phytochemie und der pharmakologischen Wirkung
aller Granatapfelbestandteile wurde 2007 veré6ffentlicht [1]. Die Autoren kamen
zu dem Schluss, dass ,die Wirkung der Bestandteile von Punica granatum eine
grolBe Bandbreite klinischer Anwendungen fur die Behandlung und Pravention von
Krebs vermuten lasst...”. Dieses Fazit basierte jedoch auf den Ergebnissen von
praklinischen Studien und nur eine klinische Studie wurde erwahnt. In einem
anschlielenden Review wurden die Forschungen hinsichtlich der Wirkung von
Granatapfel bei der Pravention verschiedener Krebsarten, darunter Mammakarzi-
nom, Kolonkarzinom, Bronchialkarzinom, Prostatakarzinom und Hauttumore
zusammengefasst [21]. Es wurden zwar Forschungen beschrieben, die zum Nach-
weis einer Wachstumshemmung von Tumorzellen in Kulturen und in praklinischen
Tierstudien fuhrten, aber es wurde wiederum nur eine klinische Studie genannt.



3.1.2 Klinische Studien

3.1.3 Beobachtungstudien und Fallserien

3.2 Antiinflammatorische und antiinfektive Wirkungen

3.2.1 Ubersichtsarbeiten

3.2.2 Klinische Studien

Zwei klinische Studien wurden durchgefihrt, beide mit an einem Prostatakarzi-
nom erkrankten Mannern. Bei der ersten handelte es sich um eine unkontrollierte
Open-Label-Studie der Phase 1l [7, 22]. Die Zielsetzung bestand in der Prifung der
Wirkung von Granatapfelsaft auf das prostataspezifische Antigen (PSA) bei
Mannern mit steigendem PSA nach Operation oder Bestrahlung. Die Manner mit
einem PSA zwischen 0,2 und 5 ng/ml und einem Gleason-Score von 7 oder weni-
ger wurden bis zur Progression der Krankheit mit 240 ml Granatapfelsaft pro Tag
behandelt. Geprift wurde die Auswirkung auf das Serum-PSA, die serumindu-
zierte Proliferation und Apoptose von Prostatakarzinomzellen, die Lipidperoxida-
tion im Serum und die Stickoxidwerte sowie die Sicherheit. Die 42 rekrutierten
Manner hatten einen mittleren anfanglichen PSA von 1,05 ng/ml und mehrheitlich
einen Gleason-Score zwischen 5 und 7. Die Behandlung war gut vertraglich und
die mittlere PSA-Verdopplungszeit verlangsamte sich von 15 Monaten bei Studi-
enbeginn auf 54 Monate nach der Behandlung. In Assays zum Vergleich der
Wirkung von Patientenserum vor der Behandlung und nach der Behandlung auf
Prostatakarzinomzellen zeigten sich ein 12%iger Rickgang der Proliferation und
ein 17%iger Anstieg der Apoptose, beide waren statistisch signifikant. Durch das
Fehlen einer Kontrollgruppe werden die Schlussfolgerungen, die aus dieser Studie
gezogen werden kdnnen, zwar eingeschrankt, die Tatsache, dass die klinische
Wirkung durch In-vitro-Messungen gestutzt wurde, legt jedoch nahe, dass weitere
Untersuchungen zu Granatapfel berechtigt sind.

Bei der zweiten Studie handelte es sich um eine randomisierte, multizentrische
Phase-ll-Studie, ebenfalls bei Mannern mit Prostatakarzinomen [8, 23]. In dieser
Studie wurde die Wirkung zwei unterschiedlicher Dosierungen von Granatapfelex-
trakt auf die PSA-Verdopplungszeit gepruft. Die in die Studie aufgenommenen
Patienten wiesen einen steigenden PSA-Wert auf, das mittlere Alter betrug 74,5
Jahre und der mittlere Gleason-Score 7. Sie wurden bis zu 18 Monate mit entwe-
der 1 g oder 3 g Granatapfelextrakt taglich behandelt. Dies erfolgte anhand von
Kapseln zu je 1 g Polyphenolextrakt, entsprechend etwa 240 ml Granatapfelsaft.
Die mittlere PSA-Verdopplungszeit erhéhte sich von 11,9 Monaten bei Studienbe-



ginn auf 18,5 Monate nach der Behandlung (p<0,001), es gab jedoch keinen
signifikanten Unterschied hinsichtlich der Wirkung zwischen den beiden Dosierun-
gen. Es wurde zwar eine gréRere Stichprobe von Patienten rekrutiert (104 Patien-
ten) als in der vorangegangenen Studie, 42% der Patienten brachen die Behand-
lung jedoch ab, bevor die festgelegten Richtlinien flr einen Abbruch erflllt waren,
hauptsachlich aufgrund eines steigenden PSA. Es wurden wenige Nebenwirkun-
gen beobachtet, allerdings wurde in der Gruppe, die die héhere Dosis erhielt, von
einem haufigeren Auftreten von Diarrhde berichtet. Die Studie war zwar randomi-
siert, das Hauptziel bestand jedoch in einem Vergleich der Wirkung verschiedener
Dosierungen und nicht in der Untersuchung der Wirkung von Granatapfel gegen-
Uber einer anderen Behandlungsform oder Placebo.

3.2.3 Beobachtungstudien und Fallserien

4 Sicherheit

4.1 Nebenwirkungen

Im Allgemeinen gelten die Granatapfelfrucht und ihre Bestandteile als sicher fur
den menschlichen Verzehr, da dies durch mehrere tausend Jahre der Verwendung
als Nahrungsmittel bezeugt wird. Bei oraler Einnahme ist Granatapfel generell gut
vertraglich, der Saft wird weithin getrunken und in den klinischen Studien wurde
von keinen ernstlichen Nebenwirkungen berichtet, auch wenn diese in Anzahl und
Grole beschrankt sind [3]. In einer Studie wurde allerdings von den Patienten, die
eine hoéhere Dosis (3g) einnahmen, haufiger von Diarrhée berichtet als von den
Patienten, die eine niedrigere Dosis (1g) einnahmen [8]. Die Frucht oder die
Samen kénnen Allergien auslésen, insbesondere bei Menschen mit Allergien
gegen andere Pflanzen [3]. Von allergischen Reaktionen wurde bei oraler und
topischer Anwendung berichtet, in seltenen Fallen von Anaphylaxie [3]. Granatap-
felextrakte wurden wohl als sicher bewertet, die Wurzel und der Stamm werden
jedoch im Allgemeinen nicht verwendet und als mdglicherweise unsicher klassifi-
ziert, insbesondere in groBen Mengen, da sie verschiedene potenziell toxische
Bestandteile enthalten [3].

4.2 Kontraindikationen

Aufgrund des Potenzials einer Anaphylaxie wird geraten, dass Granatapfel von
Personen mit einer Allergie gegen Granatapfel gemieden wird. Die Frucht und der
Fruchtsaft wurden als ,,moéglicherweise sicher” wahrend der Schwangerschaft und
Stillzeit bewertet [3]. Es gibt jedoch nur unzureichend verlassliche Informationen
Uber die Sicherheit von Granatapfelextrakt in der Schwangerschaft und Stillzeit
und in einer Tierstudie wurde von einer potenziellen Genotoxizitat des Extrakts
aus der ganzen Frucht berichtet [26].



4.3 Interaktionen

Aufgrund der moglichen blutdrucksenkenden Wirkung von Granatapfel kdnnte es
ein Potenzial fur Wechselwirkungen mit Krautern, Nahrungserganzungsmitteln
und Arzneimitteln zur Senkung des Blutdrucks geben [3]. Es wurde auch davon
berichtet, dass Granatapfelsaft eine ahnliche Wirkung hat wie ACE-Hemmer,
weshalb bei Personen, die mit dieser Arzneimittelklasse behandelt werden, zu
Vorsicht geraten wird [3]. Tierstudien haben auf eine Inhibition des Cytochrom-
P450-Stoffwechsels verschiedener Arzneimittel hingewiesen, obwohl unklar ist, ob
dies auch beim Menschen auftritt. Es wurde von mehreren Einzelfadllen einer
potenziellen Wechselwirkung mit Warfarin berichtet [27, 28]. AuSerdem wurde
von einem Fall berichtet, bei dem ein Patient mit Rosuvastatin (einem Statin) und
Ezetimib behandelt wurde und eine Rhabdomyolyse entwickelte, nachdem er
begonnen hatte Granatapfelsaft zu trinken [29]. Eine Kausalitat konnte in diesem
Fall nicht festgestellt werden, da bei dem Patienten vorbestehende Risikofaktoren
vorlagen.

4.4 Warnung
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11 Erklarungen zu moglichen Interessenskonflikten

KOKON wird geférdert durch die Deutsche Krebshilfe.

CAM-Cancer erhalt finanzielle Unterstitzung von der Krebsliga Schweiz und der
Stiftung Krebsforschung Schweiz fiir die deutschen Ubersetzungen.
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Das Kompetenznetz Komplementarmedizin in der Onkologie - KOKON koordi-
nierte den Prozess der Fachubersetzung. Die englische Originalversion Ubersetz-
ten Martha Bohus und Ulrike Heil3, Conference Consulting, Interpreting and Trans-
lations, Kénigsbrunn. Die Begutachtung und Bearbeitung der deutschen Version
erfolgte durch KOKON und wurde durch CAM-CANCER freigegeben.
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