Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) PERSPEKTIVEN

@ i . . .
Privention und Integrative Onkologie
PR*O eine Arbeitsgemeinschaft der STIFTUNG
FUR MENSCHEN

Faktenblatt: Enzyme
Mai 2023

Methode/ Substanz

Bei der begleitenden Enzymtherapie werden verschiedenen Proteinasen bzw.
Proteinasengemische eingesetzt. Zu unterscheiden sind Enzyme pflanzlicher und
tierischer Herkunft. Zu den am haufigsten eingesetzten gehoren Trypsin,
Chymotrypsin, Bromelain und Papain. Die Enzyme haben eine entzindungs- und

gerinnungshemmende Wirkung.

Wirksamkeit in Bezug auf den Verlauf der Tumorerkrankung

In einer retrospektiven Kohorten- Untersuchung wurde gezeigt, dass die additive
Therapie mit oralen Enzymen bei Patienten mit multiplem Myelom zu einer signifikant
erhohten Ansprechrate, einer langeren Dauer der Remissionen sowie bei primaren
Respondern zu einem langeren mittleren Uberleben flhrt. Im Stadium Il lag die
mittlere Uberlebenszeit bei 47 Monate in der Kontrollgruppe versus 83 Monate in der

Behandlungsgruppe (Sakalova, 2001).

Eine randomisierte, prospektive Studie, die eine Enyzmtherapie mit einer
Standardchemotherapie beim fortgeschrittenen Pankreaskarzinom verglich, ergab,
dass die Enzymtherapie der Standardbehandlung mit Gemcitabine deutlich unterlegen
war (Chabot, 2010).

In einem systematischen Review aus 15 Studien mit 3.008 Patienten mit
gastrointestinalem, gynakologischem, Kopf-Hals- und Lungenkrebs sowie
hamatologischen Malignomen wurde die Evidenz aufgrund widerspriuchlicher



Ergebnisse und maRiger Qualitat der eingeschlossenen Studien als nicht ausreichend
bewertet (Gremmler, 2021).

Wirksamkeit als supportive Therapie

In einem Review wurde 2008 zusammengefasst, dass fur die Therapie mit
proteolytischen Enzymen mit Trypsin, Chymotrypsin und Papain oder Bromelain
klinische Studien auf einem Evidenzlevel | oder Il vorliegen, die einen Vorteil belegen.
In den publizierten Studien kommt es zu einer signifikanten Abnahme von
tumorinduzierten und therapieinduzierten Nebenwirkungen und Beschwerden wie
Ubelkeit, Fatigue, Gewichtsverlust, Unruhe wund einer Verbesserung der
Lebensqualitat (Beuth, 2008).

In einem systematischen Review wurde eine Metaanalyse mit einer signifikanten

Verminderung der Radiodermatitis unter Enzymtherapie gefunden (Chan, 2014).

Mukositis

In einem Cochrane- Review wurde die Pravention der oralen Mukositis unter Chemo-
oder Strahlentherapie beurteilt. Die Autoren sehen auf der Basis von 3 Studien, davon
eine placebo-kontrollierte Studie, nur eine unzureichende Evidenz fur die Wirkung im
Vergleich zu Placebo oder keiner Behandlung (Worthington, 2011).

In einer randomisierten, placebokontrollierten Studie erhielten Patienten mit
Karzinomen der Mundhohle proteolytische Enzyme mit Papain 100 mg, Trypsin 40 mg,
Chymotrypsin 40 mg. In Bezug auf die maximale Mukositis fand sich kein Unterschied.
Beim mittleren Mukositisscore waren die Ergebnisse im Placeboarm besser (Dorr,
2007).

Nebenwirkungen der Chemotherapie

Ein gemischtes Proteinasepraparat fuhrt bei Patienten mit kolorektalen Karzinomen zu
einer Lebensqualitatsverbesserung und eine Verminderung der Nebenwirkungen der
Chemo- bzw. Strahlentherapie. Die Ergebnisse werden durch die gleichzeitige
Anwendung weiterer komplementarer Therapien allerdings eventuell beeinflusst
(Popiela, 2001).



In einer grol3en retrospektiven Kohorte von Uber 3500 Patientinnen wurde eine
Verbesserung der Lebensqualitat durch signifikante Minderung der Nebenwirkungen

der Radiotherapie und Chemotherapie erreicht (Beuth, 2001).

Interaktionen

Die Aufnahme anderer Medikamente kann durch die Einnahme von Enzymen
gefordert werden. Die Plasma- und Urinspiegel von Antibiotika werden bei
gleichzeitiger Einnahme von Bromelain erhoht. Bei der Einnahme von
Thrombozytenaggregationshemmern und Antikoagulantien kann die Blutungsneigung

erhoht werden.

Unerwuinschte Wirkungen

Neben allergischen Reaktionen konnen Magen- Darm- Beschwerden, Durchfall,

Meteorismus und sehr selten eine Verlangerung der Blutungszeit auftreten.

Kontraindikationen

Nicht bekannt.

Fazit

Eine Enzymtherapie kann eine Standardtherapie nicht ersetzen. Es gibt Hinweis auf
eine Verbesserung der Lebensqualitat unter einer Krebstherapie bei Anwendung von
Enzymen durch Reduktion der Therapienebenwirkungen wie Ubelkeit, Fatigue,
Gewichtsverlust und Unruhe. Die Anwendung von Enzymen kann daher bei Patienten,
die stark unter den genannten Nebenwirkungen leiden, neben den etablierten
Therapiemethoden, versucht werden. Eine gute Evidenz fur die Therapie der Mukositis
existiert bis dato nicht. Bei gleichzeitiger Einnahme von Antikoagulatien und
Thrombozytenaggregationshemmern sollten Enzyme aufgrund eines erhohten

Blutungsrisikos nicht eingenommen werden.
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Die Faktenblatter sind nach Kriterien der Evidenzbasierten Medizin erstellt. Angaben
beziehen sich auf klinische Daten, in ausgewahlten Fallen werden praklinische Daten
zur Evaluation von Risiken verwendet. Um die Informationen kurz zu prasentieren,
wurde auf eine abgestufte Evidenz zurlckgegriffen. Im Falle, dass systematische
Reviews vorliegen, sind deren Ergebnisse dargestellt, ggf. erganzt um Ergebnisse
aktueller klinischer Studien. Bei den klinischen Studien wurden bis auf wenige
Ausnahmen nur kontrollierte Studien berlcksichtigt. Die Recherche erfolgte
systematisch in Medline ohne Begrenzung des Publikationsjahres mit einer
Einschrankung auf Publikationen in Deutsch und Englisch.



