THERAPIEPRAXIS GENITALTRAKT

Bei bakterieller Vaginose: Gesunde Vaginalflora gezielt férdern

Vaginalsuppositorien mit Laktobazillen

Im fortpflanzungsféhigen Alter leidet etwa jede fiinfte Frau mindestens ein-
mal an einer bakteriellen Vaginose. Dabei ist die Déderleinflora reduziert, die
Anaerobier breiten sich aus. Nach einer Antibiotika-Behandlung kommt es bei
vielen Frauen zu einem Rezidiv. Um die Zahl der Laktobazillen zu erhéhen, den
pH-Wert zu senken und die unerwiinschten Keime zuriickzudréngen, eignen sich
Vaginalsuppositorien mit Laktobazillen und einem Prebiotikum wie SymbioVag®.

Viele Frauen mit bakterieller Vaginose
erhalten leitliniengerecht' Antibiotika, die
zundchst bei der Mehrzahl der Betroffe-
nen die unerwiinschten Bakterien abtoten
und so zur Besserung der Symptome fiih-
ren. Die Heilungsraten fir eine Therapie
mit Metronidazol und Clindamycin liegen
zwischen 50 und 80%. Jedoch erleiden
Uber 50% der antibiotisch behandelten
Patientinnen innerhalb des nachsten hal-
ben Jahres ein Rezidiv. Laktobazillenhal-
tige Vaginalsuppositorien konnen die na-
turliche Vaginalflora gezielt unterstiitzen.

Keimspektrum verschoben

Eine bakterielle Vaginose ist durch eine
verédnderte Zusammensetzung der bak-
teriellen Gemeinschaft gekennzeichnet.
Die sonst dominierenden Laktobazillen
(Déderleinflora) sind nur noch in geringen
Zellzahlen vorhanden. Dagegen vermeh-
ren sich die anaeroben Bakterien um das
100- bis 1000fache. Besonders Atopobi-
um vaginae und Gardnerella vaginalis be-
reiten Probleme. Oft ist der pH-Wert bei
einer Vaginose erhoht, was die Vermeh-
rung der anaeroben Keime begiinstigt.

Biofilm schiitzt Pathogene

Die beiden pathogenen Arten Atopo-
bium vaginae und Gardnerella vaginalis
sitzen in der Regel auf den Epithelzellen
der Vagina in einem Biofilm. Darin sind sie
vor den Antibiotika geschiitzt und kénnen
sich nach der Antibiose erneut vermeh-
ren. Der Ruckfall erfolgt vor allem dann,
wenn die schitzenden Milchsaurebakteri-
en weiterhin vermindert sind.

Hier kénnen Vaginalsuppositorien mit
Laktobazillen helfen. In einer Studie wur-
de die Fahigkeit von Laktobazillen, Biofil-

me mit hohen Zellzahlen von Gardnerella
vaginalis aufzubrechen, entdeckt.? Aber
nicht nur im Anschluss an eine Antibiose,
auch alleine kénnen Milchséurebakterien
erfolgreich gegen eine bakterielle Vagi-
nose wirken, wie eine Studie mit Symbio-
Vag® zeigte.?

Studie mit Vaginalzédpfchen

Die multizentrische Studie untersuchte
die Wirksamkeit des Vaginalsuppositori-
ums bei 103 Frauen zwischen 18 und 56
Jahren. Sie litten an einer bakteriellen
Vaginose (entspr. der Amsel-Kriterien). lhr
Scheiden-pH-Wert lag Uber 4,6. Die Stu-
dienteilnehmerinnen fihrten zehn Aben-
de hintereinander vor dem Schlafenge-
hen jeweils ein Zapfchen in die Scheide
ein. Die Suppositorien enthalten zwei
H,O,-produzierende Lactobacillus-Arten,
das prebiotisch wirkende Inulin und Cal-
ciumlactat zur Erstansduerung. Drei bis
sieben Tage nach der Anwendung stellten
sich die Frauen ihrem Arzt erneut vor.
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Abb. 1: Prozentzahl der Patientinnen mit Ver-
dnderungen in den Zellzahlen von Laktobazil-
len, Anaerobiern gesamt, Gardnerella vagina-
lis und Atopobium vaginae nach zehntagiger
Anwendung von SymbioVag®

Amingeruch Fluor Jucken
besser 92,3 87 81,1
unverdndert 6,4 1,7 18,9
schlechter 1,3 1,3 0

Tab. 1: Selbsteinsch&tzung der Studienteil-
nehmerinnen nach zehntédgiger Anwendung
von SymbioVag® - Verdnderung der Sympto-
me in Prozent (%)

Mehr Laktobazillen,
weniger Symptome

Bei mehr als 80% der Studienteilneh-
merinnen sank nach der zehntdgigen An-
wendung von SymbioVag® der pH-Wert in
der Vagina. Die Zellzahlen der Laktobazil-
len nahmen signifikant zu. Die Zapfchen
reduzierten die beiden Vaginose-Leit-
keime um 55 bzw. 60% (Abb. 1). Auch
weitere Vaginose-assoziierte Anaerobier
wurden weniger. Clue cells verschwanden
bei mehr als der Halfte der Frauen und
bei fast 60% zeigte der Test auf Amine
eine Besserung.

Bei den subjektiven Symptomen stuften
mebhr als 90% der Studienteilnehmerinnen
den Amingeruch als besser ein. Der Aus-
fluss nahm bei 87% der Probandinnen ab
und bei mehr als 80% lieB der Juckreiz
nach (Tab. 1). Die Vertraglichkeit klassifi-
zierten fast 92% der beteiligten Arzte und
89% der Frauen als sehr gut oder gut.

Fazit: Das synbiotische Vaginalsuppo-
sitorium SymbioVag® kann bei einer bak-
teriellen Vaginose effektiv den pH-Wert
senken, die Zahl der Laktobazillen erhé-
hen und die Symptome lindern.
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