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Phytotherapeutika bei 
Wechseljahresbeschwerden
Ingrid Gerhard

In den europäischen Ländern leiden vier von fünf Frauen in den Wech-
seljahren an Beschwerden. In letzter Zeit hat man den Eindruck gewon-
nen, dass sowohl die Häufigkeit als auch die Intensität der Symptome 
zugenommen haben. Auch der Beginn der Klagen hat sich in jüngere 
Jahre verlagert. Parallel zu dieser Entwicklung wird die Hormonersatz-
therapie zurückhaltender eingesetzt.  Auch Phytotherapeutika sind 
eine Option, um Wechseljahresbeschwerden effektiv zu lindern, wie 
die Erfahrungsheilkunde und wissenschaftliche Studien belegen.

I nzwischen beginnen die sogenannten 
Wechseljahresbeschwerden bei vielen 
Frauen, wenn die Laboruntersuchun-

gen noch völlig normale, eher hohe Ös-
trogenwerte zeigen, häufig verbunden 
mit relativ niedrigen Progesteronkon-
zentrationen. Jedoch klagen auch noch 
5–10 % der Frauen nach dem 60. Lebens-
jahr über Hitzewallungen, obwohl schon 
längst alle Hormone im typischen post-
menopausalen Bereich liegen [Gartoulla 
et al. 2015]. Da eine hormonelle Therapie 
heute nicht mehr so großzügig einge-
setzt wird wie vor 20 Jahren, ist der Psy-
chopharmaka-Gebrauch rasant gestie-
gen. Das kann aber nicht die therapeuti-
sche Lösung sein. Stattdessen können 
Phytotherapeutika in vielen Fällen er-
folgreich bei Wechseljahresbeschwerden 
eingesetzt werden. Ihr Anwendungs-
spektrum wird nachfolgend vorgestellt.

Pflanzenhormone und Rezeptoren
Die Östrogenrezeptoren-alpha (ER-α) 
und -beta (ER-β) kommen in unter-
schiedlicher Häufigkeit in den verschie-
denen Geweben vor. Während über 
ER-α die Proliferation angeregt wird, 
wirkt ER-β antientzündlich und prolife-
rationshemmend. In den Wechseljahren 
will man Haut, Knochen, Gelenke, Ge-
fäße und Gehirn vor den Alterungser-

scheinungen schützen, aber nicht die 
Brust und die Gebärmutter in die 
Wachstumsphase treiben. Deshalb wer-
den Substanzen eingesetzt, die überwie-
gend oder ausschließlich den ER-β be-
setzen (oder keinen der beiden).

Viele Pflanzen enthalten Inhaltsstoffe, 
die eine hormonähnliche Wirkung be-
sitzen. Entweder binden sie überwie-
gend an den ER-β oder modulieren die 
Hormone auf anderem Weg, zum Bei-
spiel über Neurotransmitter oder Ein-
griffe in den Östrogenstoffwechsel. 

Pflanzenhormone in 
Nahrungsmitteln
Nimmt man die Pflanzenhormone 
durch die normale Ernährung auf, so 
konnten viele Studien nachweisen, dass 
sie nicht nur einen positiven Effekt auf 
Wechseljahresbeschwerden haben, son-
dern auf den gesamten Stoffwechsel. Die 
Wirksamkeit von Pflanzenhormonen in 
der Nahrung zeigt sich beispielsweise 
durch Senkung des Östrogenspiegels 
und der Blutfette, Verbesserung von 
Glukoseverwertung, kognitiven Leis-
tungen sowie Leber- und Nierenfunkti-
on, Verringerung von Hitzewallungen, 
Schlafstörungen und Knochenabbau so-
wie durch die Senkung des Mamma- 
und Endometriumkarzinomrisikos. Im 

Gegensatz zu Östrogenen, die zu den 
Steroiden gehören, sind Phytoöstrogene 
Polyphenolverbindungen. Zu ihnen wer-
den die pflanzlichen Stoffgruppen der 
Isoflavone, Lignane, Coumestane und 
Stilbene gezählt. 

Die Hauptvertreter mit hohen Kon-
zentrationen an Isoflavonoiden sind Soja 
und andere Hülsenfrüchte. Ein Abbau-
produkt der Isoflavonoide Genistein 
und Daidzein ist das Equol, das die ei-
gentliche Östrogenwirkung aufweist. In 
Europa besitzen aber nur 25 % der Frau-
en Enzyme im Darm, die Equol bilden 
können. Deshalb ist Soja hierzulande 
längst nicht so wirkungsvoll wie bei Asi-
atinnen. Hinzu kommt, dass Soja erst 
nach Fermentierung für unseren Orga-
nismus gut verdaulich ist. Auch in Asien 
werden fermentierte Sojaprodukte be-
vorzugt.

Lignane sind die eher europäischen 
Pflanzenöstrogene mit besonders hohen 
Konzentrationen in Leinsamen. Auch 
Getreide, Mais, Gemüse und Früchte 
enthalten Lignane. Deshalb ist es wich-
tig, Patientinnen zur Vermeidung von 
Wechseljahresbeschwerden und Alters-
erscheinungen zum Verzehr von Voll-
kornprodukten und Gemüse zu raten. 
Dabei kommt einer gesunden Darmflo-
ra besondere Bedeutung zu, denn nur 
durch die Darmbakterien können Lig-
nane so umgebaut werden, dass sie ihre 
positive Stoffwechselwirkung entfalten 
können. Dazu gehört beispielsweise die 
Erhöhung der 2:16-Hydroxyestron-Ra-
tio im Urin, wie sie bei Leinsamenver-
zehr nachgewiesen wurde (nicht bei 
Soja) und die bessere Methylierung in 
der Phase-2-Entgiftung im Rahmen der 
Diagnostik des Östrogenmetabolismus. 
Allerdings erwies sich der Leinsamen-
verzehr in der Linderung von Hitzewal-
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lungen als nicht effektiv [Pruthi et al. 
2012]. 

Vegetarierinnen (wenn sie nicht zu 
viele Milchprodukte verzehren) und Ve-
ganerinnen leiden weniger unter Wech-
seljahresbeschwerden als ihre fleisches-
senden Geschlechtsgenossinnen. Frauen 
nach Brustkrebs, die viel Soja aßen, hat-
ten weniger Rezidive und eine längere 
Überlebenszeit als Frauen, die wenig 
Soja aßen [Guha et al. 2009; Shu et al. 
2009]. 

Nahrungsergänzungsmittel
Isoflavonhaltige Präparate: Hochkon-
zentrierte Isoflavonoide werden aus Soja 
und Rotklee gewonnen. In randomisier-
ten Studien wiesen sowohl Soja- als auch 
Rotklee-Extrakte gegenüber Placebo 
meist eine bessere Wirksamkeit auf. Da 
die Isoflavonoide nicht ausschließlich an 
den ER-β binden, wird Frauen mit er-
höhtem Brustkrebsrisiko oder nach 
Brustkrebs die Einnahme nicht empfoh-
len. Hinzu kommt bei den Sojaisoflavo-
noiden die schon oben beschriebene ein-
geschränkte Wirksamkeit bei kaukasi-
schen Frauen [Levis et al. 2011]. Inzwi-
schen gibt es zwar auch Equol-Extrakte, 
die deutlich effektiver als Sojaisoflavone 
sein sollen [Jenks et al. 2012]. Aber so-
lange deren Sicherheit noch nicht ausrei-
chend erforscht ist, sollten sie zunächst 
nur im Rahmen von Studien eingesetzt 
werden.

Bereits 2007 hat das Bundesinstitut 
für Risikobewertung (BfR) vor uner-
wünschten Nebenwirkungen hochkon-
zentrierter Nahrungsergänzungen auf 
Sojabasis gewarnt. Einige dieser uner-
wünschten Wirkungen wie Übelkeit, 
Verstopfung, Schwellungen oder Rötun-
gen sind möglicherweise auf allergische 
Reaktionen gegen das in den Präparaten 
enthaltene Sojaeiweiß zurückzuführen.

Isoflavone können in isolierter, ange-
reicherter Form oder hoher Dosierung 
die Funktion der Schilddrüse stören und 
Veränderungen des Brustgewebes her-
vorrufen. Die längerfristige Einnahme 
von hochdosierten Isoflavonen ist des-
halb nicht ohne Risiko.

Yamswurzelprodukte: Die Yamswurzel 
enthält den hormonähnlichen Inhalts-
stoff Diosgenin, aus dem im Labor bio-
identisches Progesteron hergestellt wer-

den kann. Obwohl unser Körper aus Di-
osgenin kein Progesteron synthetisieren 
kann, können die hormonähnlichen In-
haltsstoffe der Yamswurzel aber bei man-
chen Frauen Wechseljahresbeschwerden 
verbessern. Ein Mechanismus ist die Sti-
mulation der DHEA-Bildung. Bei Ver-
zehr größerer Mengen steigen die Östro-
gene an, weshalb Frauen mit Brustkrebs-
risiko vorsichtig sein sollten. Patientin-
nen sollte von Yamswurzelprodukten aus 
dem Internet abgeraten werden.

Granatapfelsamenöl: Im Granatapfel-
samenöl konnten eine Fülle antioxidati-
ver, antientzündlicher und hormonakti-
ver Wirkstoffe nachgewiesen werden. In 
Zellkulturen und Tierversuchen wurden 
hemmende Einflüsse auf verschiedene 
Krebsarten (u.a. Brust- und Prostata-
krebs) gefunden, ferner heilende Wir-
kungen bei entzündlichen Darm- und 
rheumatischen Erkrankungen sowie 
eine Osteoprotektion.

Aus Granatapfelsamenöl wurde ein 
diätetisches Nahrungsergänzungsmit-
tel für Wechseljahresbeschwerden 
hergestellt, das unter anderem Be-

ta-Sitosterol enthält, das überwiegend 
an den ER-β bindet. In einer placebo-
kontrollierten Studie verbesserte das 
Präparat Hitzewallungen und Schlafstö-
rungen [Auerbach et al. 2012].

Traditionelle Pflanzenheilkunde
Im Gegensatz zu Nahrungsergänzungen 
werden in der Phytotherapie ganze 
Pflanzen oder Pflanzenteile (sog. Dro-
gen) verarbeitet.

In der traditionellen Pflanzenheilkun-
de, sowohl in der europäischen, ayurve-
dischen als auch in der chinesischen, 
werden Pflanzen und ihre Mischungen 
eingesetzt, die sich seit Jahrhunderten 
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Wieder im Gleichgewicht – 
viele menopausale 
Beschwerden können mit 
Phytotherapeutika effek-
tiv vermindert werden.



bewährt haben. Man nutzt sie als Tees, 
Tinkturen, für Auflagen, für Wickel 
oder Bäder. 

Frauen mit leichten Wechseljahresbe-
schwerden können sich durch diese Me-
thoden oft Linderung verschaffen [Ger-
hard und von Ganski 2011]:
—	bei Hitzewallungen in den Wechsel-

jahren kalten Salbeitee trinken,
—	bei Hitzewallungen und nervöser Un-

ruhe Tee aus Salbei, Rotklee, Heide-
krautblüten und Zitronenverbenen-
blättern trinken,

—	bei Nervosität und Schlafstörungen 
beruhigt ein Tee aus Melisse und Hop-
fen,

—	ätherische Öle aus Grapefruit, Limet-
te, Orange vertreiben depressive Ver-
stimmungen,

—	bei zu trockener Scheidenschleimhaut 
kann Aloe-vera-Gel in die Scheide 
eingeführt werden.

Rationale Phytotherapie
In der rationalen Phytotherapie werden 
Pflanzenmedikamente unter streng re-
gulierten Bedingungen hergestellt. Da-
bei muss sich der Hersteller an das Arz-
neimittelgesetz halten. Das aufwendige 
Zulassungsverfahren entspricht dem für 
synthetische Medikamente. Die Stan-
dardisierung der Herstellungsprozesse 
und eine Vielzahl an Qualitätskontrol-
len vom Saatgut bis zum Fertigarznei-
mittel sind Voraussetzungen dafür, dass 
die in Studien nachgewiesene Wirksam-
keit auch wirklich wiederholbar ist. Da-
bei ist zu berücksichtigen, dass aus einer 
Pflanze, zum Beispiel Traubensilberker-
ze, durch unterschiedliche Herstellungs-
verfahren Produkte verschiedener Fir-
men durchaus unterschiedlich (oder gar 
nicht) wirken können. 

Im Folgenden werden die wichtigsten 
rationalen Phytotherapeutika gegen 
Wechseljahresbeschwerden vorgestellt. 
Sie sind apothekenpflichtig, aber nicht 
verschreibungspflichtig. Sie können aber 
auf einem grünen Rezept oder einem 
Privatrezept verordnet werden, damit  
die Patientin die Möglichkeit hat, den 
Kaufpreis bei der Steuer beziehungswei-
se der Krankenkasse einzureichen.

Mönchspfeffer (Agnus castus): Ein an-
derer Name ist Keuschlamm. Die Na-
men weisen schon darauf hin, dass die 

Pflanze eine hormonähnliche Wirkung 
haben müsste. Sie wurde früher den 
Mönchen verabreicht, um die sexuellen 
Gelüste zu dämpfen. Heute ist sie wegen 
ihrer Inhaltsstoffe die Pflanze, die be-
reits zu Beginn der Wechseljahre einge-
nommen werden kann. Es ist die Phase, 
in der das prämenstruelle Syndrom 
(PMS) mit Brustspannen, Wassereinla-
gerungen, Schlafstörungen, Unruhe, 
Konzentrationsstörungen vorherrscht. 
Ursache ist eine latente stress- und 
schlafabhängige Hyperprolaktinämie, 
die für einen erniedrigten Progesteron-
spiegel verantwortlich ist. 

Mönchspfeffer enthält dopaminerg 
wirkende Diterpene, Iridoidglycoside 
und Flavonoide. Durch die Dopamin-
wirkung werden die Prolaktin- und Pro-
gesteronspiegel normalisiert. Weitere 
Inhaltsstoffe binden an Opioidrezepto-
ren, hemmen FSH und reduzieren damit 
die Östrogene, sodass sich Wassereinla-
gerungen verbessern. Sie stimulieren LH 
und wirken auf die Progesteronsekreti-
on [Dante und Facchinetti 2011; van Die 
et al. 2013; Webster et al. 2011; Wuttke 
und Seidlova-Wuttke 2015; Kraft 2012].

Auf dem Markt sind verschiedene Pro-
dukte in unterschiedlichen Darrei-
chungsformen (Filmtabletten, Kapseln, 
Tinktur) erhältlich, die sanft den Hor-
monhaushalt regulieren. Sie sollten 
durchgehend über mindestens drei Mo-
nate eingenommen werden.

Türkischer Rhabarber (Rheum rhapon-
ticum): Die Wurzel des türkischen Rha-
barbers enthält das Hydroxystilben Rha-
ponticin, einen Östrogenrezeptor-beta-
Agonisten. In einer wissenschaftlichen 
Studie reduzierten 4 mg/Tag eines Spe-
zialextrakts Hitzewallungen und weite-
re Wechseljahresbeschwerden (wie 
Angststörungen) signifikant, ohne dass 
Veränderungen an Brust oder Gebär-
mutterschleimhaut auftraten. Eine 
Langzeitbeobachtung über 48 Monate 
zeigte eine sehr gute Verträglichkeit 
[Hasper et al. 2009].

Salbei (Salvia officinalis): Salbei kann 
eingesetzt werden, wenn die Frauen 
hauptsächlich unter Hitzewallungen 
und Schweißausbrüchen leiden. Neben 
dem Pflanzenhormon enthält Salbei 
auch das ätherische Öl Thujon, das in 

höheren Konzentrationen ein Nerven-
gift ist und zu Schwindel, Halluzinatio-
nen und Wahrnehmungsstörungen füh-
ren kann. Deshalb ist es besonders wich-
tig, ein Produkt mit reduziertem Thu-
jongehalt zu wählen. Über das Internet 
werden verschiedene Tropfen und Tink-
turen angeboten, die häufig von den 
Frauen eingenommen werden, ohne ih-
rem Frauenarzt davon zu berichten. Bei 
Blutungsstörungen in oder nach der 
(Post-)Menopause deshalb immer nach-
fragen. Bei längerer Einnahme sollte die 
Endometriumdicke sonografisch kont-
rolliert werden, da Salbeiextrakte das 
Endometrium stimulieren.

Traubensilberkerze (Cimicifuga race-
mosa): Der Wurzelstock der Traubensil-
berkerze wurde schon von den amerika-
nischen Ureinwohnern als Medizin ein-
gesetzt. Daher stammt auch der Name 

„indianische Frauenwurzel“. Bei Frauen 
im Klimakterium ist der hypothalami-
sche GnRH-Pulsgenerator überaktiv, da 
die negative Rückkopplung der ovariel-
len Hormone unzureichend ist. Ver-
schiedene Neurotransmitter (z.B. Sero-
tonin, Dopamin, GABA) synchronisie-
ren den GnRH-Pulsgenerator und sti-
mulieren auch andere hypothalamische 
Neurone, die unter anderem Herzaktivi-
tät und Körpertemperatur regulieren. 
Deshalb beschleunigt sich auch bei Hit-
zewallungen der Herzschlag. In dem 
Wurzelstock der Traubensilberkerze 
wurden dopaminerge, noradrenerge Se-
rotoninanaloga und Triterpene mit GA-
BAerger Wirkung nachgewiesen, was 
die Wirksamkeit bei Wechseljahresbe-
schwerden erklärt [Wuttke et al. 2014; 
Wuttke und Seidlova-Wuttke 2015; Ci-
cek et al. 2010]. Bisher wurde keine Bin-
dung an Östrogenrezeptoren beobachtet.

Mit einem äthanolischen Spezialex-
trakt (BNO 1055) und einem isopropa-
nolischen Spezialextrakt (iCR) wurden 
viele Studien durchgeführt, sodass diese 
beiden Produkte auch nach strengen 
schulmedizinischen Gesichtspunkten 
zur Behandlung von Wechseljahresbe-
schwerden empfohlen werden können 
[Beer und Neff 2013]. 

Diese Cimicifuga-Spezialextrakte ver-
bessern Hitzewallungen, psychische Stö-
rungen, Schlafstörungen, Scheidentro-
ckenheit und Gelenkbeschwerden. Sie 
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haben positive Effekte auf den Knochen-
stoffwechsel, erhöhen nicht das Throm-
boserisiko und zeigen keine Wirkung 
auf Brust und Endometrium. Auch 
Frauen mit einem erhöhten Brustkrebs-
risiko dürfen Produkte mit Traubensil-
berkerze einnehmen sowie Frauen nach 
Brustkrebs [Rostock et al. 2011, Lamme-
rink et al. 2012]. Die Wirkung einer An-
tihormontherapie nach Brustkrebs wird 
nicht gestört, es gibt sogar Hinweise, 
dass die Tamoxifenwirkung gesteigert 
werden kann [Al-Akoum et al. 2007]. 
Auch das Myomwachstum kann vermut-
lich durch Cimicifuga gehemmt werden 
[Liske et al. 2015].

Es gibt viele „generische“ Cimicifuga-
Präparate, die auf einem Standardex-
trakt eines Zulieferers basieren. Wie ex-
trahiert wurde und ob diese Extrakte ge-
nauso wirksam sind wie die oben ge-
nannten, für die Studien existieren, ist 
mir nicht bekannt.

Johanniskraut (Hypericum perfora-
tum): Johanniskraut gehört zu den we-
nigen Pflanzen, die inzwischen auch von 
der Schulmedizin eingesetzt werden. 
Seine Inhaltsstoffe Hypericin und Hy-
perforin hemmen im Gehirn die Wie-
deraufnahme von Serotonin, Noradre-
nalin und Dopamin. Diese Wirkmecha-
nismen haben auch synthetische Anti-
depressiva. Bei leichten bis mittelschwe-
ren Depressionen können Extrakte aus 
Johanniskraut genauso wirksam sein 
wie chemische Antidepressiva. In einem 
systemischen Review war die Kombina-
tion aus Traubensilberkerze und Johan-
niskraut besonders effektiv [Laakmann 
et al. 2012].

Fazit
Bestimmte pflanzliche Inhaltsstoffe be-
einflussen den Hormonstoffwechsel. Sie 
können daher zur Linderung von Wech-
seljahresbeschwerden eingesetzt wer-

den, sodass in vielen Fällen auf Hormo-
ne oder Psychopharmaka verzichtet 
werden kann. Je nach Konstitution, Art 
und Schweregrad der Beschwerden so-
wie Risikofaktoren sollte der Einsatz der 
Phytotherapie individualisiert erfolgen. 
Immer ist darauf zu achten, dass auch 
der Lebensstil an die neue Lebensphase 
angepasst wird: pflanzenbasierte Er-
nährung, gesunder Darm mit aktivem 
Mikrobiom, Gewichtskontrolle, Bewe-
gung, harmonisches Gleichgewicht zwi-
schen (Eu)Stress und Entspannung. 
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