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Abstract

Die Autoren haben 48 Patienten mit chronischer Koronarinsuffizienz mit Nitrolingual Re-
tard Kapseln bettlagerig oder ambulant behandelt. Nach ihren Ergebnissen kann man sagen, dass
Nitroglycerin in einer Langzeitform als Nitrolingual Retard Kapsel den modernen Erfordenissen
der Therapie der Koronarinsufflzienz entspricht, da damit iiber einem langeren Zeitraum hinweg
gleichmassig Blutspiegelwerte erzielt werden konnen. So hat man einen guten therapeutischen
Erfolg, dazu einen Riickgang der Anfallhaufigkeit und eine erhohte Belastbarkeit erreicht. Der
Wirkstoff hat iiber einem Zeitraum von 10-12 Stunden sich konti. nuirlich diffundiert bzw. klin-
isch gewirkt. Bei der Einnahme von Nitro. lingual Retard sind keine Kopfschmerzen aufgetreten.
Die Vertraglichkeit des Praparateserwies sich als hut.
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Wir haben schon seit uber 23 Jahren Nitroglycerin.Praparate bei
verschiedenen kardiologischen Patienten entsprechend den Empfehlungen
und den praktischen Erfahrungen verschiedener Autoren angewandt.
Dabei hat sich gezeigt, daB esdurc haus sinnvolI ware, Nitroglycerin
in einer Lanzeitform als sogenanntes Retard.Praparat zu verabreichen
(SZIRMAJ, 1968). Dies hat uns veranlaBt, mit einem neuartigen Praparat,
das unter dem Namen Nitrolingual retard RETARD + im Handel ist, klinische
Versuche zu unternehmen.

Wir haben Nitrolingual retard 48 Patienten, 21 weiblichen und 27
mannlichen, mit chronischer Koronarinsuffizienz und den entsprechenden
typischen EKG-Veranderungen verabreicht. Nach klinischen Gesicht.
spunkten wurde beurteilt, ob es sich urn eine leichte, mittelschwere oder
schwere Koronarinsuffizienz handelt. Patienten mit akutem Herzinfarkt
wurden mit diesem Praparat nicht behandelt.

Als schwere Erkrankung wurde das haufige Auftreten der Angina
pectoris Anfalle mit Vernichtungsgefuhl und Todesangst bezeichnet. Bei
der ersten Gruppe hatten wir 8 und bei der zweiten Gruppe 10 solcher
Patienten.

Als mittelschwere FaIle von Koronarinsuffizienz betrachteten wir
diejenigen Patienten, bei denen die Stenokardien oder pectanginosen
Beschwerden ohne Todesangst und Vernichtungsgefuhl auftraten.

Als leichtere Form der Koronarinsuffizienz haben wir Beschwerden
bezeichnet, die mit maBigen Stenokardien und pectanginosen Beschwerden,
d. h, Stiche in der Herzgegend und retrosternalen Druckschmerz, einher·
gingen.

Der groBte Teil unserer Patienten war den mittelschweren Fallen
zuordnen. Mit den erwahnten haben wir solche Patienten behandelt,
bei denen wir mit den ublichen Medikamenten die Beschwerden nicht
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wesentlich beeinflussen konnten und bei denen sich anamnestisch und
klinisch funktionelle Beschwerden im Zusammenhangmit einer psychovege­
tativen Sigmatisierung ausgeschlossen werden konnten.

Zunachst haben wir zur einschleichenden Behandlung pro Tag eine
Kapsel Nitrolingual tetard verabreicht und spater die Therapie mit morgen3
und abends je 1 Kapsel fortgesetzt. Ein Patient, der anfangs trotzdem
noch pectanginose Anfalle bekam, erhielt zusatzlich Nitro-Lingual spray.

Ais Ischamiereaktion im EKG wurde wie ublich die Senkung der
ST-Strecke urn mindestens 0, 05 mV bei waagerechtem, schrag abwarts·
gerichtetem oder nach oben konvex begrenztem Verlauf definiert. In
leichten Fallen weren diese Kriterien noch erfullt. Bei Senkung der ST.
Strecke urn mehr als 0,15 mV handelt es sich urn maBige und von 0,3 mV
urn schwere Reaktionen. Bei unseren Fallen haben wir diese letzteren
schweren Reaktionen nicht beobachtet.

Bei unseren Patienten wurde die Behandlung uber mindestens 10-14
Tage forgesetzt. Wahrend dieser sogenannten Primar-Behandlungszeit
waren die Patienten angehalten, aIle Veranderungen, Besserungen oder
Beschwerden, die Haufigkeit der pectanginosen Anfalle, die subjektive
Schmerzintensitat und die eventuell auslosenden Faktoren und andere
Vorkommnisse anzuzeigen. Auch die eventuelle Anwendung perlingual
verabreichten Nitroglycerins wurde notiert. Das war bei drei Patienten
der Fall, die jeweils mit einem SpruhstoB Nitrolingual spray auskommen
konnten. Nach Beendigung der primaren Behandlungsperiode wurde ein
Kontroll·EKG aufgezeichnet.

Mit Ausnahme eines Patienten mit schwerer Koronarinsuffizienz
(Zustand nach einem fruheren Herzinfarkt), der zusatzlich Nitrolingual
spray benotigte, war in allen anderen Fallen ein deutlicher Ruckgang der
Anfallshaufigkeit und der Schmerzintensitat und eine allgemeine Besse­
rung zu beobachten. Die Leistungsfahigkeit stieg ebenfalls an. 1m EKG
haben wir keine Veranderungen feststellen konnen.

Die Langzeitform des Nitroglycerins, wie sie im Nitrolingual retard
vorliegt, entspricht den modernen Erfordernissen der Therapie der Koro·
narinsuffizienz. In galenischer Hinsicht handelt es sich urn ein vollig
neuartiges Prinzip, das sich als sehr zuverlassig erwiesen hat: Nach
Einnahme der Kapsel lost sich die Gelatinehulle rasch, wahrend der
Kapselinhalt ein schwammartiges Gerust bildet, aus dem der Wirkstoff
uber einen Zeitraum von etwa 8 Stunden kontinuierlich hinausdiffundiert.

Bei der Einnahme von Nitrolingual retard traten keine Kopfschmerzen
auf, was ebenfalls fur eine kontinuierliche Freigabe des Wirkstoffes
spricht. Klinisch konnten wir eine Wirkungsdauer von 10-12, in ein-
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zelnen Fallen sogar bis zu 14 Stunden feststellen.

ZUSAMMENFASSUNG
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Die Autoren haben 48 Patienten mit chronischer Koronarinsuffizienz
mit Nitrolingual Retard Kapseln bettlagerig oder ambulant behandelt.
Nach ihren Ergebnissen kann man sagen, dass Nitroglycerin in einer
Langzeitform als Nitrolingual Retard Kapsel den modernen Erfordenissen
der Therapie der Koronarinsufflzienz entspricht, da damit iiber einem
langeren Zeitraum hinweg gleichmassig Blutspiegelwerte erzielt werden
konnen. So hat man einen guten therapeutischen Erfolg, dazu einen
Riickgang der Anfallhaufigkeit und eine erhohte Belastbarkeit erreicht.
Der Wirkstoff hat iiber einem Zeitraum von 10-12 Stunden sich konti.
nuirlich diffundiert bzw. klinisch gewirkt. Bei der Einnahme von Nitro.
lingual Retard sind keine Kopfschmerzen aufgetreten. Die Vertraglichkeit
des Praparateserwies sich als hut.
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