Bigift-terapi

Artikeln ”Bee Venom The-
rapy” dr forfattad av Dr.
C. Kim, MD, for Ameri-
can Apitherapy Society’s
tidning ”Bee Informed”,
vol 1, nr 1, och den dr for-
medlad till oss via Beenet
International.

Den svenska oversditt-
ningen dr gjord av Claes
Kihlberg, stadsveterindr i
Uppsala.

INLEDNING

Inflammationer (ledinflammationer,
nervinflammationer och inflammatio-
ner i muskeltrddarna) har hemsokt
minskligheten frin tidernas begyn-
nelse, men inte forrdn helt nyligen har
vi forstatt hur allmént spridda och kost-
samma dessa sjukdomar dr. Den kli-
niska symptombilden betriffande in-
flammationer har varit kéind i atmins-
tone 2000 &r (jmf. lat. Platon). Den
kinnetecknas av smirta (dolor), virme
(calor), svullnad (tumor), rodnad
(rubor) och nedsatt funktion (functia
laesa). En mingd olika behandlingar
finns tillgdngliga, men ingen riktigt
framgéngsrik behandling har tagits
fram.

Anvindningen av ett stick frdn ett
levande bi som ett led i behandlingen
av ovanstdende inflammationer har sitt
ursprung i “folkmedicinen”. Referenser
av ett levande bi-stick som behandting
kan dateras tusentals ar tillbaka i littera-
turen. Sedan 1850, finns atminstone ett
dussin bécker om bigift-terapi tillgdng-
liga och ett antal exempel pd anmirk-
ningsvirda forbittringar hos ménniskor
med kroniska inflammationer som
stuckits av bin, nigot som sluligen lett
till kliniska fors6k runt om i vérlden.

Am. Apit. Soc. grundat i Washington

D.C. 1978, bidrog patagligt till forsk-
ning och utveckling av bigift-terapin i
USA. Sillskapets huvudsakliga mal dr
att forscera undersokningarna om api-
terapi (den likande effekten av ho-
nungsbiets gift) genom att uppmuntra
forskning, htja normerna och infor-
mera “likarskrdet” savil som den
breda allminheten. Under de bigge
senaste decennierna har tre viktiga
steg tagits for att gora bigiftet till en
vedertagen terapeutisk verklighet.

1. Mojligheten att renodla bigift i en
ren, reproducerbar form utvecklades
och anviindes som bas for framtagan-
det av ett sterilt injektionspreparat for
humanmedicinskt och veterindrmedi-
cinskt bruk. Tekniken for insamlandet
av bigift i tillrickliga kvantiteter har
erkints som vedertagen metodik av
amerikanska Food and Drug Adminis-
tration (motsv. sv. Livsmedelsverket/
Likemedelsverket) vid framstillning
fér humant bruk som ett led i behand-
lingen av en speciell form av &ver-
kinslighet.

2. Bigiftterapins kritiker menar att
dess framgéngar helt och héllet beror
pd psykosomatiska placeboprinciper
och ger egentligen inte nagon pitaglig
konkret lindring av ledinflammatio-
ner.

Bland de forsta att pavisa bigifttera-
pins positiva verkan vid behandling
av ledinflammation hos hund, var Ja-
mes Vick med medarb. nigot som
dven har verifierats av andra veterind-
rer. Smirtlindringen vid djurstudier
utgér mycket overtygande bevis for
att bigiftinjektioner kan ge terapeu-
tiska fordelar oberoende av psykolo-
giska faktorer.

3. Det slutgiltiga beviset for en verklig
terapeutisk effekt &r upprepad be-
handling med bigift till frivilliga for-
sokspersoner. Nagra forskare som ge-
nomférde kliniska experiment pa hu-
mansidan med ett vildefinierat bigift

demonstrerade pé ett Gvertygande sitt
att denna form av terapi var framgéngs-
rik vid behandling av ledinflammation
och ménga andra ledsjukdomar.

Det bor emellertid vara s att bigift-
terapi anvinds under strikt medicinsk
kontroll innan det borjar anvéindas mera
allmiint. Fér de som varken kan eller
vill vinta pa detta, &r det mojligt att
genomfora bigiftterapi, och om nigon
ir beredd att ge behandlingen en mdj-
lighet kommer resultaten att vara up-
penbara i de flesta fall. Generellt kan
sdgas att dtminstone 80 % av de som
lider av ovan nimnda lidanden, kan
forvinta sig en klar forbéttring i de fall
dir sjukdomen inte orsakat irreversibla
skador.

HISTORIA

VAD AR BIGIFT (APITOXIN)
Det #r en naturlig produkt frin ho-
nungsbiet. Den &r tunn, genomskinlig,
littloslig i vatten, glycerol och syror,
men nistan oloslig i sprit (alkohol).
Dess specifika vikt dr 1,1313.

Det klarar en upphettning till +100
grader C, utan att forlora sina egenska-
per. Inte ens djupfrysning forstor dess
egenskaper. Ett enda bi kan producera
0,1 - 0,3 mg torkat gift, dvs. ungefir 1,0
mg fran 10.000 stick.

INNEHALLSDEKLARATION
AV BIGIFT

Innehdll riknat i procent pd torrsub-
stanshalten.

Peptider: Mellitin 40-50
Apamin 2-3
MCD-Peptide 2.3
Adolapin 1.0
Protease inhibitor <0.8
Socapin 0.5
Tertiapin 0.1
Mellitin F 0.01
Procamine A,B 1.4
Minimine 2-3
Cardiopep <0.7

Enzymer:  Hyaluronidase 1.5-2.0
PhospholipaseA2 0.6
a-Gluaosidase 0.6
Acid Phosphomonoeste-
rase 1.0

Lysophospholipase 1.0

Fysiologiskt aktiva aminer:

Histamine 0.6-1.6
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Dopamine 0.13-1
Norepinephrine 0.1-0.7

Komponenter av icke-peptidkaraktir:
Kolhydrater: Glukos, Fruktos <2
Lipider: 6 Phospholipids 4.5
Aminosyror: Aminobutyric  <0.5
Aminoisobutyric <0.01

Framstdillning

Giftet som &r bakteriostatiskt och har
en uppenbar bakteriocid (bakterie-
dodande) effekt, torkas, skrapas frén
diafragma (mellangirdet) och tillsitts
en varm i forviag autoklaverad isoton
fysiologisk koksaltlosning i proportio-
nerna 1,0 gram per 1,000 ml ( 1 1.)
saltlosning. Samtliga 16sningar, behal-
lare och dvrig utrustning autoklaveras.
Losningen filtreras sedan genom sterilt
filter. Den slutliga giftlosningen packas
sedan under sterila forhéllanen i sterila
flerdosvialer (en slags ampuller).

Biologiska fraktioner av bigift
Bigiftseparation utfordes av W. Ship-
man genom en Sefadex-kolonn. 9 hu-
vudfraktioner kunde separeras.

Enzymgruppen (svarar fér smértreak-
tioner och toxicitet-"giftighet”).

Peptider (nervgifter och antiinflamma-
toriska dmnen)

Andra molekyler (ger klada, smirta och
vaskulira forandringar)

Flera av dessa har intresanta biologiska
effekter.

Mellitin (unikt i bigift) stimulerar frigo-
randet av binjurebarkshormoner som
katekolaminer och cortisol. Dessutom
stimulerar mellitin den glatta hjértmus-
kulaturens sammandragning, minskar
det arteriella blodtrycket genom utvidg-
ning av kapillarnitet. Den uppseende-
viickande egenskapan 4r dess forméga
att blockera nervimpulser fran en cell
till en annan inom det vegetativa nerv-
systemets ganglier. Dirfor kan bigift
vara verksamt mot Okad spinning i
artdrerna, tropiska sir, 6dem, migrin,
ledinflammationer pa benen och andra
sjukdomar.

Fosfolipas A. Ger forindringar vars
effekt pAminner om de som astadkoms
av bigift generellt

Apamin. Svaga fysiologiska férin-
dringar liknande de for mellitin som
depolymeriserar hyaluronsyra.

Cardiopeptider. Forutom att stimulera
binjurarna att avge endogena hormo-
ner, har dessa ocksa en direkt effekt
pad hjirtmuskeln. Dessa dmnen okar
bade kraften och hjirtats samman-
dragning, men med blygsam effekt
emellertid péd blodcirkulationen.
Dessa har dven en antiarrytmisk effekt
pa hjirtmuskelpreparat. det spekule-
ras om denna relativt ogiftiga fraktion
kan vara anvindbar vid behandlingen
av kardoivaskuldr (avser hjdrta och
karl) kollaps, kardiogen chock, eller
vid sjukdomskomplex generellt, som
kdnnetecknas av minskad hjartverk-
samhet.

VARI BESTAR BIGIFTTERA-
PINS POSITIVA EFFEKTER?
Trots att alla utomordentliga effekter
inte dr helt klarlagda, kan det dock
konstateras att bigift, som ett immu-
nologist dmne, stimulerar kroppens
egna skyddsmekanismer mot sjukdo-
mar. Bigift & potent anti-inflam-
matoriskt i djurmodeller betrdffande
ledinflammationer, i sjilva verket 100
ganger mer verkningsfullt dn hydro-
kortison. Det har vidare framkastats
att bigift genom att verka pa ett annat
sitt 4n steroider fordndrar immunsys-
temet.

Bigift dger exptionellt hog bilogisk
aktivitet och har olika effekt pa orga-
nismen. Bigift och dess fraktioner pa-
verkar nervsystemet, genom att block-
era Overforingen av stimuli till peri-
fera och centrala synapser (omkopp-
lingsstillen for nervindar).

I terapeutiska doser kan bigift

ocksd  mobilisera  organismens
skyddskrafter.
TYPER AV AKOMMOR

dvs. indikationer for bigiftterapi

Kronisk reumatism, muskelsmirtor
(dven muskelreumatism), muskelin-
flammation, fibros muskelinflamma-
tion, nervinflammation, nervsmirtor,
migrén.

Reumatisk feber och hjirtmuske-
linflammation, akut och kronisk in-
flammation i savil led som tillhérande
bendel.

Reumatisk inflammation i iris

(6gat), kronisk inflammation i sdvil
ben- som mjuk vivnad.

KONTRAINDIKATIONER
Avanserade hjart- kirlkomplikationer,
tuberkulos, syfilis, gonorré.

FORSIKTIGHET
Sockersjuka, svara menstruationsbléd-
ningar.

ALLERGITEST AVSEENDE
BVT

Mycket fi personer ir allergiska for
BVT. Risken for verkliga bigiftaller-
gier dr pa nationell basis mindre &n 2
procent av den totala populationen.
Egendomligt nog verkar personer med
ledinflammationer mindre allergiska én
andra for BVT. I sjélva verket finns det
inte ett enda observerat fall av bigiftal-
lergi bland sidana personer under de
senaste decennierna. Detta 4r ett facit
som mycket fa andra droger kan 6ver-
triffa.

Aven det mildaste av preparat som
Aspirin (sv. Magnecyl, Albyl etc.) har
vid regelbunden anvindning, biverk-
ningar som inte ndr ned till motsva-
rande siffror for bigiftterapi.

I praktiken finns det enkla tester for
att bestimma om en person ir kiinslig
for BVT eller inte. (Innan nigon form
av terapi inleds, méste personen ifraga
forst testas for varje mojlig form av
allergisk reaktion).

Svéra allergiska reaktioner férknip-
pade med bistick, utvecklas inom négra
minuter, sdsom frossa, hog feber, diffus
svettning, huvudverk, yrsel, “dim-
mighet”, illamdende, krikningar, diar-
reé, torst, sammandragningar i strupe
och brost, svaghet och dven medvets-
l6shet. Pulsen dr snabb. Senare kan
klada uppstd och 6dematdsa svullnader
kan uppsté Gverallt pd kroppen.

ALLMANNA KOMMENTA-
RER TILL BEHANDLING
Bigift for behandlingsindamal admi-
nistreras subcutant (i huden) i injek-
tionsform i likhet med vaccinationer.
Den vanliga doseringen #r injektion
av 0,1 ml BV-10 (0,1 ml motsvarar ett
bistick). Uteblir den omedelbara effek-
ten och ingen reaktion kan observeras
efter 8 till 10 behandlingar, kan upp till
BV-20 anvidndas (0,1 ml motsvarar 2
bistick) anvindas.
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Lokal fysiologisk effekt; forst ut-
vecklas en blek svullnad som gradvis
okar i omkrets. I mitten av denna kan
synas en liten rod flidck alternativt en
bloddroppe som ett direkt resultat av
injektionen. Runt svullnaden blir den
hyperdmiska vivnaden stelare och 6kar
i storlek, men 4r inte sérskilt kdnslig vid
en litt berdring. En brénnande kinsla
samt klida kan kvarsta.

BEHANDLINGSPERIOD

Behandlingstiden varierar mellan sex
till tio veckor med behandlingar tvé till
tre ginger per vecka. I inledningsskedet
av behandlingen, &r svullnaden mycket
liten eller helt obefintlig. Vid den fort-
satta behandlingen svullnar injek-
tionsomradet betydligt, med rodnad
och kldda som foljd. Man kan ibland
under detta stadium av behandlingen
kinna sig rosig, mer smérta och smiirta
i delar som tidigare inte har varit be-
rérda. Det kan forekomma illamaende
och en kinsla av modfilldhet. Det ir
viktigt att komma ihdg, att detta dr ett
gott tecken pa att behandlingen funge-
rar samt att behandlingen méste fullfol-
jas. Antalet injektioner kan emellertid
begrinsas om s Onskas. Det verkar
som om anledningen till denna reaktion
ir att kroppen rensas fran gifter, en
stimulering av kroppens biotiska pro-
cesser. Efter en viss tid svullnar inte
lingre injektionsstillet och personen
blir “immun”, N#ir man ndr detta
“immunstadium” kan den forsta be-
handlingsomgéngen avslutas. Vid det
hér stadiet kidnner sig personen vanli-
gen betydligt bittre. Inga ytterligare
behandlingar behdvs inom den nir-
maste ménaden eller tva, och om det
inte forekommer nagra &terfall betrif-
fade den ursprungliga symptombilden,
ir det inte langre nddvindigt med ngra
ytterligare behandlingar under Aatskil-
liga ar eller i bista fall dnda upp till
tjugu &r eller mer. Om det emellertid
finns kvarstiende symptom efter en
viloperiod” pé en eller flera ménader,
kan ytterligare en behandlingsperiod
paborjas, med en injektion foljd av flera
enligt det tidigare behandlingsmonstret.
Vid efterféljande behandlingar emeller-
tid, dr dessa vanligtvis mera effektiva
och med en snabbare insittande effekt,
vilket forkortar behandlingsperioden. 1
mycket svéra fall kan tre eller dven fler
behandlingsperioder bli nodvindiga

varvid behand-lingstiden kan komma
att utstricka sig over ett ar eller mer. I
de flesta fallen emellertid med smi
eller inga ledskador alls, racker nigra
veckors behandling.

BIVERKNINGAR

Apitoxin ger inga allvarliga biverk-
ningar. Dessa inskrinker sig vanligen
till kl&da, rodnad och svullnad; ibland
illaméende, “dimmighet”, huvudvirk
och dven ytterligare smirta men symp-
tomen avklingar vanligen i takt med
behandlingsframgéngarna och f6ljs av
ett forbattrat allméntillstad.

SLUTSATSER

Varfér anvinder inte fler likare bigift
vid ledinflammationer och andra ledli-
danden? Delvis dérfor att de inte vet
hur. De hivdar vanligtvis att det inte &r
tillrsickligt visat, rent vetenskapligt, att
behandlingen verkligen fungerar. Det
ir i och for sig inte forvanande att det
finns si fi vetenskapliga publikationer
i USA inom bigiftterapins omréde. I det
mer globala perspektivet har mer &n
tusen artiklar om bigift publicerats un-
der de senaste 40 aren.

Snart kanske emellertid bigift kom-
mer att inta sin rittmitiga plats inom
medicinen som en bide sdker och ef-
fektiv antiinflammatorisk substans lika-
vill som ett effektivt immunologiskt
imne for behandling av degenerativa
sjukdomar med “nya” rén inom immu-
noterapin.

Emedan immunoterapi inte &r nagot
nytt for de som arbetat med bigift, 4r
immunoterapi den senaste “flugan”
inom den medicinska vetenskapen. Nir
fordelarna med bigift framfor pato-
geniskt-immunologiska dmnen upp-
tiacks, kommer bigiftterapin att oppna
ett helt nytt behandlingsfilt, till och
med storre 4n antibiotikans.

Slutsatsen blir att Apitoxinterapi
(behandling med ren bigiftlosning) &r
siker, effektiv och utan allvarliga bi-
verkningar. Bigift 4r ett nytt alternativ
for de som lider av ledinflammation
och sekundir kronisk smirta orsakad
av kronisk inflammation i vévnaderna
runt lederna, dir konventionell medi-
cinsk terapi misslyckats.

Don't worry - be happy!

Claes Kihlberg
stadsveterinir
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