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Beschreibung

[0001] Die vorliegende Erfindung betrifft die Verwen-
dung eines triterpenhaltigen Oleogels.

[0002] Gele sind feindisperse Systeme aus einer
flüssigen und einer festen Phase, wobei die feste
Phase ein zusammenhängendes dreidimensionales
Gerüst bildet und die beiden Phasen sich vollstän-
dig durchdringen. Man unterscheidet im wesentlichen
zwischen hydrophilen Gelen und hydrophoben Ge-
len. Letztere werden auch als Oleogele bezeichnet.
Oleogele basieren auf einer unpolaren Flüssigkeit,
beispielsweise einem Öl, einem Wachs oder einem
Paraffin, der ein Gelbildner zur Erzielung der ge-
wünschten physikalischen Eigenschaften beigefügt
ist.

[0003] Derartige Oleogele können je nach Zusam-
mensetzung unterschiedlichsten Zwecken dienen.

[0004] Besonders im pharmazeutischen Bereich fin-
den Oleogele Verwendung für topische Anwendun-
gen. Bei diesen pharmazeutischen Oleogelen ist ein
Gelbildner neben den pharmazeutisch wirksamen
Substanzen in dem Gel vorhanden. Ein häufig ver-
wendeter Gelbildner für pharmazeutische Oleogele
ist hochdisperses Siliziumdioxid, das unter dem Han-
delsnamen Aerosil® erhältlich ist. Oleogele besitzen
eine ausgeprägte Thixotropie, d. h. sie verflüssigen
sich bei mechanischer Einwirkung und verfestigen
sich anschließend wieder. Andere Gele, beispiels-
weise Gele mit Pektin als Gelbildner, vernetzen un-
ter Säureeinwirkung, wieder andere gelieren tempe-
raturabhängig, wie beispielsweise Gelatine.

[0005] In der DE 10 2004 030 044 A1 ist die Verwen-
dung eines hochdispersen Triterpens als Oleogelbild-
ner und ein Oleogel mit einem hochdispersen Triter-
pen als Oleogelbildner beschrieben.

[0006] Bekannte Substanzen zur Wundheilung, d. h.
zur Heilung von Hautwunden beim Menschen und bei
Säugetieren, sind beispielsweise Dexpanthenol oder
Kamillenauszüge. Um diese Substanzen zu anwend-
baren Arzneimitteln zu verarbeiten, sind allerdings
Hilfsstoffe, wie Emulgatoren, Löse- oder Konservie-
rungsmittel, erforderlich. Diese Hilfsstoffe können je-
doch wundheilungsstörend wirken und können au-
ßerdem bei manchen Patienten zu allergischen Re-
aktionen führen.

[0007] Aufgabe der vorliegenden Erfindung ist es,
ein wirksames und einfach herzustellendes Präpa-
rat zur Wundheilung der Haut, insbesondere zur Hei-
lung chronischer Wunden, zur Verfügung zu stellen,
das darüber hinaus unter Allergiegesichtspunkten gut
verträglich ist.

[0008] Diese Aufgabe wird durch eine Verwendung
nach Anspruch 1 gelöst. Ausgestaltungen und Wei-
terbildungen sind Gegenstand von Unteransprüchen.

[0009] Erfindungsgemäß wird zur Wundheilung der
Haut ein Oleogel eingesetzt, das eine unpolare Flüs-
sigkeit und wenigstens ein triterpenhaltiges Pulver als
Oleogelbildner enthält.

[0010] Ein solches Oleogel eignet sich grundsätzlich
zur Heilung aller Arten von Wunden, wie beispielswei-
se zur Heilung von Wunden, die durch äußere Ein-
flüsse, wie Unfälle, hervorgerufen wurden, und auch
zur Heilung von Wunden, insbesondere von chroni-
schen Wunden, die durch Hautkrankheiten bedingt
sind. Eine solche Hautkrankheit ist beispielsweise die
genetisch bedingte Hautkrankheit Epidermolysis bul-
losa (EB). Bei Menschen, die an dieser Krankheit
erkrankt sind, ist die mechanische Verbindung zwi-
schen den unterschiedlichen Hautschichten unzurei-
chend ausgebildet, so dass bereits durch geringfü-
gige mechanische Belastungen Blasen und Wunden
entstehen können.

[0011] Triterpene, wie z. B. Betulin, Lupeol, Betul-
insäure, Oleanolsäure und ähnliche Verbindungen,
sind nachwachsende Rohstoffe, die in vergleichswei-
se hoher Konzentration in Birkenrinde vorkommen,
die jedoch auch in anderen Pflanzen oder Pflanzen-
bestandteilen, wie z. B. in Rosmarinblättern, Misteln
oder Apfelschalen, vorkommen. Betulin, Betulinsäu-
re, Lupeol und Oleanolsäure sind pentazyklische Tri-
terpene, von denen die drei zuerst genannten ein
Lupan-Gerüst aufweisen und von denen die Olea-
nolsäure ein Oleanengerüst aufweist. Das charak-
teristische Merkmal der Lupan-Gruppe ist ein Ring
mit fünf Kohlenstoffatomen innerhalb des pentazykli-
schen Systems, der eine α-Isopentenylgruppe an der
Position C-19 besitzt.

[0012] Als Oleogelbildner in dem Oleogel eignet sich
ein beliebiges Triterpen, das in Pulverform vorliegt
und das ausreichend fein pulverisiert ist, um als Oleo-
gelbildner zu wirken. Gemäß einem Beispiel beträgt
die mittlere Partikelgröße des wenigstens einen Tri-
terpens in dem Oleogelbildner vorzugsweise zwi-
schen 20 nm und 50 μm, besonders bevorzugt weni-
ger als 10 μm.

[0013] Vorteilhafterweise liegt außerdem eine ho-
mogene Partikelgrößenverteilung vor, worunter im
nachfolgenden zu verstehen ist, dass ein Anteil an
Sekundäragglomeraten in dem hochdispersen triter-
penhaltigen Pulver weniger als 20 Gew.% beträgt.

[0014] Der in Form eines mikronisierten triterpen-
haltigen Pulvers vorliegende Oleogelbildner kann ne-
ben Triterpenen, wie beispielsweise Betulin, Betulin-
säure, Lupeol oder Allobetulin, auch einen Anteil an-
derer Stoffe umfassen, beispielsweise solche Stof-
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fe, die in triterpenhaltigen Pflanzenbestandteilen, wie
beispielsweise Birkenrinde, aus denen Triterpene ex-
trahiert werden können, ebenfalls in einem gewissen
Anteil natürlich vorhanden sind. Der Triterpenanteil in
dem erfindungsgemäßen Oleogelbildner beträgt vor-
zugsweise mehr als 80 Gew.%, besonders bevorzugt
mehr als 90 Gew.% bezogen auf das Gewicht des
Oleogelbildners. Vorteilhafterweise beträgt der Betu-
linanteil bezogen auf den Triterpenanteil dabei mehr
als 60 Gew.%, und insbesondere mehr als 80 Gew.
%.

[0015] Das als Oleogelbildner verwendete wenigs-
tens eine Triterpen kann mittels herkömmlicher nicht-
kontinuierlicher Extraktionsverfahren (Batch-Verfah-
ren) oder mittels herkömmlicher kontinuierlicher Ver-
fahren aus Pflanzen oder Pflanzenbestandteilen, wie
z. B. aus Birkenrinde, Rosmarin, Misteln oder Ap-
felschalen, extrahiert werden, so dass auf weitere
Ausführungen hierzu verzichtet werden kann. Kon-
tinuierliche Verfahren zur Gewinnung von Triter-
penen aus Pflanzenbestandteilen, insbesondere von
Betulin aus Birkenrinde, sind beispielsweise in der
WO 2001/72315 A1 oder der WO 2004/016336 A1
beschrieben.

[0016] Sofern das wenigstens ein Triterpen enthal-
tende Pulver nach der Extraktion nicht mit der für die
Gelbildungseigenschaften erforderlichen Dispergier-
barkeit, mittleren Partikelgröße und homogenen Par-
tikelgrößenverteilung vorliegt, kann das Pulver ver-
schiedenen Verfahren unterzogen werden, um zu der
gewünschten Partikelgröße, Homogenität und Dis-
pergierbarkeit zu gelangen. Hierfür sind verschiede-
ne Verfahren bekannt: Wenn die Partikelgröße in
dem Pulver zu hoch ist, eignen sich Prall- oder Gravi-
tationsverfahren zur Verkleinerung der Partikel. Dar-
über hinaus besteht die Möglichkeit, das Pulver in ei-
nem geeignetem Lösungsmittel, beispielsweise Te-
trahydrofuran (THF), zu lösen und anschließend er-
neut zu kristallisieren. Diese Kristallisation kann bei-
spielsweise durch Sprühtrocknung oder Abkühlen ei-
nes gesättigten Lösungsmittels erfolgen. Die Parti-
kelgröße kann dabei über die Kristallisationsbedin-
gungen eingestellt werden. Die Kristallisationsbedin-
gungen sind bei einer Sprühtrocknung beispielsweise
vom Durchmesser einer Düse, über welche das Tri-
terpen-Lösungsmittel-Gemisch versprüht wird, und
von der Temperatur und dem Druck in einer Kammer,
in die das Gemisch gesprüht wird, abhängig. Beim
Kristallisieren durch Abkühlen einer gesättigten Lö-
sung sind die Kristallisationsbedingungen vom zeitli-
chen Temperaturgradienten während des Abkühlens
und von der Triterpenkonzentration in der Lösung ab-
hängig. Schließlich besteht auch die Möglichkeit ein
vorhandenes Pulver zu klassieren, um ein Pulver mit
einer gewünschten Größenverteilung zu erhalten.

[0017] Der Anteil der unpolaren Flüssigkeit in dem
Oleogel beträgt vorzugsweise zwischen 88 Gew.%

und 94 Gew.%, und der Anteil des triterpenhaltigen
Pulvers beträgt vorzugsweise zwischen 6 Gew.% und
12 Gew.%.

[0018] Als unpolare Flüssigkeit für das Oleogel eig-
nen sich beliebige unpolare Flüssigkeiten, wie bei-
spielsweise pflanzliche, tierische oder synthetische
Öle, Wachse und Paraffine. Die unpolare Flüssigkeit
ist beispielsweise ein pflanzliches Öl, das aus einem
der folgenden ausgewählt ist: Sonnenblumenöl, Oli-
venöl, Avocadoöl, Mandelöl.

[0019] Der Vorteil dieser halbfesten Zubereitung in
Form eines Oleogels liegt in der Einfachheit seiner
Rezeptur, wobei das Triterpen gleichzeitig als phar-
mazeutisch wirksame wundheilende Substanz und
als Gelbildner funktioniert, so dass auf zusätzliche
Gelbildner verzichtet werden kann. Das Oleogel ist
dadurch besonders als Wundheilmittel für allergiege-
fährdete Haut geeignet.

[0020] Selbstverständlich besteht jedoch auch die
Möglichkeit, dem Oleogel neben dem im Gelbildner
vorhandenen Triterpen weitere pharmazeutisch akti-
ve Substanzen in pharmakologisch wirksamer Kon-
zentration beizufügen, wie Dexpanthenol oder Kamil-
lenauszüge. Das Oleogel mit der unpolaren Flüssig-
keit und dem triterpenhaltigen Pulver als Oleogelbild-
ner stellt eine ideale Grundlage für solche Stoffe dar,
da es lipophile Substanzen aufnehmen kann. So be-
steht auch die Möglichkeit, der unpolaren Flüssig-
keit bereits eine lipophile pharmazeutisch aktive Sub-
stanz beizufügen noch bevor das Oleogel durch Zu-
gabe des triterpenhaltigen Pulvers hergestellt wird.

[0021] Außerdem kann ein wässriger Auszug mit Hil-
fe des Oleogels zu einer stabilen Emulsion verarbei-
tet werden.

[0022] Die vorliegende Erfindung wird nachfolgend
anhand von Beispielen, insbesondere unter Bezug-
nahme auf die beigefügten Figuren erläutert.

[0023] Fig. 1 veranschaulicht die Partikelgrößenver-
teilung eines Beispiels eines hochdispersen Oleogel-
bildners in einem zur Wundheilung geeigneten Oleo-
gel.

[0024] Fig. 2 veranschaulicht den Wundheilungs-
fortschritt bei der Wundheilung nach dem ”Porcines
ex-vivo Wundmodell” unter Einfluss eines triterpen-
haltigen Oleogels.

[0025] Fig. 1 veranschaulicht die Partikelgrößenver-
teilung eines Beispiels eines hochdispersen Oleogel-
bildners in einem zur Wundheilung geeigneten Oleo-
gel. In dem Beispiel liegt die Partikelgröße zwischen
0,5 μm und 40 μm, das Maximum der Größenvertei-
lung liegt zwischen 8 μm und 10 μm. Gemäß gasch-
romatographischer Analyse enthält dieses Pulver 85
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Gew.% Betulin, 5 Gew.% Betulinsäure, 3% Oleanol-
säure, 0,7 Gew.% Lupeol und 6,3 Gew.% übrige Tri-
terpenderivate.

[0026] Unter Verwendung dieses Pulvers als Gel-
bildner wurde ein Oleogel hergestellt, indem das Pul-
ver mit 10 Gew.% bezogen auf das Gesamtgewicht
des Oleogels mit Sonnenblumenöl vermischt wurde.
Ergebnis war ein stabiles halbfestes Gel mit stark
ausgeprägter Thixotropie (Oleogel-S10). Dieses Gel
wird im nachfolgend als Oleogel-S10 bezeichnet, wo-
bei ”S10” auf einen Anteil von 10% des triterpen-
haltigen Pulvers in dem Oleogel hinweist. Zusätzlich
wundheilende Substanzen sind in dem Oleogel-S10
nicht vorhanden. [a1]

[0027] Ein Oleogel mit einem hochdispersen triter-
penhaltigen Pulver als Oleogelbildner eignet sich als
Wundheilmittel zur Behandlung beliebiger Hautwun-
den des menschlichen Körpers. Solche Wunden kön-
nen Wunden sein, die durch Unfälle hervorgerufen
wurden, wie z. B. Schnitt- oder Schürfwunden oder
auch Brandwunden. Solche Wunden können jedoch
auch Wunden sein, die gezielt zu therapeutischen
Zwecken erforderlich sind, wie z. B. Wunden nach
einer Spalthautentnahme oder Wunden nach einer
Laserbehandlung, wie z. B. einer Laserbehandlung
zur Entfernung von Tätowierungen oder von Hautwu-
cherungen. Ein Oleogel mit einem hochdispersen tri-
terpenhaltigen Pulver als Oleogelbildner eignet sich
auch als Wundheilmittel zur Behandlung von Wun-
den, die durch Hautkrankheiten, wie z. B. Epidermo-
lysis bullosa, bedingt sind.

1. Beispiel:

[0028] Die Wundheilwirkung eines triterpenhaltigen
Oleogel (Oleogel-S10) wurde anhand des ”Porci-
nes ex-vivo Wundmodells” wie es Gegenstand der
DE 103 17 400 B4 ist, getestet. Von Hautproben
des Schweineohrs mit einem Durchmesser von 6 mm
wurde hierbei in einem kleineren kreisförmigen Be-
reich die Epidermis und der obere Teil der Dermis
entfernt. Bei einer ersten Gruppe von 10 Proben wur-
de in die hierdurch entstandenen Wunden einmalig
für 48 Stunden 10 μl Oleogel eingebracht, bei einer
zweiten Gruppe von 6 Proben wurde 10 μl Vaseline,
die als Vergleichspräparat diente, appliziert und eine
dritte Gruppe von 10 Proben blieb als Kontrollgruppe
unbehandelt. Nach 48 Stunden wurden die Hautpro-
ben fixiert und anschließend histologisch untersucht.

[0029] Die Untersuchung zeigte an Hand des Reepi-
thelialisierungsfortschritts eine verbesserten Wund-
heilung bei den mit dem Oleogel behandelten Pro-
ben im Vergleich zu den anderen Proben. Der Wund-
heilungsfortschritt ist in Fig. 2 in Form eines Balken-
diagramms grafisch dargestellt. Dabei zeigt der linke
Balken den Wundheilungsfortschritt für Vaseline, der
rechte Balken den der Kontrollprobe, und der mittlere

Balken den für das Oleogel. Wie ersichtlich ist, führt
die Behandlung mit dem Oleogel zu einem rascheren
Wundheilungsfortschritt im Vergleich sowohl zu einer
Nicht-Behandlung, als auch zu einer Behandlung mit
Vaseline.

[0030] Das Oleogel zeigte außerdem eine ähnlich
gute Erhaltung der Morphologie des Wundrands wie
bei den nicht behandelten Proben. Die Zahl der pro-
liferativen Zellen in der regenerierenden Epidermis
war unter dem Einfluss des Oleogels im Vergleich
zur unbehandelten Probe tendenziell erniedrigt, am
Wundrand jedoch gleich, während hier die Vaseline
statistisch signifikant weniger proliferative Zellen auf-
wies.

2. Beispiel:

Patientin (w), 3 Jahre

Diagnose: Epidermolysis
bullosa junctionalis non-Herlitz

• Wundstatus vor Therapie:
– flache fibrinös belegte chronische Wunde, Tho-
rax rechts
– Keine Heilungstendenz über mehr als vier Wo-
chen
– Größe: 13,63 cm2

• Therapie bisher:
– täglicher Verbandwechsel, Wundversorgung mit
Mepitel und Mepilex transfer; regelmäßige Okte-
nisept-Hautdesinfektion.
• Nebendiagnosen:
– MRSA Kolonisation in 6 Lokalisationen, kein Ab-
strich aus der behandelten
– Eisenmangelanämien
– Alimentäre Dystrophie
– chronische Schmerzen
• Therapiebeginn 15.07.:
– tägliche Oleogel-S10 Applikation, Mepilex trans-
fer Wundverband
– Begleittherapie: antiseptische Bäder
– Medikation: Ibuprofen 3-mal 80 mg, Tavigil (2 ×
5 ml)
• Wundbefund am 17.07.:
– Größe: 9,58 cm2 (ca. 30% Wundflächenverklei-
nerung)
– flache nicht belegte Wunde,
– Epithelisation an den Wundrändern und Ausbil-
dung einer Epithelbrücke
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3. Beispiel:

Patient (m), 4 Jahre

Diagnose: Epidermolysis bullosa simplex

• Ausgangsbefund:
– annulär sich ausbreitende Bläschen und Krusten
– Rücken und beide Flanken
– bestehend seit 5 Wochen
– massiver Juckreiz
• Therapie bisher:
– Bepanthen, Fucidine und Mepilex ohne anhal-
tende Verbesserung
• Therapiebeginn am 12.12.2008:
– Behandlung mit Octisept Lösung
– 2 × tägl. Oleogel-S10; Abdeckung der Wunde
mit Mepilex transfer.;
– Medikation: Fenistil Tropfen; Aerius Sirup; Exci-
pial U Lipolotio 2 × tgl.; 5% Thesit in Unguentum
leniens bei Bedarf tagsüber.
• Befund am 18.12.2008:
– weniger Bläschen und Krusten
– Juckreiz gelindert
• Nachbeobachtung 02.05.2009 unter Fortführung
der Oleogelbehandlung:
– Abheilung und Ausbleiben des Juckreizes

4. Beispiel:

Patientin (w), 12 Jahre

Diagnose: Rezessiv dystrophe
Epidermolysis bullosa

• Wundstatus vor Therapie:
– Innenknöchel links: flache, leicht entzündete,
schmerzende (Visuelle Analog Skala 0–100: VAS
50), exsudierende (VAS 50) Wunde; seit 10.04.09
bestehend
– Knie rechts ventral: flache, leicht entzündete,
leicht schmerzende (VAS 15), exsudierende (VAS
40) Wunde; seit 13.04.09 bestehend
• Therapie bisher:
– Urgotül; Mepilex Lite
• Therapie ab 16.04.2009:
– beide Wunden: Urgotül; Mepilex Lite, täglicher
Verbandwechsel
– Innenknöchel links zusätzlich mit Oleogel-S10
• Wundbefund am 22.05.2009:
– Beide Wunden abgeheilt
– Knöchel links (Oleogel-S10): epithelisiert (VAS
100); leicht gerötet (VAS 8), nicht schmerzend
oder juckend (VAS 0)
– Knie rechts (Kontrolle): epithelisiert mit Rest-
kruste (VAS 90); leicht gerötet (VAS 8), leicht
schmerzend (VAS 10) und juckend (VAS 5)

5. Beispiel:

Patient (m), 57 Jahre

Diagnose: Epidermolysis
bullosa dystrophica inversa

• Wundstatus vor Therapie am 18.11.2008:
– flache, fibrinös belegte Wunden
– Größe: 9,48 cm2

– skrotal rechts und links,
– keine Abheilung über mehr als 3 Monate
• Therapie bisher:
– verschiedenste Salben und Cremes, keine Ver-
besserung
• Nebenbefunde:
– Wundbesiedlung mit Staph. aureus, Proteus
– Diabetes mellitus, insulinpflichtig
• Therapiebeginn 18.11.2008:
– Oleogel-S10: 2 × täglich
– Wundauflage Mepilex transfer
• Wundstatus am 24.11.2008:
– fast vollständig abgeheilte, flache, fibrinös be-
legte Wunde
– Größe: 0,65 cm2

• Nachbeobachtung:
– Verschlechterung nach Absetzen von Oleogel-
S10
– Therapieversuch mit Mirfulan Creme, kein we-
sentliche Besserung
– Therapieversuch mit Imlan Creme Pur, nur ge-
ringe Besserung
– Nach erneuter Therapie mit Oleogel-S10, Abhei-
lung

[0031] Die Wundbehandlung mit einem Oleogel, das
ein triterpenhaltiges Pulver als Oleogelbildner um-
fasst, bewirkt bereits nach wenigen Tagen einen ein-
setzbaren Heilungsprozess und eine Verkleinerung
der Wunden, und somit eine deutliche Linderung. Bei
anhaltender Behandlung bewirkt das Oleogel ein voll-
ständiges Abheilen der Wunde, und zwar insbeson-
dere auch das Abheilen chronischer Wunden, bei de-
nen zuvor spontan kein Heilungsprozess eingesetzt
hat. Das Oleogel fördert bei der Wundheilung ins-
besondere die Reepithelialisierung, kann also insbe-
sondere bei der Wundheilung während der Reepithe-
lialisierungsphase eingesetzt werden.

[0032] Außer den in den Beispielen genannten äu-
ßeren Epithelien eignet sich das Oleogel auch zur
Wundheilung an innerer Epithelien (Schleimhäute),
wie z. B. im Nasen-, Magen oder Genitalbereich. Das
Oleogel kann unbedenklich oral verabreicht werden.
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Patentansprüche

1.  Verwendung eines Oleogels, das eine unpola-
re Flüssigkeit und das ein triterpenhaltiges Pulver als
Oleogelbildner enthält, zur Wundheilung.

2.  Verwendung nach Anspruch 1 bei der Wundhei-
lung in der Reepithelialisierungsphase.

3.  Verwendung nach Anspruch 1 der 2, bei der das
Oleogel aufweist:
– eine unpolare Flüssigkeit mit einem Anteil zwischen
80 Gew.% und 99 Gew.% bezogen auf das Gesamt-
gewicht des Gels,
– ein triterpenhaltiges Pulver als Oleogelbildner mit
einem Anteil zwischen 1 Gew.% und 20 Gew.% be-
zogen auf das Gesamtgewicht des Gels.

4.  Verwendung nach Anspruch 3, bei dem der An-
teil der unpolaren Flüssigkeit zwischen 88 Gew.%
und 94 Gew.% und der Anteil des Oleogelbildners
zwischen 6 Gew.% und 12 Gew.% beträgt.

5.    Verwendung nach einem der vorangehenden
Ansprüche, bei dem die unpolare Flüssigkeit ein
pflanzliches, tierisches, mineralisches oder syntheti-
sches Öl ist.

6.  Verwendung nach Anspruch 5, bei der das Öl
ein Pflanzenöl ist, das aus einem der folgenden aus-
gewählt ist: Sonnenblumenöl, Olivenöl, Avocadoöl,
Mandelöl.

7.    Verwendung nach einem der vorangehenden
Ansprüche bei der das triterpenhaltige Pulver einen
Triterpenanteil von mehr als 80 Gew.%.

8.    Verwendung nach einem der vorangehenden
Ansprüche bei der das triterpenhaltige Pulver einen
Triterpenanteil von mehr als 90 Gew.%.

9.  Verwendung nach Anspruch 8, bei der ein Anteil
von Betulin an dem Triterpenanteil mehr als 60 Gew.
% beträgt.

10.  Verwendung nach einem der vorangehenden
Ansprüche, bei der eine mittlere Partikelgröße des tri-
terpenhaltigen Pulvers zwischen 20 nm und 50 μm
beträgt.

11.  Verwendung nach Anspruch 10, bei der eine
mittlere Partikelgröße des triterpenhaltigen Pulvers
weniger als 10 μm beträgt.

12.  Verwendung nach einem der vorangehenden
Ansprüche, bei der die Wunden Wunden bei Epider-
molysis bullosa sind.

13.  Verwendung nach einem der Ansprüche 1 bis
11, bei der die Wunden durch Entnahme von Spalt-
haut entstanden sind.

14.  Verwendung nach einem der Ansprüche 1 bis
11, bei der die Wunden durch eine Laserbehandlung
der Haut entstanden sind.

15.    Verwendung nach einem der vorangehen-
den Ansprüche, bei der das Oleogel eine zusätzliche
wundheilende Substanz umfasst.

Es folgt ein Blatt Zeichnungen
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