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Wer sind wir?

Was essen bei Krebs?
Wer sind da
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Es kursieren viele Mythen und
widerspriichliche Informationen.

R G-

-

Gewichtsverlust:
die unterschatzte Gefahr
bei Krebs

Worum es in den Artikeln,
Socialmediabeitrdgen etc. meistens

; nicht geht: Gewichtsverlust und
- : % Mangelerndhrung
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/Eo/g@ﬂ von (Gewichisverlust

Der Kérper verliert Kraft.

Die Lebensqualitat leidet.

Das Immunsystem kann schlechter arbeiten.

mehr Infekte

schlechtere Wundheilung

mehr oder langere Krankenhausaufenthalte

mehr Nebenwirkungen

mehr Therapieunterbrechungen bis hin zu -abbruch

- schlechtere Prognose
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Wichtigstes Ziel:
Gewicht stabil halten
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Wo steh? thr?

Empfehlungen unterscheiden sich, je
nachdem wo man sich gerade

befindet..
Diagnose akute langzeit \'\
Therapien Therapien Krebs als
chronische
Erkrankung
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Zucker: Thema Nr. 1

I NS —



Zucker

e Warburg-Effekt - 1920 entdeckt: Krebszellen verbrauchen
viel Zucker, da sie aktiver sind und einen anderen
Zuckerstoffwechsel haben als andere Zellen (es bleibt dabei
aber viel weniger Energie Uber)

s Idee:
Kein Zucker = Kein “Treibstoff” flir das Krebswachstum

Zucker

¢ Idee:
Kein Zucker = Kein “Treibstoff” fiir das Krebswachstum

e Das klappt aber in der Praxis nicht, denn:
o Zucker / Glukose ist fiir den Kérper so wichtig, dass er ihn auch aus Eiweil3
herstellen kann.
o Diese Zellen brauchen unbedingt Glukose: Gehirn, rote Blutkdrperchen,
Nierenmark, Teile des Immunsystems (notwendiger Bedarf = 120-150 g / Tag)
o Der Blutzuckerspiegel ist immer relativ konstant

- der Tumor steht immer zuerst am Buffet



Was passcerl bes 2 Weniy Vol oﬁ/m@d/fafw?

e Der Korper stellt selbst Zucker / Glukose her (Notprogramm)
o er verwendet daflir Eiweil3

dieses kommt aus der Nahrung oder Muskeln

O

© weniger EiweiB flir gesunde Zellen, Immunsystem & Wundheilung

O

zusatzlicher Stress fiir den Korper

\..,.,.\ .

Zwcker bei HKrebs?

* Es gibt keinen nachgewiesenen Nutzen von kohlenhydratarmen Di&ten
* ABER: ein erhfhtes Risiko eines Gewichts- und Muskelverlustes

Was ist also die Folge vom Versuch, den Krebs auszuhungern?
e Gesunde Zellen erhalten zu wenig Energie und EiweiB.

e Du hungerst also deinen Kérper aus, nicht den Krebs.

* Das Risiko fiir eine Mangelernahrung steigt.

[Stellungnahme PRIO, 2022 und 2024, ESPEN Leitlinie, 2021]
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Was essen
bei Krebs?

Zwcker bel Arebs?

=== Leitlinienprogramm

— (CLALGE . Privention und Integrative Onkologie
PR*O eine Arbeitsgemeinschaft der

Fazit

Aufgrund der aktuellen Datenlage kénnen kohlenhydratarmen oder ketogenen

Didten als ergdnzende Therapie und allgemein fiir Menschen mit

Krebserkrankungen nicht empfohlen werden.
- Fazit
Aufgrund der aktuellen Datenlage konnen kohlenhydratarmen oder ketogenen
7.1 Ketogene Diaten Diaten als erganzende Therapie und allgemein fir Menschen mit
72 Evidenzbasierte Empfehlung 2020 Krebserkrankungen nicht empfohlen werden.

A

n
rlust, der den Kriterien des Screenings der Mangel-
Ernahrung soll nicht bel normalgewichtigen
und untergewichtigen Patienten empfohlen werden

- = ' RN ——aE
Wee erkenne ich, ob ein Lrndtrungstipp

r/@/frwswwa’dg (577

e woher stammt die Info?

¢ wer steht dahinter? Werden Produkte verkauft?

* keine Versprechung von Heilung

e keine Einteilung in gut und bése

¢ eingehen auf Individualitat (es gibt nicht die "eine richtige Erndhrung")

¢ Wenn Studien angeflihrt werden - Tier/Mensch? Anzahl der Teilnehmer? in
anderen Studien bestatigt? richtige Interpretation von Medien fraglich.

— Am besten durch Fachpersonal beraten lassen, oder bei uns oder
Krebsinfodienst nachfragen

I NS —



ﬁ /éf‘b(x&//&S B@&'(SP&’@( Sieht erstmal gut aus: Ein Arzt hat den

Artikel gepruft. Aber 1. Warnzeichen:
Es werden rechts passende Produkte

CESUNDHEIT

verkauft. 2. Warnzeichen: wenn man
Bibliothek H::tl:zi!!n » Krebserkrankungen + Krebsinformationen & den Ath Online Sucht, kommt raus'
ST dass er kein Onkologe oder
Krankheiten

Ernahrungsmediziner ist, sondern
Facharzt fiir Allgemeinmedizin und

Allergien und Intoleranzen

Autoimmunerkrankungen
Bindegewebserkrankungen Naturheilverfahren.
Diabstes
Entzlindungen ANZEIGE
Frauenkranksiten Blutzucker-
— Regulator

Mt Pflanzenextrakien
Hauterkrankungen . nd Chrom

x (10

Herz- €49.80

Kreislauferkrankungen

Infektionskrankheiten

@ 3min 9130 Ja B 6 Kommentare
Kindererkrankungen . . . )
R —— Zucker fiihrt zu einem verstarkten I osw
Lungeneriankungen Tumorwachstum caues
Mannerkrankheiten Zucker und Krebs stehen in enger Verbindung, Krebszellen lieben Zucker -

ganz gleich weichen. Sie nehmen Glucose und fast noch lieber Fructose.
Magen-Darm- N 5 v
Erkrankungen Steigt ausserdem der Insulinspiegel, dann filhlen sich Krebszellen wohler &

denn je. Aus ruhenden Krebszellen kénnen sich jetzt aktive Krebszellen = k (13

Und ist der Krebs erst einmal da, kann Zucker (auch wenn er €12.80

il nur in gemassigten Mengen verzehrt wird) die Gefahr der
Psy il in den Lungen merklich steigern - so eine Studie. Der Sulforaphan 5

Ausstieg aus der Zuckersucht ist daher eine gute Idee! Hochdosier ‘I » -
Rheuma, Knochen und Broideo
—— Gelenke ¥

- " = Autor: Carina Rehberg Stand: 30 November 2024 _; ng Sulloraghan m
Priifung: Gert Dorschr 5 2
| 2N (Gfung: Gert Dorschner Hkk e g5 {

Aktuwelles Beispiel Lo e o A e

Studie stiitzen...

Zucker fuhrt zu einem verstarkten
Tumorwachstum

Zucker und Krebs stehen in enger Verbindung. Krebszellen lieben Zucker —
ganz gleich welchen. Sie nehmen Glucose und fast noch lieber Fructose.
Steigt ausserdem der Insulinspiegel, dann fiihlen sich Krebszellen wohler
denn je. Aus ruhenden Krebszellen kénnen sich jetzt aktive Krebszelle
entwickeln. Und ist der Krebs erst einmal da, kann Zucker (auch wenn er
nur in gemassigten Mengen verzehrt wird) die Gefahr der

Metastasenbildung in den Lungen merklich steigern — so eine Studie. Der
" 3 S ——
usstieg aus der Zuckersucht ist daher eine gute Idee!

Autor: Carina Rehberg Stand: 30 November 2024
Fachérztliche Prifung: Gert Dorschner
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K , /é Die genannte Studie lasst aber gar
//(/ZL(/ keine Aussagen iiber die Effekte beim

Menschen zu.

Ergebnisse aus Tierstudie (nicht im Text gekennzeichnet!), 2016

5-10 Mause pro Gruppe

nicht auf Menschen libertragbar

Hohe Zuckermengen, die nicht unserer ublichen Ernahrung entsprechen
(125 / 250 / 500 g Zucker/kg Futter)

Die beschriebenen Mechanismen sind beim Menschen nicht belegt

— Unnotige Verunsicherung und Irreflihrung!

R NS —

W as darfl Lhr noch essen?’

Weiter unten im Artikel wird es dann

Nicht nur Zucker fiihrt zu Krebs! /110 Gl o) 2 < :
(Kohlenhydrate) sollen auch Proteine
Natdirlich ist fir die Insulinresistenz nicht nur der Zucker verantwortlich. (EiweiB) und Fett schlecht sein. Aus

Besonders bei Ubergewichtigen ist es auch eine Eroteinreiche Eméhrung, d:lesen drei Bestand:ceﬂen besteht aber
die in Kombination mit viel Fett (insbesondere mit der Arachidonsaure) die G, WiEks Glr B

Entstehung der Insulinresisienz fordert.

FORSCHUNG

Krebszellen mégen Zucker, aber noch mehr
lieben sie Fett und tierisches EiweiR

Jacob LM, Weis N.,Deutsche Zeitschrift fiir Onkelogie 2012; 44: 109-118

I NS —



/e a3 Was ist el Wo’cﬁfo'g’?

Eine gute Versorgung mit Kohlenhydraten iiber den Tag verteilt
Du darfst Zucker essen

Genuss ist wichtig

Kohlenhydrate sind leicht verdaulich

Fazit: Du darfst Kohlenhydrate und
Zucker essen! Sie beeinflussen nicht
das Krebswachstum.

Bei Gewichtsverlust zéhlt jede Kalorie!

Fasten wahrend einer Chemotherapie
Umfrage




Fasien witwend einer Srebsiherapie

* Fokus der Studien: Vertraglichkeit und Lebensqualitat

¢ Studien am Menschen sind kritisch zu betrachten!

o niedrige Teilnehmerzahlen, viele haben abgebrochen

© v.a. Brustkrebspatient*innen mit gutem Ernahrungszustand
hochmotivierte Teilnehmer*innen, Einfluss wurde Uberschatzt
o intensive Betreuung im Rahmen der Studie
Methodische Mangel bei den Studien

O

o]

Man hort oft Giber Studien zu Fasten bei Krebs. Die bisherigen Studien
schauten sich aber nur an, ob man durch Fasten wahrend einer Chemo
weniger Nebenwirkungen hat, oder ob tiberhaupt gefahrlos gefastet
werden kann. Die Studien sagen also nichts (iber besseren

[Stellungnahme PRIO, 2022 und 2024] Therapieerfolg. Zudem haben sie oft noch diverse Mangel.

PSRN et Do AR . W ANL .

Mehrere Tage Fasten erzeugt ein

’ . Kaloriendefizit, das kaum wieder
/{0‘/(0//&@” (M/O/éﬁ 6{[/{//0& /L_Q/gf@ﬂ ausgeglichen werden kann. Das ist
besonders geféhrlich, wenn jemand
sowieso schon Gewicht verloren hat
oder von Mangelernahrung bedroht ist.
In den Fastentagen wird auch viel zu
wenig Eiweill aufgenommen, das fiir
Krebspatient:innen besonders wichtig

« jeden Tag 2000 kcal; 14.000 keal pro Woche ist.
| 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 | 2.000 |

Beispiel bei einem Energiebedarf von 2.000 kcal / Tag

* 5 Tage Fasten; 5.750 kcal pro Woche, Kaloriendefizit von 8 250 kcal/Wochel
I 350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 2.000 | 2.000 |

Kaloriendefizit kann kaum ausgeglichen werden Risiko Mangelerndhrung

[Stellungnahme PRIO, 2022 und 2024] - g
"FJ;-‘II 4 ) -



Fasien witwend einer Srebsiherapie

Wird wahrend einer Chemotherapie nicht empfohlen! - Es ist mit
keinen Vorteilen, aber erheblichen Risiken verbunden.

e Keine Anzeichen, dass Tumor direkt beeinflusst wird
e Gefahr einer Mangelernahrung steigt
e Stress flir den Kérper (Umstellung auf Notprogramm)

[Stellungnahme PRIO, 2022 und 2024]




Warum st £ cwed 5o wécﬁ/‘a’g?

e Alle Kdrperzellen und Immunzellen bestehen aus Eiweil3

e Fiir eine gute Immunabwehr

e Zur Erneuerung der Zellen

e Zur Wundheilung

e Grundlage zur Bildung von Enzymen, Hormonen und sonstigen
Blutbestandteilen

e Zum Aufbau und Erhalt von Muskulatur

Bei EiweiBmangel holt der Kérper sich Eiweifl aus den Muskeln!



£ iwedSbedary

-> dein EiweiBbedarf ist bei einer Tumorerkrankung erhéht!

Akute Erkrankung /
Wihrend der Therapie

Ohne Erkrankung

0,8 g EiweiR / kg Kérpergewicht 1,2 - 1,5 g EiweiR / kg Kérpergewicht!
Bsp: bei 65 kg = 52 g EiweiR / Tag Bsp: bei 65kg = 78 - 98 g EiweiR / Tag
+35¢g
[*Arends, 2015]

I
Wie u&e(féweﬁ brawche (ch”

Berechnen Sie Ihren EiweiBbedarf:

Gewicht * KorpergroBe *  Alter *
168
inkg nem

Haben Sie aktuell eine Tumorerkrankung oder wurden Sie von Ihren Arzten als
tumorfrei eingestuft? *

aktuell erkrankt

tumorfrei

Bitte beachten Sie: Bei dem Vorliegen bestimmter Erkrankungen, wie 2.B. einer

e J, muss die sehr individuell festgelegt werden.
Halten Sie dazu Ricksprache mit Ihrem Behandlungsteam bevor Sie Ihre aktuelle
Proteinzufubr dndern.

https://www.was-essen-bei-krebs.de/eiweiss/

‘M\w 7 AT

https://www.was-essen-bei-krebs.de/eiweiss/



https://www.was-essen-bei-krebs.de/eiweiss/

(Gar nichi so W/@oﬁ

35 g mehr Eiweill entsprechen ca.:

» 100 g Schinken/ « 150 g
Camembert oder Rinderhackfleisch
e 1Ei (L) « 1 Portion Reis

e 1-2 Brotchen

DA — L

Tierisches s pf[m}/ms fw/@ﬁ

100 g Tofu

100 g Hadhnchenbrust + 150 g gekochter
=22-25g Eiweil Reis
=18-20 g Eiweil

Tierisches Eiweilk deckt den Bedarf schneller und mit weniger Volumen.
Pflanzliches Eiweill muss kombiniert werden und man muss mehr davon essen.




Verzehr von Fleisch

R NS —

Da/{ it Fleisch essen? Jal

wertvolle EiweiBquelle - hilft erhdhten Bedarf zu decken
liefert zudem gut verfligbares Eisen, Zink und Vitamin B12
gute Vertraglichkeit bei schonender Zubereitung

Fleisch beeinflusst nicht das Tumorwachstum!

(]

Langzeiterndhrung:
¢ verarbeitetes und rotes Fleisch einschranken
¢ langfristig zu hoher Verzehr von rotem und verarbeitetem Fleisch
(>700g pro Woche) erhéht das Risiko fiir Dickdarmkrebs (steigt von
5,5% auf 6,5%)

Zentral sind hier die Worte “langfristig”

und “zu viel”. Der zu hohe Verzehr lber

viele Jahre erhoht leicht das Risiko fiir
[EURICIZDERRCH 20 2 | Darmkrebs. Fleisch beeinflusst aber



/57 eine vegefarische Lrritwung ok?

viele gute Griinde fiir Fleischverzicht: Ethik und Tierwohl, Umwelt-
und Klimaschutz, gesundheitliche Griinde, Geschmack

aber Deckung des Nahrstoffbedarfs ist schwieriger
Ersatz finden!
es braucht eine bewusste Planung mit Fokus auf guten EiweiBquellen

Wenn du aus anderen Griinden kein Fleisch essen
madchtest ist es wichtig, es nicht einfach nur wegzulassen.
Du brauchst Ersatz-EiweiBquellen! Bei vegetarischer
Erndhrung werden dann Milchprodukte und Eier sehr
wichtig.
Von einer veganen Ernahrung raten wir ab. Diese erfordert
sehr viel Planung, um alle Nahrstoffe zu erhalten. Wenn dir
|EURIC2 AR 20 B ] vegane Erndhrung wichtig ist: lass dich professionell zur

Verzehr von Milch und Milchprodukten

I NS —



WV1dch und M/Wodwéf&

e Keine Auswirkungen auf einen bestehenden Tumor
* Helfen den erhdhten EiweiBbedarf zu decken.
e liefern zudem Energie, Calcium und Vitamin D

Bedenken von Betroffenen:
* Hormongehalt (ist aber vergleichsweise zur kdrpereigenen Produktion gering)
¢ Wachstumsfaktoren (werden wahrend der Verdauung abgebaut)

Langzeiternahrung:

® 200-250g Milch/Joghurt und 2 Scheiben Kase pro Tag (DGE-Empfehlung)
¢ fermentierte Milchprodukte

[WCRF 2018, DGE Ernahrungskreis, 2024] - < e
[N 3 e L A AA

Verzehr von Soja und sojahaltigen
Produkten bei Brustkrebs
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S oja und 5(3/’&/&0/72’9@ Frodukre

bei Hormonrezeptor positivem Brustkrebs

Soja enthalt Phytodstrogene - Einfluss auf Tumorwachstum?
der Ubliche Verzehr ist unbedenklich (1-2 Portionen/Tag)

1 Portion:
100 g Tofu
250 ml Sojadrink
1/2 Tasse Sojabohnen

¢ hochwertige pflanzliche EiweiBquelle
* Hinweise, dass regelmaBiger Sojakonsum das Rezidivrisiko bei Brustkrebs senkt

[AICR 2021, deutscher Krebsinfarmationsdienst 2025]

72&965/)/&/1 Qur £ iwedbbedarfsdeckury. /e eqelarisch

Friihstiick: Haferbrei
30 g feine Haferflocken — ~4 g EiweiB, 120 ml Milch oder Sojadrink - ~4-5 g, 1-2 EL
Skyr unterriihren — ~4 g, etwas Banane oder Apfelmus

Zwischenmahlzeit: Milder Smoothie
200 ml Milch oder Sojadrink — ~7-8 g EiweiB
/2 Banane; Qptional: 1 TL Mandelmus (Energie)

Mittagessen: Kartoffelpiiree

200 g Kartoffelpiiree (mit Butter oder 0l)

2 weich gekochte oder gestockte Eier — ~14 g

Optional: 30 g milden Frischkédse unterriihren - ~5 g oder: etwas Skyr im Pliree — ~5 g

[EUFIC 2015, WCRF 2018]

S S RN



72@@5/)/&/1 Qur L iwedbbedarfsdeckurny. /e eqelarisch

Zwischenmabhlzeit: Milder Smoothie
150 g Skyr oder griechischer Joghurt - ~12 g

Abendessen: Piirierte Kartoffel-Gemiise-Suppe
200 Kartoffeln + Karotte/Zucchini, 100 g Seidentofu oder sehr weicher
Naturtofu — ~12 g, 2-3 EL Sahne oder Pflanzencreme

[EUFIC 2015, WCRF 2018]

e RSN

7@9&5/)/&/1 Qur L iwedbbedarfsdeckung

Friihstiick: Brot
1 Ei (Rihrei oder gekocht) — 7 g, 1 Scheibe Vollkornbrot — 4 g

Zwischenmabhlzeit:
150 g Joghurt - 8 g

Mittagessen: Hiihnchen
100 g Hahnchenbrust (gebraten) — 30 g, 200 g Kartoffeln, Brokkoli

[EUFIC 2015, WCRF 2018]

e RSN



72@@5/)/&/1 Qur L iwedbbedarfsdeckung

Zwischenmahlzeit: Smoothie
150 ml Milch oder Sojadrink — 8 g, 2 Banane, 1 EL Mandelmus

Abendessen: Thunfischsalat
1 Dose Thunfisch (im eigenen Saft) — 20 g, Salat & Gemiise

[EUFIC 2015, WCRF 2018]

e SN e

7 qops fur mehr L iweds

* EiweiBquellen bei jeder Mahlzeit einplanen.

¢ zwischendurch z.B. Glas (Soja-)Milch, Joghurt, Pudding, Quarkcreme,
Biskuitrollen, Quarkkuchen, Haferbrei, KasespieBBe, Hummus,
gekochtes Ei, Nisse

e ciweilBreiche Trinknahrung, Anreicherungspulver

Mehr zum Thema Trinknahrung: https://www.was-essen-bei-
krebs.de/2019/05/22/was-ist-trinknahrung/

Wenn es dir tber Lebensmittel schwer
fallt, ausreichend EiweiB aufzunehmen,
lass dir von deinem Arzt oder deiner
Arztin Trinahrung oder EiweiBpulver

https://www.was-essen-bei-krebs.de/2019/05/22/was-ist-trinknahrung/



https://www.was-essen-bei-krebs.de/2019/05/22/was-ist-trinknahrung/

ASrebsdiilen

es kann keine universelle Diat geben (es gibt auch nicht nur eine Krebstherapie,
jede Erkrankung ist anders)

e kdnnen gefahrlich sein!

¢ oft einseitig, nicht alle Nahrstoffe
e fordern Mangelernahrung

¢ strenge Regeln, verstarken Stress
¢ konnen Beschwerden ausldsen

— Was du isst, lasst den Tumor weder wachsen noch schrumpfen!
— S

[Arends, 2015; Muscaritoli, 2021]

DER TUMOR BEDIENT SICH
IMMER ALS ERSTES AM

BUFFET!




Wo finde ich Ho’/f@?

¢ Arzt:innen kdnnen dir Zusatznahrung verschreiben.

¢ Diatassistent:innen, Ernahrungswissenschaftler:innen,
Okotropholog:innen und Erndhrungsmediziner:innen kénnen
Ernahrungstherapie durchfiihren.

* Fernbegleitung von was-essen-bei-krebs.de

- Vorsicht vor unqualifizierten Berater:innen:
Der Begriff Erndhrungsberater ist nicht geschiitzt!

Mehr dazu: https://www.was-essen-bei-krebs.de/2025/01/22/wie-
finde-ich-kompetente-ernaehrungsberatung/

e NS = e

https://www.was-essen-bei-krebs.de/2025/01/22/wie-finde-ich-kompetente-ernaehrungsberatun
al

Unsere Angebote:

e telefonische Erndhrungstherapie
e ernahrungsbeagleiter.de - kostenlos
e Basiswebinar

o 5. Marz 16-18 Uhr

o oder Aufzeichnung im Shop
e Pdf-Workbook

Weiterfuhrende Infos:
www.was-essen-bei-krebs.de

e Erndhrungsbroschire fir Krebsverband Baden-Wirttemberg e.V. und der Bayerischen
Krebsgesellschaft https://www.was-essen-bei-krebs.de/ernaehrungsbroschuere/
Deutscher Krebsinformationsdienst
Deutsche Krebshilfe
Erklarvideos des CCC LMU:
https://www.Imu-klinikum.de/ccc/patientenportal/erklarvideos/a972f14b600315eb



https://www.was-essen-bei-krebs.de/2025/01/22/wie-finde-ich-kompetente-ernaehrungsberatung/
https://www.was-essen-bei-krebs.de/2025/01/22/wie-finde-ich-kompetente-ernaehrungsberatung/
https://www.was-essen-bei-krebs.de/fernbegleitung/
https://ernaehrungsbegleiter.de
https://shop.was-essen-bei-krebs.de
https://shop.was-essen-bei-krebs.de/?product=handbuch-was-essen-bei-krebs
http://www.was-essen-bei-krebs.de
https://www.krebsinformationsdienst.de
https://www.krebshilfe.de
https://www.lmu-klinikum.de/ccc/patientenportal/erklarvideos/a972f14b600315eb
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