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Die Kapitel zu komplementaren und alternativen Therapieverfahren wurden auf der Grund-
lage von Ubersetzungen der evidenzbasierten Zusammenfassungen (CAM Summaries) des
europaischen Projektes CAM Cancer erstellt. Diese sind strukturierte Ubersichtsarbeiten, in
denen Daten zu Grundlagen und Anwendung komplementarmedizinischer Verfahren in Form
von kurzen Monographien aufbereitet wurden.

BreuBR-Diat

Stand: Marz 2016

Autoren: CAM-Cancer Consortium, Kompetenznetz Komplementarmedizin in der Onkologie -
KOKON

Karl-Heinz Krumwiede (Englische Originalversion: CAM-Cancer Consortium. Breuss Diet
[online document]. http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Dietary-approaches/Breuss-
Cancer-Cure - Januar 2016). Ubersetzung und Erganzungen durch KOKON - Kompetenznetz
Komplementarmedizin in der Onkologie.

1 Zusammenfassung

Die Breul3-Kur besteht im Kern in einer strengen Diat (daher auch die Bezeichnung , Breul3-
Diat"), mit 42-tdgigem Fasten in Kombination mit speziellen Gemusesaften und Tees. BreuR,
ein oOsterreichischer Heilpraktiker (1899-1990) empfiehlt weiterhin, z.B. die Vermeidung
angeblicher Wasseradern und seiner Theorie zufolge bendtigt ein Tumor feste Nahrungsmit-
tel, um im Organismus Uberleben zu kénnen.

Die behauptete Wirksamkeit der Diat ist nicht durch hinreichende Evidenz belegt und es
stehen keine belastbaren wissenschaftlichen Daten zur Verfiigung, die den angegebenen
Wirkmechanismus stitzen wirden.

Die Fastenempfehlungen kdnnen fur Tumorpatienten gefahrlich sein, da sie das Risiko einer
Mangelernahrung bergen. Da Breul3 in seinen Diatvorschriften konventionelle Tumorthera-
pien verbietet, wahrend die Patienten sich der Diat unterziehen, besteht das Risiko, dass
Patienten die konventionelle Behandlung ganz abbrechen oder verzégern.

Wissenschaftliche Untersuchungen zum Nutzen der BreuR-Kur fehlen.
2 Grundlagen

2.1 Beschreibung

Die BreuBR-Kur besteht im Kern in einer strengen Diat (daher auch die Bezeichnung , Breuf3-
Diat”), mit 42-tdgigem Fasten in Kombination mit speziellen Gemdusesaften und Tees.
Weitere Empfehlungen, z.B. die Vermeidung angeblicher Wasseradern, sind Bestandteil der
Kur.

Die Behandlung wird in drei von Breul3 verfassten Blchern beschrieben [1, 2, 3], doch ist
unklar, ob die Herausgeber die Originalaussagen verandert, erganzt oder gekurzt haben. Die
englische Ubersetzung des Buchs von BreuB erwdhnt beispielsweise nicht sein Verbot einer
Strahlentherapie sowie von Injektionen wahrend seiner Behandlung [2]. AulRerdem verfasste
Thomar weitere Erganzungen [5, 6].
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2.4 Anwendung

Wahrend der Kur nach Breuls dirfen Tumorpatienten Gber 42 Tage nichts anderes trinken
oder essen als die von ihm empfohlenen Safte und Tees. Zur Zubereitung und Einnahme
dieser speziellen Safte und Tees gelten strikte Anweisungen. Zu den Saften gehdren Rote
Bete, Mohren, Sellerie, Schwarzer Rettich und - bei Patienten mit Leberkarzinomen - auch
Kartoffeln. Alle Gemuse mussen aus biologischem Anbau stammen. Die maximale Saftmenge
pro Tag liegt bei 500 ml.

Nach Breul sind bei allen Arten von Tumorerkrankungen dieselben drei Teemischungen zu
verwenden: Salbeitee, Nierentee und ,Storchschnabeltee”. Der ,Salbeitee” enthalt Salvia
officinalis (Salbei), Hypericum perforatum (Johanniskraut), Mentha piperita (Pfefferminze)
und Melissa officinalis (Zitronenmelisse) in einem bestimmten Mischungsverhaltnis. Der Tee
kann nach Wunsch eingenommen werden. Im ,Nierentee” sind Equisetum arvense (Acker-
Schachtelhalm), Urtica dioica (Brennnessel), Polygonum aviculare (Vogelkndterich) und
Hypericum perforatum (Johanniskraut) in einem speziellen Mischungsverhaltnis enthalten.
Dieser Tee ist nur Uber die ersten drei Wochen einzunehmen. Der ,Storchschnabeltee”
enthalt Geranium robertianum (stinkender Storchschnabel) und soll in einer Menge von nur
einer halben Tasse des kalten Tees taglich eingenommen werden. FUr bestimmte Tumorar-
ten werden weitere Tees empfohlen. Die Verwendung von Zucker ist untersagt.

Bei Leukamien sollen die Patienten die empfohlenen Tees und Safte trinken, kdnnen aber
auch alle anderen Nahrungsmittel zu sich nehmen mit Ausnahme von Fleischbrihe, Rind-
fleisch, Schweinefleisch und wieder aufgewadrmten Lebensmitteln [13] (die englische Uber-
setzung nennt Rinderbrihe, Schweinefleisch, chemische Lebensmittelzusatze, angebrannte
bzw. verkohlte Nahrungsmittel und Fette [2]).

Die Patienten sollen nicht unmittelbar nach einer Operation mit der ,Krebskur” beginnen,
sondern mindestens zwei bis finf Monate warten. Wahrend der Breu3-Kur sind keine ande-
ren Behandlungsmethoden erlaubt. Empfohlen werden viel Bewegung und frische Luft und
das Rauchen einzustellen. Des Weiteren sollen die Patienten nicht Uber sog.
~Wasseradern” (Quellen von ,Erdstrahlen” in der Radioasthesie) liegen und Mottenpulver,
Insektizide, Sprihdosen und Lufterfrischer im Haus meiden. Nach Abschluss der Breu3-Kur
sollen die Patienten nie mehr aufgewarmte Lebensmittel zu sich nehmen. Sie kénnen aber
allmahlich beginnen, salzarme, leichte Speisen zu essen, und sollen fur weitere zwei bis vier
Wochen circa 60 ml des GemuUsesafts taglich trinken.

Weitere Anweisungen wurden 1987 hinzugeflgt [12]: Die Patienten sollen eine bis zwei
Schusseln Zwiebelbriuhe taglich zu sich nehmen (nur die FlUssigkeit). Zur Unterstitzung des
Herzens sind 20 bis 40 Tropfen WeiBdorn-Tinktur (Crataegus oxyacantha) einzunehmen.
Diabetiker sollen ihre Insulinbehandlung fortsetzen.

Folgende Anweisungen wurden 1990 verdffentlicht [1]: Zur Substitution von Kalzium und
Kalium sollen die Patienten einen Tee aus Plantago lanceolata (Spitzwegerich), Plantago
major (Breitwegerich), Cetraria islandica (Islandisches Moos), Pulmonaria officinalis (Gefleck-
tes Lungenkraut), Glechoma hederacea (Gundermann), Verbascum thapsus (Kleinblltige
Kénigskerze) und Ligusticum mutellina (Alpen-Mutterwurz) trinken. Patienten mit Beschwer-
den an Leber oder Gallenblase sollen statt der Zwiebelbrihe eine Brihe von Bohnenschoten
trinken.



2.5 Geschichte

Rudolph BreuB wurde 1899 in Osterreich geboren und war zunachst als Elektriker, spater als
Heilpraktiker tatig. Er entwickelte die sog. BreuR-Kur oder ,Krebskur total” [1, 2, 3]. Breul8
starb 1990 [4].

2.6 Indikationen

BreuB behauptete, seit 1950 Uber 2.000 Patienten erfolgreich behandelt zu haben. Er
schatzte, dass seit 1986 weitere 40.000 Patienten mit Krebs und anderen ,unheilbaren
Krankheiten” durch die Anwendung seiner Methoden geheilt worden seien. Als Belege flhrte
er Empfehlungsschreiben und Dankesbriefe an, die ihn zwischen 1971 und 1985 erreichten
[1, 2, 3]. Ein Therapieversagen hielt er nur dann fur moglich, wenn seine Anweisungen nicht
strikt eingehalten wuirden [1, 2, 3]. Er glaubte, dass circa eine Million Menschen geheilt
werden kénnte, ,wenn die sogenannte Krebsforschung und die Schulmedizin mit mir und
nicht gegen mich arbeiten wirde" [1].

2.7 Wirkmechanismen

Breul postulierte, dass Krebszellen nur von fester Nahrung lebten (,,...die einzigen Patienten,
die starben, waren diejenigen, denen etwas zu essen gegeben wurde.”) [1, 2, 3]. Er behaup-
tete, dass Tumorzellen nicht in der Lage seien, sich von Gemisesaften zu ernahren und
abstlrben, wenn die Patienten Uber einen Zeitraum von 42 Tagen nur Gemusesafte und
bestimmte Tees zu sich nahmen. Breul§ zitierte Bruno Vornarburgs Aussage, wonach der
kanzerogene Prozess sich aus Proteinen speise und ein Tumor nicht weiterexistieren kénne,
wenn der Patient sich proteinfrei ernahre [1, 2, 3]. Breul8 behauptete auRerdem, dass der
Kérper den Tumor nach einer proteinfreien Diat wie bei einer ,,Chirurgie ohne Messer” atta-
ckiere und zerstore. Breuls glaubte, dass seine Intervention nicht nur eine kurative Wirkung
habe, sondern auch praventiv gegen Krebs wirke [1, 2, 3].

In tierexperimentellen Untersuchungen verzdgert eine Beschrankung des Kaloriengehalts
(Unterernahrung ohne Mangelernahrung) das Auftreten verschiedener Tumoren und vermin-
dert ihr Wachstum [16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29]. Tumoren kdénnen
gegenuber Ernahrungseinschrankungen sowohl mit Sensitivitat als auch mit Resistenz
reagieren [30]. Das Hungern (Fasten) ist eine Form der Mangelernahrung. Es hat keinen
hemmenden Einfluss auf das Tumorwachstum, sondern kann das Tumorwachstum magli-
cherweise stimulieren [31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 39, 40, 41].

2.8 Verbreitung

Obgleich das Buch , Krebs/Leukamie und andere scheinbar unheilbare Krankheiten mit natur-
lichen Mitteln heilbar" ins Chinesische, Kroatische, Englische, Franzdsische, Griechische,
Italienische, Polnische, Russische, Serbische und Spanische Ubersetzt wurde [12] liegen
keine genauen Zahlen zur Pravalenz der Anwendung vor. Bei Internetrecherchen konnten
mehrere Patienten gefunden werden, die Uber ihre Erfahrungen mit der Behandlung berich-
ten [6, 7, 8, 9] und eine Internetseite meldete zwischen August 2004 und Anfang Dezember
2010 insgesamt 122.583 Besucher [6].Die Internetrecherche ergab auch einen Arzt [10] und
zwei Kurhotels [11], die eine Behandlung nach BreuR anbieten.



2.10 Kosten

Die Safte werden von der Biotta AG produziert und beworben [12] und kénnen in Reformhau-
sern, Drogerien und uUber das Internet bezogen werden. Die erforderlichen 21 Liter kosten
mindestens 130 Euro. Hinzu kommen die Kosten flr die Tees. Kurhotels bieten die BreuR-Kur
fr 2.600 bis 4.700 Euro oder mehr an [10].

3 Wirksamkeit

3.1 Klinische Studien

Es gibt nur eine kleine klinische Studie zur Untersuchung der BreuR-Kur, an der acht Tumor-
patienten mit Metastasierungen teilnahmen [13]. Die Studie hatte keine Kontrollgruppe. Die
Autoren berichten Uber zwei Voll- und zwei Teilremissionen, und dass die Patienten sich
wahrend der Intervention besser fuhlten und weniger Schmerzen hatten als erwartet. Ein
Patient verstarb wahrend und zwei weitere verstarben kurz nach Abschluss der Studie. Die
Autoren sehen keinen ursachlichen Zusammenhang zwischen den Todesfallen und der Inter-
vention. Sie behaupten, dass die Studie, ware sie als konventionelle Phase-I-Studie angelegt
worden, Ergebnisse gebracht hatte, die belegen, dass die Breul3-Kur eine effektive Behand-
lung mit geringer Toxizitat fur Patienten mit Tumorerkrankungen im fortgeschrittenen
Stadium sei. Weitere Studien wurden nicht publiziert [13]. Thomar suchte nach potentiellen
Teilnehmern flr eine retrospektive Studie, die Uber einen Erfolg mit der BreuB-Kur berichten
[6].

3.2 Fallserien/-studien

Jungi stellt fest, ohne Daten vorzulegen, dass sich Tumoren in der Regel wahrend des
Fastens verkleinern, aber schneller wachsen, wenn wieder Nahrung aufgenommen wird [14].
Pfortmuller macht ahnliche Aussagen, ebenfalls ohne empirische Daten zu liefern [15].

Die im Internet gefundenen Fallberichte [6, 7, 8, 9] sind nicht valide dokumentiert.

4 Sicherheit

Zur Sicherheit der BreuR-Kur gibt es nicht gentigend publizierte Informationen.

Die ,Schweizerische Gesellschaft fir Onkologie” und die ,Schweizerische Krebsliga“ haben
Dokumentationen zur BreuB-Kur herausgegeben, in denen auf die Verdffentlichung von Senn
und Jungi Bezug genommen und von der Methode abgeraten wird [46, 47].

4.1 Nebenwirkungen

Senn und Jungi berichten Uber mehrere Patienten, bei denen die Breu3-Kur zu einer raschen
und gefahrlichen Kachexie gefuhrt hatte [42]. Douwes et al. beobachteten eine Gewichtsab-
nahme im Bereich von 9 bis 16 kg [13]. Diese beschriebene Mangelerndhrung stellt ein
erhebliches Risiko der Breul3-Methode dar. Mangelernahrung hat bekanntermafien negative
Auswirkungen auf Morbiditat, Mortalitat, Hospitalisationsdauer und Lebensqualitat von
Tumorpatienten [43, 44, 45].



4.4 Warnung

Da BreuB konventionelle Tumortherapien untersagte, kénnten Patienten sich mdglicherweise
von potentiell nutzbringenden Tumortherapien abwenden.
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