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Budwig-Diät

Die Kapitel zu komplementären und alternativen Therapieverfahren wurden auf der Grundlage 
von Übersetzungen der evidenzbasierten Zusammenfassungen (CAM Summaries) des europäi­
schen Projektes CAM Cancer  erstellt. Diese sind strukturierte Übersichtsarbeiten, in denen 
Daten zu Grundlagen und Anwendung komplementärmedizinischer Verfahren in Form von 
kurzen Monographien aufbereitet wurden.

Stand: Juli 2017

Erstellung der Leitlinie:

Regelwerk
Interessenkonflikte

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

Luc Geeraert (Englische Originalversion: CAM-Cancer Consortium. Budwig diet [online docu­
ment]. http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Dietary-approaches/Budwig-diet  - Januar 
29, 2016). Übersetzung und Ergänzungen durch KOKON - Kompetenznetz Komplementärmedi­
zin in der Onkologie.

1 Zusammenfassung

Die Budwig-Diät entspricht einer speziellen laktovegetarischen Ernährungsweise, deren Kern­
element eine Öl-Eiweißmischung aus Leinöl mit Hüttenkäse bzw. Quark ist.

Allgemeine Regeln der Diät sind Naturbelassenheit der Nahrungsstoffe, reichlich Fett in Form 
von kaltgepresstem Leinöl und einem Streichfett auf Leinölbasis, dazu Eiweiß in Form von 
Quark. Zusätzlich sollen frisch gepresste Säfte und Kräutertees eingesetzt werden.

Diese diätetische Kost wird von Dr. J. Budwig (1908-2003), einer deutschen Pharmazeutin, bei 
allen Krankheiten empfohlen. Auch beim Gesunden soll sie und insbesondere der regelmäßige 
Genuß von Leinöl und Quark die Gesundheit erhalten. Nach Ansicht von Budwig, ist der Verzehr 
künstlich veränderter Fette die Hauptursache der meisten Krankheiten und insbesondere von 
Krebserkrankungen. Budwigs Theorie zufolge hat die Kombination von mehrfach ungesättigten 
Fettsäuren mit Sulfhydryl-haltigen Proteinen Einfluss auf die Entstehung und das Wachstum von 
malignen Tumoren.

In der wissenschaftlichen Fachliteratur sind keine klinischen Studien oder Kasuistiken zur 
Budwig-Diät veröffentlicht und die Theorie entpricht nicht mehr dem aktuellen Kenntnisstand 
der Ernährungsforschung und der Krebsprävention. Da entsprechende Studien fehlen, läßt sich 
auch nicht sicher sagen, dass eine solche Diät zumindest nicht schadet. Aus ernährungswissen­
schaftlicher Sicht besteht als Hauptkritikpunkt an der Budwig Diät, dass der Energiegehalt und 
der Fettgehalt deutlich über den von Fachgesellschaften empfohlenen Mengen liegen.

2 Grundlagen

2.1 Beschreibung

Die Budwig-Diät ist in mehreren von Johanna Budwig verfassten Büchern beschrieben [1- 5], 
von denen drei auch ins Englische übersetzt wurden [3- 5].

http://www.cam-cancer.org
http://www.cam-cancer.org
https://www.onkopedia.com/onkopedia/de/hinweise/erstellung-von-leitlinien-1
https://www.onkopedia.com/onkopedia/de/hinweise/interessenskonflikte
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Dietary-approaches/Budwig-diet
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Dietary-approaches/Budwig-diet
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Dietary-approaches/Budwig-diet
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Dietary-approaches/Budwig-diet
http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Dietary-approaches/Budwig-diet
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2.3 Zusammensetzung

Die Budwig-Diät entspricht im Prinzip einer laktovegetarischen Ernährungsweise mit Obst und 
Gemüse, Vollkorn und Nüssen und hat als weiteren Grundbestandteil eine spezielle Mischung 
aus frisch geschroteten Leinsamen (Samen des Flachses [Linum usitatissimum), Leinöl und fett­
armem Hüttenkäse oder Quark. . Nach den Diätvorschriften sollen die Nahrungsmittel frisch 
sein, vorzugsweise aus biologischem Anbau stammen und nach Möglichkeit roh oder nur sanft 
gegart verzehrt werden. Raffinierter Zucker, Fleisch, Fisch, gehärtete und tierische Fette, Spiri­
tuosen, Koffein, Weißmehl und behandelte Getreideprodukte, Konservierungsstoffe, industriell 
verarbeitete Lebensmittel und Rauchen sind nicht erlaubt.

2.5 Geschichte

In den 1950er Jahren entwickelte die deutsche Chemikerin Johanna Budwig eine Diät, deren 
Grundbestandteil von einer speziellen Kombination mehrfach ungesättigter Fettsäuren aus 
Leinsamen mit Sulfhydryl-haltigen Proteinen aus Hüttenkäse oder Quark gebildet wird [5, 6].

Nach der zugrundeliegenden Theorie von Budwig , werden Tumorerkrankungen u.a. von 
„mangelhafter Zellreifung und unvollständigem Zellwachstum“ bzw. einer „eingeschränkten 
Zellatmung“ verursacht. Budwig ging außerdem davon aus, dass industriell verarbeitete Fette 
und Öle eine wichtige Rolle bei der Kanzerogenese spielen. Die spezielle Mischung mehrfach 
ungesättigter Fettsäuren aus Leinsamen mit Sulfhydryl-haltigen Proteinen aus Hüttenkäse oder 
Quark, die den Kern ihrer Diät bilden, soll das normale Zellwachstum und die normale Funktion 
geschädigter Zellen wiederherstellen können, indem die geschädigten Gewebe „reoxygeniert“ 
werden [3, 6].

Die Theorie Budwigs basierte auf inzwischen überholten Ergebnissen ihrer Grundlagenfor­
schung zu Fettsäuren [7].

2.6 Indikationen

Budwig behauptete, bei der Behandlung von Tumorerkrankungen mit ihrem Vorgehen eine 
hohe Erfolgsquote erzielt zu haben, legte jedoch keine wissenschaftlichen Belege vor, die ihre 
Behauptungen stützten.

Derzeit gibt es zahlreiche Websites und Blogs, die diese Diätform propagieren. Diesen zufolge 
soll es mit der Budwig-Diät möglich sein, die meisten Tumorerkrankungen erfolgreich rückgän­
gig zu machen. Diese Aussagen lassen sich jedoch so gut wie nie auf ihre Quellen zurückverfol­
gen, sind von wechselnder Qualität und enthalten Mängel wie kurze Nachbeobachtungszeiten, 
subjektive Zielgrößen, gleichzeitige konventionelle Therapie etc. und sind daher nicht zuverläs­
sig.

2.7 Wirkmechanismen

Die Budwig-Diät ist eine laktovegetarische Ernährungsweise, die zahlreiche Nahrungsbestand­
teile wie komplexe Kohlenhydrate, Ballaststoffe, Vitamine und sekundäre Pflanzenstoffe enthält.

Damit entspricht sie in Teilen den internationalen Empfehlungen, die zu einer ausgewogenen 
und abwechslungsreichen (ovo)-lakto-vegetarischen Ernährung als Dauerkost raten. Der hohe 
Gehalt an Nährstoffen, Ballaststoffen (und daher gleichzeitig wenig Stärke) in einer solchen 
Kost führt zu einem hohen Sättigungsgrad und mindert das Risiko für viele ernährungsbedingte 
Krankheiten [8].
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Gegenüber diesen Empfehlungen weist die Budwig-Diät durch den Anteil an Leinöl eine deutlich 
höhere Energiedichte auf. Leinöl ist eine wichtige Quelle für essentielle, langkettige Omega-3-
Fettsäuren, deren wichtigste Vertreter die die Alpha-Linolensäure (ALA), die Eicosapentaen­
säure (EPA) und die Docosahexaensäure (DHA) sind. Für die Zufuhr von Omega-3-Fettsäuren 
wird für Erwachsene empfohlen, dass ca. 0,5 % der täglich aufgenommenen Gesamtenergie in 
Form von Omega-3-Fettsäuren aufgenommen werden sollte [9].

Die Ergebnisse epidemiologischer Studien legen nahe, dass ein höherer Anteil von EPA und 
DHA in der Ernährung gegenüber anderen, mehrfach ungesättigten Fettsäuren das Erkran­
kungsrisiko für Brust-, Darm- und Prostatakrebs mindert. Dies gilt insbesondere Omega-3-Fett­
säuren aus Kaltwasserfischarten. Als mögliche Wirkmechanismen werden eine Reduktion proin­
flammatorischer Lipidmetaboliten (Prostaglandin E2) und NF-κB induzierter Zytokine sowie eine 
verminderte Aktivität von Wachstumsrezeptoren durch alterierte Membranlipiden diskutiert. Die 
anabolischen und Insulin-fördernden Wirkungen von EPA and DHA werden als Wirkmechanis­
men auf die Verminderung der Muskelmasse und des Gewichtsverlust angesehen [10, 11].

Als mögliche Wirkmechanismen der postulierten Effekte des Leinsamens können die im Tiermo­
dell beschriebenen Wirkungen auf die Expression epithelialer Adhäsionsproteine (z.B. E-Cadhe­
rin) diskutiert werden [12].

2.8 Verbreitung

Zur Prävalenz der Anwendung stehen keine genauen Daten zur Verfügung, aber die Budwig-
Diät ist besonders in Europa und in den USA verbreitet.

2.10 Kosten

Die Kosten für die Durchführung der Budwig-Diät zu Hause entsprechen den durchschnittlichen 
Ausgaben für die Ernährung oder liegen darunter, da Grundnahrungsmittel wie Fleisch, Fisch, 
Zucker, Weißmehl, verarbeitete Lebensmittel, Margarine und Butter, und auch Alkohol nicht 
erlaubt sind. Diese werden ersetzt durch Gemüse aus biologischem Anbau, Vollkornprodukte, 
Hüttenkäse oder Quark und Leinsamen. Die Kosten für eine „Budwig-Ku“r in einer Spezialklinik 
können sich jedoch auf mehrere Tausend Euro belaufen.

Videoanleitungen zur Zubereitung von Mahlzeiten nach den Vorschriften der Budwig-Diät sind 
online abrufbar [13].

3 Wirksamkeit

In der Fachliteratur wurden keine klinischen Studien oder Kasuistiken zur Budwig-Diät in der 
Krebsprävention oder -therapie veröffentlicht.

3.1 Einsatzgebiet I

4 Sicherheit

Pflanzliche Nahrungsmittel enthalten nur sehr geringe Mengen an Vitamin B12. Eine ovo-lakto-
vegetarische Ernährung enthält mit Eiern und Käse zwei Quellen für Vitamin B12, die allerdings 
einen erhöhten Bedarf nicht abdecken können. Da eine vegetarische Kost reich an Folaten ist, 
können die Auswirkungen eines Vitamin B12 Mangels oft maskiert werden, bis neurologische 
Symptome auftreten [14]. Aus diesen Gründen sollten Menschen, die sich vegetarisch, oder 
nach einer ähnlichen Kostform, wie bspw. der Budwig-Diät ernähren, auf eine ausreichende 
Zufuhr von Vitamin B12 durch Nahrungsergänzungsmittel achten [15].
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4.1 Nebenwirkungen

Durch die Schleimstoffe in den Schalen binden Leinsamen im Darm Wasser, wirken als als 
Quellmittel und haben laxierende Effekte. Daher ist auf eine adäquate Flüssigkeitszufuhr zu 
achten.

Leinsamen enthält zyanogene Glykoside, die nach Hydrolyse im Darm Blausäure freisetzen 
können. Bei Aufnahme normaler Mengen von Leinsamen ist die resorbierte Menge von Blau­
säure jedoch als unbedenklich einzuschätzen [16, 17].

Allergien gegen Inhaltstoffe von Leinsamen wurden berichtet, sind aber sehr selten [18].

4.2 Kontraindikationen

Bei Ileus oder Stenosen im Gastrointestinaltrakt sind Leinsamen kontraindiziert.

4.3 Interaktionen

Leinsamen können oral eingenommen Medikamente adsorbieren und damit die Wirkung beein­
flussen. Aus diesem Grund sollte Leinsamenschrot (nicht Leinöl) nur deutlich zeitversetzt zu 
Medikamenten eingenommen werden [7].

4.4 Warnung

Da die aktuellen Kenntnisse für eine positive Assoziation zwischen der Energiedichte der 
Nahrung und dem Körpergewicht sprechen, kann ein Ernährungsmuster mit hoher Energie­
dichte zu Übergewicht führen. Fachgesellschaften empfehlen, dass, dass Maßnahmen zur 
Gewichtskontrolle die Energiedichte der Nahrung berücksichtigen sollten.
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Bearbeitung der deutschen Version erfolgte durch KOKON und wurde durch CAM-CANCER frei­
gegeben.
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