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Er nähr ung bei  Tumorpat ienten

Die Genetik können wir nicht verän-

dern. Mit einer gesunden und ab-

wechslungsreichen Ernährung haben

wir jedoch die Möglichkeit, das Risiko

für eine Krebserkrankung zu reduzie-

ren. Bei Milch und Milchprodukten ist

die Beweislage kontrovers. Im Übri-

gen sind nicht alle Krebsarten gleich

stark mit Nahrungs- und Verhaltensfak-

toren assoziiert. 

Karin Wehrmüller

Tierische Fette werden zum Teil im-
mer noch als Risikofaktor für Krebs ge-
nannt, obwohl die aktuelle Datenlage
dies nicht belegt. Es sind wahrschein-
lich nicht die tierischen Fette per se,
die als Promotor wirken, sondern der
Zusammenhang mit einer erhöhten
Gesamtenergie- oder Gesamtfettauf-
nahme (1, 2). Die IGF-(Insulin-like
growth factor-)Konzentration (kann
mitogen sein) im Plasma ist nach dem
Konsum von Milch und Milchproduk-
ten erhöht. Diese Reaktion ist jedoch
nicht spezifisch für Milchprodukte,
sondern tritt nach dem Konsum der
meisten protein- oder energiereichen
Lebensmittel ein. Die IGF-Zufuhr aus
der Milch selbst ist verschwindend
klein im Vergleich zur endogenen Pro-
duktion (1, 3). In der Schweiz und der
EU sind Hormongaben zur Leistungs-
steigerung an landwirtschaftliche Nutz-
tiere verboten.

Krebs ist eine vielschichtige Krankheit
Die Datenlage über den Zusammen-

hang von Milch und Milchprodukten
und verschiedenen Krebsarten ist sehr
widersprüchlich. Zum einen sind
Milchprodukte eine heterogene Le-
bensmittelgruppe, zum anderen ist
Krebs eine vielschichtige Krankheit,
die zu einem grossen Teil von den Ge-
nen beeinflusst wird. Die aktuelle Da-
tenlage konnte die positive Korrela-
tion von Milch und Milchprodukten
und Eierstock- und Brustkrebs (6)

nicht bestätigen. Auch bei Prostata-
krebs wird ein zunehmendes Risiko bei
einem erhöhten Konsum von Milch-
produkten sehr widersprüchlich beur-
teilt (1, 3). Basierend auf neueren Stu-
dienergebnissen scheint dagegen ein
hoher Konsum von Milch und Milch-
produkten gegenüber einem tiefen
Konsum das Dickdarmkrebsrisiko ein
wenig zu senken (4). 

Milch und Milchprodukte sind gute
Quellen von Nährstoffen wie Kalzium,
Buttersäure, CLA (konjugierte Linol-
säure), Sphingolipiden, Molkenprotei-
nen und bioaktiven Peptiden oder Pro-
biotika, die in der Krebsprävention
eine Rolle spielen könnten (5–7). Kal-
zium bindet Fett und sekundäre Gal-
lensäuren im Darmlumen und lässt so
deren zellschädigende Aktivität ver-
schwinden. Es wurde gezeigt, dass der
Effekt bei Kalzium aus der Milch aus-
geprägter war als mit supplementier-
tem Kalziumkarbonat (8). Gemäss
neuen Erkenntnissen reduziert Kal-
zium das Risiko von Dickdarmadeno-
men auch durch direkte zelluläre
Funktionen, zum Beispiel durch In-
duktion der Apoptose und Hemmung
der Proliferation (9).

CLA und Sphingolipide
Milchfett enthält gleich mehrere

Substanzen, die das Krebsrisiko, zu-
mindest im Tierversuch, senken – un-
ter anderem konjugierte Linolsäuren
(CLA) und Sphingolipide (10, 11).
CLA kommt praktisch nur im Milch-
und Körperfett von Wiederkäuern vor.
Studien mit Tieren und an Zellkultu-
ren deuten auf eine antikanzerogene

Wirkung von CLA in Dickdarm und
Brustgewebe hin (12, 13). Je nach
Höhenlage und Fütterung enthält
Kuhmilch 0,2 bis 4 g CLA pro 100 g
Milchfett.

Milch und Milchprodukte tragen
etwa ein Drittel zur täglichen Sphingo-
lipid-Aufnahme bei. Die während der
Verdauung entstehenden bioaktiven
Substanzen Sphingosin und Ceramid
regulieren den Zellzyklus (14–16).
Mehrere Tiermodelle zeigten, dass
die Dickdarm-Kanzerogenese durch
Sphingolipid-Supplementierung bei
chemisch induziertem Krebs gehemmt
wurde (17–19). 

Molkenproteine
Basierend auf epidemiologischen

Daten und Laborstudien hängt eine
hohe Proteinzufuhr mit einem erhöh-
ten Krebsrisiko zusammen (20). Milch-
produkte enthalten aber auch antikan-
zerogen wirkende Eiweisse wie zum
Beispiel Molkenproteine. Da Molken-
proteine Substrate für die Synthese
von Glutathion liefern, erhöht deren
Konsum die Glutathionkonzentration
im Gewebe. Glutathion ist wiederum
Substrat für Enzyme, die Krebspromo-
toren (z.B. freie Radikale, reaktiven
Sauerstoff) unschädlich machen (20).
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