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Diabetes ist eine der gesundheitlichen Bedrohungen mit den höchsten Zuwachsraten. 
Die Inzidenz unter Erwachsenen hat sich in den vergangenen 20 Jahren auf 1 von 10 
Erwachsenen verdreifacht. Rund 463 Millionen Menschen leben heute mit Diabetes, die 
meisten von ihnen leiden gemäß den Zahlen der International Diabetes Federation (IDF) 
an Typ-2-Diabetes. 

Über eine Million Kinder und Jugendliche unter 20 Jahren leben 
mit einer Typ-1-Diabetes. Die IDF erwartet, dass die Zahl der 
Erwachsenen mit Diabetes 2030 die Zahl von 578 erreichen wird, 
2045 werden es demzufolge 700 Millionen sein1.

Menschen mit Diabetes müssen die Aufnahme von Kohlehydraten 
und Zucker kontrollieren, um ihre Blutglucose, also ihren Blutzucker 
effektiv zu kontrollieren. Die Blutzuckerkontrolle ist wichtig, denn die 
Komplikationen einer Diabetes sind in erster Linie die langfristigen 
Nebenwirkungen hoher Blutzuckerwerte, Hyperglykämie genannt.

± 1 von 10 Erwachsenen, 
≈ 463 Millionen Menschen, 
leben heute mit Diabetes



Keine Nebenwirkungen hinsichtlich 
Blutzuckerkontrolle
Studien haben gezeigt, dass kalorienarme/-
freie Süßstoffe den Blutzuckerspiegel 
nicht erhöhen2 und dass sie Menschen mit 
Diabetes ohne Risiko konsumieren können.

Meta-Analysen (statistische Auswertungen 
der Ergebnisse mehrerer Studien) 
randomisierter, kontrollierter Studien (solche 
Randomised Controlled Trials, RCT, liefern 
die hochwertigste Beurteilung von Ursache 
und Wirkung) haben bestätigt, dass keine 
der bestehenden Arten von kalorienarmen/-
freien Süßstoffen schädliche Nebenwirkungen 
hinsichtlich der Blutzuckerwerte für die 
Konsumenten haben, egal ob sie Diabetes 
haben oder nicht.3,4,5

Dieses Forschungsergebnis wurde zudem 
von der Europäischen Behörde für 
Lebensmittelsicherheit (EFSA) bestätigt, 
welche die Gesundheitsinformation 
genehmigt hat, derzufolge kalorienarme/-
freie Süßstoffe als Zuckerersatz nach 
dem Verzehr einen geringeren Anstieg 
des Blutzuckerspiegels bewirken als 
zuckerhaltige Lebensmittel und Getränke.6 
Dies Behauptung darf in der EU auf den 
Etiketts von Speisen und Getränken mit 
kalorienarmen/-freien Süßstoffen sowie in 
der Werbung für solche Produkte benutzt 

werden.

2020 haben zwei Auswertungen aller 
verfügbaren Studien keine Anhaltspunkte 
für kurz- oder langfristige Auswirkungen 
des Konsums von kalorienarmen/-freien 
Süßstoffen auf die Blutzuckerwerte oder 
Insulinausschüttung geliefert.4,5 

Beobachtungsstudien haben im Gegensatz 
zu RCT-Studien eine Verbindung zwischen 
höherem Konsum kalorienarmer/-freier 
Süßstoffe und dem Risiko von Diabetes 
oder Stoffwechselsyndromen hergestellt. 
Doch sobald verfälschende Faktoren wie 
Übergewicht oder Adipositas bereinigt 
werden, wird der berichtete Zusammenhang 
bei den meisten Studien insignifikant. 

Es sei zudem angemerkt, dass eine 
„umgekehrter Kausalität“ dazu führen 
kann, fälschlich eine Verbindung zwischen 
höherem Konsum von kalorienarmen/-
freien Süßstoffen und dem Risiko von 
Typ-2-Diabetes oder Stoffwechselstörungen 
herzustellen, da Personen, bei denen ein 
Risiko einer solchen Erkrankung besteht 
oder die bereits Diabetes haben, mit 
höherer Wahrscheinlichkeit kalorienarme/-
freie Süßstoffe konsumieren, um ihren 
Zuckerkonsum zu reduzieren. 

Typ-2-Diabetes

Bei einer Typ-2-Diabetes werden 
die Körperzellen unempfindlich für 
Insulin oder das Hormon wird nicht 
in ausreichender Menge produziert. 
Insulin ist für den Transport von 
Glucose aus dem Blut in die 
Körperzellen erforderlich. Übergewicht 
und eine inaktive Lebensweise sind 
oftmals Faktoren, die zur Bildung einer 
Typ-2-Diabetes beitragen.

Unterstzung für Gewichtsverlust und 
Blutzuckerkontrolle bei Diabetes
Die aktuellen, auf Forschungsergebnissen 
basierenden Richtlinien für Diabetesvorsorge 
und -management in Großbritannien kommen 
zu dem Schluss, dass kalorienarme/-freie 
Süßstoffe empfohlen werden können, da 
sie sich nicht auf den Blutzucker auswirken 
und für Menschen hilfreich sind, die ihre 
Kalorienaufnahme verringern möchten.7,8

Zu einem vergleichbaren Schluss kommt die 
Iberoamerikanische Diabetesvereinigung 
(Asociación Latinoamericana de Diabetes, 
ALAD): Der Konsum von kalorienarmen/-
freien Süßstoffen ist bei Beachtung der 
erlaubten Tagesdosis (ETD; entspricht der 
Menge einer Substanz, die ein Leben lang 
risikofrei konsumiert werden kann) sicher. 
Die Vereinigung erkennt zudem an, dass 
kalorienarme/-freie Süßstoffe Vorteile wie 
eine Reduzierung der Kalorienaufnahme, 
Gewichtsverlust und Blutzuckerkontrolle hat, 
wenn sie als Zuckerersatz im Kontext einer 
strukturierten Diät verwendet werden.9

Ein Konsensbericht der American Diabetes 
Association (ADA) zu Ernährungstherapien 
für Erwachsen mit Diabetes oder Prädiabetes 
kommt ebenfalls zu dem Schluss, dass 
Zuckerersatz durch kalorienarme/-freie 
Süßstoffe eine Senkung der täglichen 
Aufnahme von Kohlehydraten und Kalorien 
bewirken können, was sich wiederum 
positiv auf die Kontrolle von Blutzucker und 
Körpergewicht auswirken kann.10 
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