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Methode/ Substanz 

Aloe vera-Extrakt wird aus dem inneren Blattanteil der Aloe- Pflanze gewonnen. Es 

enthält 200 chemische Substanzen, darunter Mono- und Polysaccharide, Tannine, 

Sterole, organische Säuren, Enzyme, Saponine, Emodin, Vitamine und Mineralien.  

Aloe- Emodin ist ein Anthrachinonderivat.  

 

Aloe vera-Externa werden traditionell bei der Wundheilung eingesetzt. Interna 

werden in der traditionellen fernöstlichen Medizin unter anderem bei 

Magenbeschwerden eingesetzt. Aloe Saft wirkt laxierend. 

 

Da bekannt ist, dass die berichteten Ergebnisse von chinesischen Studien 

unzuverlässig und nicht immer wahrheitsgemäß sind, die angegebene 

Randomisierung teilweise nicht stattgefunden hatte und auch ansonsten Zweifel an 

der Zuverlässigkeit der Berichterstattung bestehen, werden für die Auswertung 

Publikationen aus China und Reviews, die überwiegend solche Studien einschließen, 

nicht berücksichtigt. Gleichermaßen werden Publikationen nicht bewertet, die als 

Kontrollgruppe einen Arm ganz ohne eine Intervention eingeschlossen haben. 

 

Wirksamkeit in Bezug auf den Verlauf der Tumorerkrankung  

In einer kontrollierten Studie erhielten Patienten mit metastasierten soliden Tumoren 

eine Chemotherapie mit oder ohne Aloe vera-Extrakt. Die Aloe vera-Dosis lag oral 

bei 10 mg dreimal täglich. Eingeschlossen wurden Patienten mit Lungenkarzinom, 

kolorektalem Karzinom oder Magen- bzw. Pankreaskarzinom. Nach Angaben der 

Autoren kam es zu einer signifikant höheren Rate an Tumorregressionen sowie 

einem höheren 3-Jahres-Überleben (Lissoni, 2009).  
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Wirksamkeit als supportive Therapie  

Hauttoxizität unter EGFR-Antikörpern 

Ein Fallbericht beschreibt einen 60-jährigen männlichen Patienten mit einem 

Kolonkarzinom und Metastasen, der unter FOLFOX-Chemotherapie mit Cetuximab 

zuerst einen akneiformen Ausschlag im Gesicht entwickelte, obwohl prophylaktisches 

Vitamin K1 mit 0,1% Creme verabreicht wurde. Er erhielt topisches Corticosteroid 

und niedrig dosiert Doxycyclin. Die Läsionen breiteten sich auf dem Stamm aus. Statt 

topischem Vitamin-K1-Creme, topischen Steroiden und Doxycyclin-Tabletten setzte 

er ein Aloe-Vera-Extrakt. Die Läsionen gingen signifikant zurück (Gurbuz, 2021). 

 

Hand-Fuß-Syndrom 

In einer randomisierten, einfach verblindeten Phase-II-Studie wurden Patienten, die 

mit Capecitabin behandelt wurden, im Verhältnis 1:1 in einem Viererblock 

randomisiert. Die Behandlungsgruppe (n=30) erhielt sowohl Aloe-Vera-Gel als auch 

10 %ige Harnstoffcreme, während die Kontrollgruppe (n=31) 10%ige Harnstoffcreme 

erhielt. In der Gruppe mit Aloe vera plus 10%iger Harnstoffsalbe waren 86,7% der 

Patienten von Grad 0-1 Hand-Fuß-Syndrom (HFS) und 13,3% von Grad 2-3 HFS 

betroffen, in der Gruppe mit 10%iger Harnstoffsalbe waren es 64,5% mit Grad 0-1 

HFS und 35,5% mit Grad 2-3 (p=0,045). Es zeigte sich kein statistischer Unterschied 

in der Lebensqualität zwischen den beiden Gruppen (Wanichtanom, 2024). 

 

Orale Mukositis, Xerostomie 

Eine kontrollierte Untersuchung an 26 Kopf-Hals-Tumorpatienten zeigt eine positive 

Wirkung einer Aloe-Mundspülung (Sahebjamee, 2015). Auch zur Linderung der 

Xerostomie und der dentalen Folgeschäden wurden erste Studien vorgelegt (Atashi, 

2018; Mohsin, 2017). 

 

26 Kinder mit akuter lymphoblastischer Leukämie (ALL), erhielten während der 

Chemotherapie randomisiert Aloe-Vera oder Natriumbicarbonat mittels 

Schwammstiften auf die Mundschleimhaut. Die orale Mukositis trat in der 

Placebogruppe früher auf. Ihr Grad war in der Aloe-Vera-Gruppe geringer als in der 
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Natriumbicarbonat-Gruppe, allerdings war der Unterschied nur zu bestimmten 

Messzeitpunkten statistisch signifikant (2., 3., 4. und 7. Woche) (Alkhouli, 2020). 

 

Radiogene Dermatitis 

Zwei Metaanalysen mit fünf, beziehungsweise 13 randomisiert- kontrollierten Studien 

ergaben keinen Hinweis auf eine positive Wirkung von Aloe vera-Extrakt auf die 

Hauttoxizität bei topischer Anwendung während einer Bestrahlung (Ferreira, 2017; 

Richardson, 2005) im Vergleich zur Anwendung nicht definierter Substanzen.  

 

In einer doppelblind randomisierten Studie erhielten 76 Frauen während 

Strahlentherapie wegen Mammakarzinom zweimal täglich lokal ein Aloe-Vera-Gel 

bzw. ein Placebo. Die Intervention wurde abgebrochen, wenn Symptome einer 

Dermatitis ersten Grades anhand der RTOG-Kriterien beobachtet wurden. Die 

Dermatitis begann im Durchschnitt  in der Kontrollgruppe nach 6,45 und in der 

Interventionsgruppe nach 12,26 Bestrahlungen (p=0,0001) (Mahtab, 2020). 

 

In einem systematischen Review aus 16 Studien mit 1994 Patientinnen wurde eine 

Meta-Analyse mit 10 klinischen Studien mit 562 Brustkrebspatientinnen zur 

Vorbeugung von Radiodermatitis mit Calendula, Silymarin oder Aloe Vera 

durchgeführt. Silymarin zeigte positive Wirkungen bei der Milderung der Schäden 

durch Radiodermatitis, während die Wirksamkeit von Calendula und Aloe vera bei 

der Behandlung von Radiodermatitis nicht ausreichend belegt ist (Que, 2024). 

 

Radiogene Mukositis 

In einer randomisierten, Placebo kontrollierten Studie erhielten 42 Patienten während 

Beckenbestrahlung eine Salbe mit Aloe vera 3% oder Placebo über 6 Wochen. 

Endpunkt waren rektale Blutungen, abdominelle oder rektale Schmerzen, Diarrhö, 

Stuhldrang, akute Toxizität nach RTOG, Einfluss auf den Lebensstil, CRP und 

psychosozialer Status. Aloe vera hatte einen signifikanten Einfluss auf Diarrhö 

(p<0,001), rektale Blutungen (p<0,001), Stuhldrang (p=0,001) und den Lebensstil-

Score (p<0,001) sowie CRP, das auch noch nach 6 Wochen Follow up vermindert 

war (p=0,009) (Sahebnasagh, 2020) 
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In einer weiteren randomisierten, placebokontrollierten Studie mit 20 

Darmkrebspatienten unter Bestrahlung wurde das Studiendesign wiederholt (1g 

zweimal täglich 3% Aloe Vera oder Placebo-Salbe über 6 Wochen). Als Endpunkte 

wurde primär die Entwicklung der Strahlenproktitis untersucht sowie sekundär die 

Lebensqualität, der psychosoziale Status (Depression und CRP). Über die Zeit 

verbesserten sich die Endpunkte Diarrhö (p=0,029), Lebensstil (p=0,04) und die 

Depressionswerte (p=0,008) mit Aloe Vera signifikant und der CRP nahm ab 

(Sahebnasagh, 2022). 

 

In dieser klinischen Doppelblindstudie, die im Jahr 2019 an 75 Patienten mit Kopf-

Hals-Krebs durchgeführt wurde, wurden die Patienten nach dem Zufallsprinzip zwei 

Gruppen zugeteilt, die jeweils dreimal täglich mit 5 ml Aloe vera bzw. der gleichen 

Dosis Placebo-Mundwasser gurgeln sollten. Anschließend wurden die Häufigkeit und 

der Schweregrad von oraler Mukositis bewertet und zwischen den beiden Gruppen 

über 6 Wochen Radiotherapie (RT) verglichen. Es gab keinen signifikanten 

Unterschied zwischen den beiden Gruppen in Bezug auf den Schweregrad von 

oraler Mukositis von der 1. bis zur 3. Woche der RT (p>0,05). In den darauffolgenden 

Wochen war der Schweregrad von oraler Mukositis jedoch in der Aloe vera-Gruppe 

im Vergleich zur Placebo-Gruppe signifikant geringer (p<0,05) (Najafizade, 2024) 

 

Interaktionen 

Saft aus Aloe vera inhibiert CYP3A4 und CYP2D6.  

 

Unerwünschte Wirkungen 

Nebenwirkungen lokaler Anwendungen sind nicht bekannt. Dies gilt insbesondere im 

Haut- und Mundschleimhautbereich. 

Systemische Nebenwirkungen sind Magen-Darm-Beschwerden, Übelkeit und 

Erbrechen sowie eine Flush-Symptomatik. Aufgrund des Emodin-Gehaltes kann es 

zu Durchfällen kommen. Als Kasuistiken sind ein Patient mit akutem Nieren- und 

Leberversagen (Luyckx, 2002) und eine Patientin mit einer Hypokaliämie (Baretta, 

2009) beschrieben.   
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Unter der Einnahme von Aloe vera wurden Schilddrüsenfehlfunktionen, eine 

Hepatitis sowie eine vermehrte perioperative Blutungsneigung beschrieben. Es 

scheint eine antagonisierende Wirkung auf Plättchen vorzuliegen (Guo, 2016; Lee, 

2004; Pigatto, 2005; Rabe, 2005).  

 

Mehrere Tierversuche deuten auf eine karzinogene Wirkung hin, möglicherweise sind 

die Anhrachinone hierfür verantwortlich (Boudreau, 2013; Guo, 2016; 

NationalToxicologyProgram, 2010; Pandiri, 2011). Die Internationale Agentur für 

Krebsforschung stuft Aloe vera als möglicherweise kanzerogen ein. Die Datenlage ist 

allerdings schwach. 

 

Kontraindikationen 

Nicht bekannt. 

 

Fazit 

Verlässliche Daten, die eine antitumorale Aktivität von Aloe Vera nachweisen 

existieren nicht. Auf Grund der Kanzerogenität im Tierversuch ist die Einnahme von 

Aloe vera Extrakten nicht zu empfehlen. 

Die Datenlage zur Verminderung von therapieinduzierter Mukositis (oral/rektal) oder 

Dermatitis ist schwach. Die topische Anwendung verbessert ein Hand-Fuß-Syndrom 

unter Capecitabin nicht. Unerwünschte Wirkungen sind in der Regel gering 

ausgeprägt und insgesamt selten.  
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Die Faktenblätter sind nach Kriterien der Evidenzbasierten Medizin erstellt. Angaben 

beziehen sich auf klinische Daten, in ausgewählten Fällen werden präklinische Daten 

zur Evaluation von Risiken verwendet. Um die Informationen kurz zu präsentieren, 

wurde auf eine abgestufte Evidenz zurückgegriffen. Im Falle, dass systematische 

Reviews vorliegen, sind deren Ergebnisse dargestellt, ggf. ergänzt um Ergebnisse 

aktueller klinischer Studien. Bei den klinischen Studien wurden bis auf wenige 

Ausnahmen nur kontrollierte Studien berücksichtigt. Die Recherche erfolgte 

systematisch in Medline ohne Begrenzung des Publikationsjahres mit einer 

Einschränkung auf Publikationen in Deutsch und Englisch. 


