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Auch Dinkel kann Allergien auslösen - Wissenstand der Bevölkerung zu Dinkel 
als Weizenart ist niedrig 
 
Stellungnahme Nr. 001/2023 des BfR vom 13. Januar 2023 (Bewertungsstand 30. November 
2020) 
 
Bei vorverpackten Lebensmitteln müssen die vierzehn häufigsten Auslöser von Allergien und 
Unverträglichkeiten stets im Zutatenverzeichnis aufgeführt sein. Darunter fallen unter anderem 
glutenhaltige Getreide wie Weizen, Roggen, Gerste und Hafer. Dinkel ist eine Weizenart und 
muss laut Lebensmittelinformations-Verordnung namentlich mit „Weizen“ gekennzeichnet wer-
den. Es reicht nicht aus, im Zutatenverzeichnis nur Dinkel anzugeben.   
 
Das Bundesinstitut für Risikobewertung (BfR) hat die Relevanz der Kennzeichnung von Dinkel 
als Weizenart im Zutatenverzeichnis im Hinblick auf den Gesundheitsschutz der Bevölkerung 
bewertet. Dabei stellte sich die Frage, ob handelsüblicher Dinkel die gleiche Allergenität wie 
handelsüblicher Weizen aufweist und wenn ja, ob dies den Verbraucherinnen und Verbrau-
chern bewusst ist. Des Weiteren stellte sich die Frage, ob bekannt ist, dass es sich bei Dinkel 
um eine Weizenart handelt. 
 
Das BfR kommt zu dem Schluss, dass es bislang keine veröffentlichten, aussagekräftigen kli-
nischen Daten gibt, die ein geringeres allergenes Potenzial von Dinkel gegenüber handelsübli-
chem Weizen belegen würden. Zudem besteht zwischen Dinkel und Weichweizen ein relativ 
hoher Grad der Übereinstimmung in den potenziell allergieauslösenden Bestandteilen (Eiweiß-
molekülen), weshalb eine ähnliche Allergenität zu erwarten ist. 
 
Um den Kenntnisstand der Bevölkerung zu Dinkel und Weizen zu erheben, führte das BfR 
eine repräsentative telefonische Umfrage durch. Nur die Hälfte der Befragten gaben demnach 
an, dass Dinkel zur Gattung des Weizens gehört. Von einer vergleichbaren Allergenität des 
Dinkels im Vergleich zu Weizen ging nur etwa jede fünfte befragte Person aus.  
 
Da in einigen Medien kommuniziert wird, Dinkel sei weniger allergen als Weizen, kann nicht 
ausgeschlossen werden, dass Weizenallergikerinnen und -allergiker ohne ärztliche Rückspra-
che auf Dinkelprodukte zurückgreifen. Unabhängig von der Allergenität dieser Produkte wäre 
es auch für Personen, die aus anderen Gründen Weizenprodukte meiden möchten, wichtig zu 
wissen, dass Dinkel eine Weizenart ist.  
 
Aus Sicht der gesundheitlichen Risikobewertung sowie aus Transparenzgründen empfiehlt 
das BfR, bei der Pflicht-Allergenkennzeichnung von Dinkel eindeutig darauf hinzuweisen, dass 
es sich hierbei um eine Weizenart handelt.  
 
  
1 Gegenstand der Bewertung 

Nach Artikel 21 Absatz 1 Buchstabe a der Verordnung (EU) Nr. 1169/2011 betreffend die In-
formation der Verbraucherinnen und Verbraucher über Lebensmittel (LMIV) sind Stoffe oder 
Erzeugnisse, die Allergien oder Unverträglichkeiten auslösen, bei vorverpackten Lebensmit-
teln grundsätzlich im Zutatenverzeichnis aufzuführen, „und zwar unter genauer Bezugnahme 
auf die in Anhang II aufgeführte Bezeichnung des Stoffes oder Erzeugnisses“. 
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Das Lebensmittelkennzeichnungsrecht wurde mit der LMIV auf EU-Ebene harmonisiert. Mit 
der Delegierten Verordnung (EU) Nr. 78/2014 der Kommission vom 22. November 2013 zur 
Änderung der Anhänge II und III der LMIV hat die EU-Kommission den ursprünglich missver-
ständlichen Wortlaut des Anhangs II Nr. 1 der LMIV korrigiert und klargestellt, dass es sich bei 
Dinkel um eine Weizenart handelt. Dort heißt es nun wie folgt: „1. Glutenhaltiges Getreide, na-
mentlich Weizen (wie Dinkel und Khorasan-Weizen), Roggen, Gerste, Hafer oder Hybrid-
stämme davon, sowie daraus hergestellte Erzeugnisse (…)“1. 
 
Der Deutsche Allergie- und Asthmabund weist auf seiner Homepage darauf hin, dass Dinkel 
kein allgemeingültiger Ersatz für Weizen sei, da die Allergieauslöser nahezu identisch seien.2  
 
Vor diesem Hintergrund hatte sich das BfR mit folgenden Fragen auseinanderzusetzen:  
 
1. Ist wissenschaftlich belegt, dass handelsüblicher Dinkel die gleiche Allergenität aufweist 

wie handelsüblicher Weizen oder ist eine Unterscheidung zwischen Dinkel und Weizen 
aus Sicht der Kennzeichnung tolerierbar oder sogar erforderlich? 
 

2. Sofern wissenschaftlich belegt ist, dass handelsüblicher Dinkel die gleiche Allergenität wie 
handelsüblicher Weizen aufweist, ist dies den Verbraucherinnen und Verbrauchern be-
wusst? Ist es aus wissenschaftlicher Sicht vertretbar, hier allein den Kenntnisstand von 
Personen, die auf Weizenprotein allergisch reagieren, zugrunde zu legen? 

 
3. Ist den Verbraucherinnen und Verbrauchern bewusst, dass es sich bei Dinkel um eine 

Weizenart handelt? 
 
 
2 Ergebnis 

Da Dinkel und Weichweizen aus derselben Gattung Triticum stammen, besteht ein hoher Pro-
zentsatz an Homologie zwischen den Proteinen des Dinkels und denen des Weichweizens.  
 
Dem BfR liegen derzeit keine aussagekräftigen klinischen Daten vor, die grundsätzlich ein ge-
ringeres allergenes Potential von Dinkel gegenüber Weichweizen (auch als Saat-, Brot,- und 
Backweizen bezeichnet) belegen würden. Da handelsüblicher Dinkel demzufolge eine ähnli-
che Allergenität aufweisen könnte wie handelsüblicher Weizen, empfiehlt das BfR bei der Al-
lergenkennzeichnung eindeutig darauf hinzuweisen, dass es sich bei Dinkel um eine Weizen-
art handelt.  
 
Eine im November 2020 im Auftrag des BfR durchgeführte repräsentative, telefonische Ver-
braucherbefragung zeigte, dass der Kenntnisstand in Bezug auf die Getreideklassifikationen 
innerhalb der Bevölkerung in Deutschland gering ist und dass nur etwa ein Fünftel der Befrag-
ten (22 %) annahmen, dass handelsüblicher Dinkel eine vergleichbare Allergenität wie han-
delsüblicher Weizen aufweist. Ebenso zeigte sich, dass unter denjenigen Befragten, die Dinkel 
der Getreidegattung des Weizens zuordneten, nur etwa ein Drittel (32 %) auch annahmen, 

                                              

 
1 https://eur-lex.europa.eu/legal-content/DE/TXT/PDF/?uri=CELEX:32014R0078&rid=1, abgerufen am 21.11.2020 
2 https://www.daab.de/ernaehrung/nahrungsmittel-allergien/ausloeser/uebersicht/weizen/, abgerufen am 21.11.2020 
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dass von beiden Getreiden dieselbe Allergenität ausgeht. Das Wissen darüber, dass Dinkel 
zur Gattung des Weizens gehört, ist somit nicht zwangsläufig mit der Kenntnis verbunden, 
dass beide Getreidearten wahrscheinlich eine vergleichbare Allergenität aufweisen. 
 
Die vorliegende Studie unterschied nicht zwischen Personen, die auf Weizenprotein allergisch 
reagieren, und solchen, die nicht auf Weizenprotein allergisch reagieren. Aus dieser Befra-
gung lassen sich somit keine Aussagen über den Wissensstand der Gruppe von Allergikerin-
nen und Allergikern ziehen. Angesichts dessen ist nicht auszuschließen, dass einige Wei-
zenallergikerinnen und -allergiker durch die Kommunikation in einigen Medien, in denen 
suggeriert wird, Dinkel sei weniger allergen als Weizen, möglicherweise auf Dinkelprodukte 
zurückgreifen. Aber auch für Verbraucherinnen und Verbraucher, die aus anderen Gründen 
Weizenprodukte meiden möchten, sollte eindeutig gekennzeichnet werden, dass Dinkel eine 
Weizenart ist.  
 
Daher hält das BfR eine klare Formulierung in der Kennzeichnung, dass Dinkel ein Weizenge-
treide ist, für wichtig und sinnvoll. Mit Blick auf die Empfehlung des Arbeitskreises Lebensmit-
telchemischer Sachverständiger der Länder und des Bundesamtes für Verbraucherschutz und 
Lebensmittelsicherheit (ALS) aus dem Jahr 2019 schlägt das BfR vor, Dinkelmehl künftig als 
„Dinkelmehl (eine Weizenart)“ zu kennzeichnen, wobei der Begriff „Dinkelmehl“ ggf. auch 
durch den allgemeineren Ausdruck „Dinkel“ ersetzt werden könnte, so dass es dann heißen 
würde „Dinkel (eine Weizenart)“ oder „Mehl aus Dinkel (eine Weizenart)“.  
 
 
3 Begründung  

3.1 Gattung Weizen (Triticum L.) 
 
Die Gattung Weizen (Triticium L.) gehört zur Familie der Süßgräser. Zu den Weizenarten ge-
hören Weichweizen (Triticum aestivum L.), Hartweizen (Triticum turgidum subsp. durum), Din-
kel (Triticum aestivum L. subsp. spelta), Einkorn (Triticum monococcum) und Emmer (Triticum 
dicoccum).  
Dinkel (Triticum aestivum L. subsp. spelta) und Weichweizen wie Saat-, Brot- oder Backwei-
zen (Triticum aestivum L. subsp. aestivum) stellen Unterarten der Art Weichweizen (Triticum 
aestivum L.) dar (Münzing, 2008).  
 
Die Gattung des Weizens wird in drei Abstammungslinien untergliedert, die sich auf den Po-
lyploidie-Grad3 der jeweiligen Arten beziehen: Die Einkorn-Reihe besitzt einen diploiden Chro-
mosomensatz (T. monococcum, 14 Chromosomen, Genom AA), während die Zweikorn-Reihe 
(auch Emmer-Reihe) einen tetraploiden Chromosomensatz (T. dicoccum, 28 Chromosomen, 
Genom AABB) aufweist und die sogenannte Dinkel-Reihe 42 Chromosomen (Genom 
AABBDD), also einen hexaploiden Chromosomensatz. Dazu gehören Dinkel und Weichwei-
zen (Steinmüller, 2017).  
 

                                              

 
3 Polyploidie = vererbbare Erhöhung der Anzahl von Kopien des Genoms 
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Es wird vermutet, dass die hexaploiden Formen durch natürliche Kreuzung, gezielte Züchtung 
und Selektion entstanden sind. Der europäische Dinkel und der Weichweizen gingen wahr-
scheinlich vor etwa 10.000 Jahren aus einer Kreuzung (Hybridisierung) eines tetraploiden 
Weizens (T. dicoccum, AABB) mit einem diploiden Wildgras (Aegilops tauschii, DD) hervor, 
wodurch zusätzlich das DD-Genom integriert wurde und sich die Komplexität des Weizenge-
noms und damit die komplexe Proteinzusammensetzung erklärt (Appels et al., 2018; 
Dubcovsky and Dvorak, 2007; Steinmüller, 2017; Vasil, 2007).  
 
Dinkel und Weichweizen sind demnach sehr eng miteinander verwandt und lassen sich mitei-
nander kreuzen (Steinmüller, 2017).  
 
3.2 Weizensensitivitäten 
 
In der westlichen Welt sind etwa 0,5 % der Kinder und Jugendlichen und etwa 1 % der Er-
wachsenen von einer Immunglobulin E (IgE)-vermittelten Weizen-Nahrungsmittelallergie be-
troffen (Inomata, 2009; Sievers et al., 2020; Venter and Arshad, 2011; Zuidmeer et al., 2008). 
Augmentationsfaktoren können die allergische Reaktion verstärken und sind in einigen Fällen 
sogar obligatorisch für die Auslösung von Symptomen, wie z. B. bei der weizenabhängigen 
anstrengungsinduzierten Anaphylaxie (WDEIA). Zu den bekanntesten Augmentationsfaktoren 
gehören körperliche Anstrengung, die Anwendung nicht steroidaler Entzündungshemmer 
(NSAID); aber auch Alkohol, Fieber, akute Infektionen und allergische Beschwerden während 
der Pollensaison wurden als Augmentationsfaktoren beschrieben (Worm et al., 2015).  
 
Von der IgE-vermittelten Weizenallergie ist die Zöliakie abzugrenzen, bei der es sich um eine 
T-Zell-vermittelte, chronisch entzündliche Darmerkrankung bei genetisch prädisponierten Per-
sonen handelt (Sievers et al., 2020). Darüber hinaus kann Weizenprotein auch respiratorische 
Allergien (Bäckerasthma) und Haut-Allergien (Kontakt-Urtikaria) hervorrufen (Czaja-Bulsa and 
Bulsa, 2017). In jüngster Zeit wurde auch über die nicht-zöliakale Gluten/Weizen-Sensitivität 
(non-celiac gluten/wheat sensitivity, NCGWS) berichtet (Ludvigsson et al., 2013), die jedoch 
ohne Beteiligung von IgE abläuft. Aufgrund fehlender klarer diagnostischer Kriterien und feh-
lender klinischer Validierung wird die NCGWS von den meisten Allergologen in Frage gestellt 
(Reese et al., 2018). Eine weitere Erkrankung, die mit Weizenprotein in Zusammenhang ge-
bracht wird, ist das Reizdarmsyndrom, bei dem aber ebenfalls keine klaren serologischen Mar-
ker vorliegen und die ähnliche Symptome wie die NCGWS aufweist, daher werden diesbezüg-
liche Zusammenhänge noch diskutiert (Catassi et al., 2017). 
 
3.2.1 Proteine des Weizens 
 
Weizenproteine werden klassischerweise in vier Fraktionen unterteilt, in wasserlösliche Albu-
mine und salzlösliche Globuline (löslich in 0,5 mol/L NaCl) sowie andererseits in Gliadine und 
Glutenine, wobei die beiden letzteren zu Gluten gehören (Scherf et al., 2015). 
 
Der Glutengehalt beträgt etwa 9,4-10,6 %. Mit einem Klassifikationssystem, das auf repetitiven 
Aminosäuresequenzmustern basiert, können Gliadine in α-, β-, γ- und ω-Typen gruppiert wer-
den. Glutenine können, basierend auf ihrer elektrophoretischen Mobilität, bei saurem pH-Wert 
in hochmolekulare (high-molecular-weight, HMW) und niedermolekulare (low-molecular-
weight, LMW) -Typen eingeteilt werden (Burkhardt et al., 2018). 
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Zu den Nicht-Glutenproteinen (der Albumin- bzw. Globulin-Fraktionen) zählen die Lipid-Trans-
fer-Proteine (LTP), Puroindoline, β-Amylase und die α-Amylase-Trypsin-Inhibitoren (ATI) 
(Burkhardt et al., 2018).  
 
3.2.2 Weizenallergene 

 
Epitope, die für die Allergenität verantwortlich sind, können sowohl in Weizengluten-Proteinen 
als auch in löslichen Weizenproteinen (Nicht-Gluten-Proteinen) gefunden werden (Juhász et 
al., 2012). Klinische Studien zum allergenen Potenzial von Weizen haben gezeigt, dass wei-
zenspezifisches IgE sowohl an Nicht-Gluten- als auch an Gluten-Proteinfraktionen bindet. Be-
züglich der Gluten-Proteine können IgE-Antikörper von Seren von Weizenallergie-Patientinnen 
und -Patienten sowohl gegen Gliadin- als auch gegen Gluteninfraktionen gerichtet sein (Scherf 
et al., 2015). Battais et al. (2003) wiesen in ihrer Studie nach, dass 60 % der Weizenallergie-
Patienten IgE gegen α/β-Gliadine und LMW (low molecular weight) Glutenine, 55 % gegen γ-
Gliadine, 48 % gegen ω-Gliadine und 28 % gegen HMW-Glutenin-Untereinheiten (high 
molecular weight glutenin subunits, HMW-GS) aufwiesen (Battais et al., 2003). 
 
Die Allergendatenbank der International Union of Immunological Societies (IUIS) und der Welt-
gesundheitsorganisation ist die offizielle Referenz für Allergennamen und veröffentlicht auf der 
Webseite www.allergen.org die systematische Nomenklatur allergener Proteine (Radauer, 
2017).  
 
Für Weizen sind aktuell 28 Allergene (Tri a 12 bis Tri a 45) klassifiziert worden, die sich in Be-
zug auf ihren Sensiblisierungsweg, die Exposition und die klinische Manifestation voneinander 
unterscheiden (Matsuo et al., 2015; Tordesillas et al., 2017).4  
 
Immunreaktivität gegen viele der nachgewiesenen Allergene kann auch zu Kreuzreaktionen 
mit anderen Getreidearten führen (Baar et al., 2012; Sievers et al., 2020).  
 
 
 
 
3.3 Studien zur Allergenität von Dinkel und Weizen 
 
Dinkel wird von einem Teil der Verbraucherinnen und Verbraucher als „alte“ Getreideart wahr-
genommen5, während Weichweizen wie Brot-, Back- und Saatweizen (der Unterart Triticum 
aestivum subsp. aestivum) als „moderne“ Getreideart wahrgenommen wird6. Dabei wird ange-
nommen, dass „alte“ Getreidesorten bekömmlicher sind7. 

                                              

 
4 http://www.allergen.org/viewallergen.php?aid=618, abgerufen am 10.11.2020 
5 https://www.alnatura.de/de-de/magazin/warenkunde/warenkunde-alte-getreidesorten/, abgerufen am 10.11.2020 
6 https://www.brigitte.de/gesund/ernaehrung/gesund-essen---weizenwampe----gefahr-aus-der-aehre--10160108.html, abgerufen 

am 10.11.2020 
7 https://www.sueddeutsche.de/gesundheit/mythos-des-monats-ist-urgetreide-bekoemmlicher-als-weizen-1.3141157, abgerufen 

am 10.11.2020 
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Weizenbedingte Krankheiten und der mögliche gesundheitliche Vorteil von sogenannten „al-
ten“ gegenüber „neuen“ Getreidesorten wurde in zahlreichen Studien untersucht und wissen-
schaftlich kontrovers diskutiert (Dubois et al., 2016; Gianfrani et al., 2015; Gianfrani et al., 
2012; Iacomino et al., 2016; Prandi et al., 2017; Ribeiro et al., 2016; Valerii et al., 2015).  
Seitens des BfR konnten die folgenden Studien identifiziert werden, die Dinkel (Triticum aesti-
vum subsp. spelta) im Vergleich zu Brotweizen (Triticum aestivum subsp. aestivum) im Zu-
sammenhang mit der IgE-vermittelten Weizenallergie untersucht haben (nicht systematische 
Literaturrecherche bis zum 13. November 2020).  
 
3.3.1 Orale Provokationsstudien 
 
Im Rahmen der Literaturrecherche konnte nur eine Studie identifiziert werden, in der eine 
orale Provokation mit Dinkel im Vergleich zu Weizen durchgeführt wurde. In dieser Studie 
(Armentia, 2012) wurde bei 66 Personen (45 Männer und 21 Frauen), die aus einer Weizenal-
lergiedatenbank ermittelt wurden und bei denen weizenspezifisches IgE mittels Immuno CAP 
System (Phadia, Uppsala, Schweden) nachgewiesen wurde, eine orale Provokation mit der 
Weichweizensorte „Astral“ und Dinkel durchgeführt. Die orale Provokation mit Weizen war po-
sitiv bei 22 (33 %) Patientinnen und -patienten, während nur 6 (27,3 %) dieser 22 Patientinnen 
und -patienten auf Dinkel reagierten. Insgesamt weist diese Publikation jedoch erhebliche 
Schwächen auf. Die Durchführung des Tests, inklusive Angaben zu verwendeten Mengen der 
Extrakte und zur Symptomstärke bzw. Art der ausgelösten Symptome, ist nicht beschrieben. 
Außerdem fehlt eine Darstellung der Patientendaten. Die Aussagekraft dieser Studie ist daher 
stark eingeschränkt. 
 
3.3.2 Studien mit weizenspezifischen IgE 
 
In einer Studie von Sievers et al. (2020) wurde die Bindungskapazität von weizenspezifischen 
IgE-Seren an wasser- und salzlösliche Proteinfraktionen (Albumine und Globuline) und was-
serunlösliche Proteinfraktionen (Gliadine und Glutenine) von ausgewählten diploiden, tetraploi-
den und hexaploiden Kultivaren der Gattung Triticum (Weizen) untersucht.  
 
Bei den ausgewählten Kultivaren handelte es sich um Dinkel (Triticum aestivum L. subsp. 
spelta; Sorte: Oberkulmer Rotkorn und Franckenkorn, ein Weizen-Dinkel-Hybrid), Einkorn (Tri-
ticum monococcum; Sorte Terzino und Tifi) und Emmer (Triticum dicoccum; Sorte Osiris und 
Ramses) sowie Winterhartweizen (Triticum durum; Sorte Wintergold) und zwei weitere Sorten, 
die nicht weiter spezifiziert wurden), Tritordeum (Kreuzung zwischen Hartweizen und Wild-
gerste) und Winterweichweizen (Triticum aestivum L. subsp. aestivum (Brotweizen/Saatwei-
zen); Sorte Akteur). Die extrahierten Proteinkomponenten der Kultivare wurden mittels Gel-
elektrophorese aufgetrennt und mit Hilfe von Immunblots hinsichtlich ihrer Reaktivität mit 
weizenspezifischem IgE im Serum untersucht. Für die Durchführung des Immunblots wurde 
ein Pool-Serum von sechs weizensensibilisierten Kindern (1 bis 11 Jahre), bei denen weizen-
spezifisches IgE nachgewiesen wurde, verwendet. Als Kontrolle wurden IgE-Pool-Seren, die 
negativ auf weizenspezifisches IgE getestet wurden, von fünf Kindern (3 bis 13 Jahre) mit ei-
ner atopischen Erkrankung und von sechs Kindern ohne atopische Erkrankung (3 Monate bis 
5 Jahre) mitgeführt.  
 
Hinsichtlich der aufgetrennten Proteinbanden von Albuminen und Globulinen zeigte sich eine 
hohe Ähnlichkeit zwischen den Sorten, mit Ausnahme von Einkorn. Auch das IgE-Erken-
nungsmuster im Immunblot war mit Ausnahme von Einkorn durch einen hohen Grad an Ähn-
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lichkeit zwischen den Kultivaren gekennzeichnet. Insgesamt waren alle Kultivare der geteste-
ten Sorten im Immunblot positiv und zeigten eine Bindung von IgE an einen großen Satz von 
Proteinbanden. Die gelelektrophoretisch aufgetrennten Proteinbandenmuster der α-/β-, γ- und 
ω-Gliadine sowie der Glutenine und weiterer Restproteine unterschieden sich zwischen den 
Sorten. Auch Dinkel und Weichweizen unterschieden sich in ihrem Bindungsmuster. Jedoch 
waren auch hier alle Kultivare im Immunblot positiv und zeigten trotz des individuellen Protein-
musters eine Bindung von IgE an einen großen Satz von Proteinbanden.  
 
Zusätzlich haben die Autoren mit derselben Methode weitere Kultivare von Einkorn, Emmer, 
Weizen, Dinkel, Hafer und Roggen nur im Hinblick auf die wasser- und salzlöslichen Protein-
komponenten Albumine und Globuline untersucht. Die Proteinmuster zwischen Weich-/Back-
weizen (Sorte Akteur, Graziro und Goldblume) und Dinkel (Sorte Bauländer Spelz, Schwaben-
korn, Oberkulmer Rotkorn) waren auch bei dieser weiteren Analyse sehr ähnlich, und es 
wurden kaum Unterschiede im IgE-Bindungsmuster gefunden. Roggen und Hafer unterschie-
den sich im IgE-Bindungsmuster von Weizen und Dinkel, zeigten aber ebenfalls positive Sig-
nale auf weizenspezifisches IgE. Allerdings ist darauf hinzuweisen, dass in dieser Studie nur 
Seren mit weizenspezifischen IgE von Kindern (n = 6) verwendet wurden.  
 
In der Studie von Baar et al. (2012) wurde eine Weizensamen-cDNA-Expressions-Bibliothek 
mit gepoolten Seren von Patientinnen und Patienten gescreent, bei denen eine Weizenallergie 
bestätigt worden war. Als IgE-reaktiver cDNA-clone wurde eine niedermolekulare Glutenin-Un-
tereinheit (LMW-GS) Glu-B3 (Allergenname: Tri a 36) identifiziert. Rekombinantes Tri a 36 
wurde in Escherichia coli exprimiert und anschließend als lösliches Protein aufgereinigt. Mit 
Hilfe eines RAST-basierten Dot-Blot-Assays wurde die IgE-Reaktivität (eingesetzt wurden ge-
poolte Seren von 26 bestätigten Weizenallergikerinnen und -allergikern) zu Tri a 36 getestet. 
Tri a 36 reagierte mit IgE aus Seren von etwa 80 % der Weizenallergikerinnen und -allergiker. 
Ein Aminosäure-Sequenz-Vergleich homologer Proteine in anderen Getreidearten zeigte eine 
Sequenzidentität von 76 % für LMW-GS in Roggen, 64 % für B-Hordein in Gerste, 48 % für 
Avenin in Hafer, 46 % für γ-Gliadin in Dinkel und 40 % für vermeintliches Prolamin in Reis. Es 
wurde gezeigt, dass IgE aus Seren von Weizenallergikerinnen und -allergikern mit Proteinfrak-
tionen von Weizen, Roggen, Gerste, Hafer, Dinkel und Reis Kreuzreaktionen zeigte.  
 
In einer experimentellen Studie von Pahr et al. (2012) wurde eine cDNA-Bank aus Weizen 
(Triticum aestivum) etabliert und mit Serum-IgE-Antikörpern von Patientinnen und Patienten 
mit weizeninduzierten Inhalationsallergien und Lebensmittelallergien abgeglichen. Ziel war es, 
neue Weizenallergene zu bestimmen. Die Herstellung der rekombinanten Proteine erfolgte in 
E. coli-Bakterien. Die IgE-Reaktivität der mittels massenspektrometrischer Methoden identifi-
zierten fünf Weizenallergene (1-Cys-Peroxiredoxin, Thioredoxin-h-Isoform, Glutathiontrans-
ferase, Profilin und Dehydrin) wurde in RAST-basierten Dot-Blot-Experimenten und mittels 
ELISA mit den IgE-Seren der Patienten analysiert. Die Ergebnisse der Studie zeigten Kreuzre-
aktionen von gegen die fünf Weizenallergene gerichteten IgE mit Proteinen anderer Getreide-
arten. So wies das Allergen 1-cys-Peroxiredoxin (Tri a 32) eine IgE-Kreuzreaktivität mit Saat-
gutproteinen aus Gerste, Roggen, Reis, Mais, Soja, Hafer und Dinkel auf. Eine IgE-vermittelte 
Kreuzreaktivität in Bezug auf das Weizen-Allergen Thioredoxin h (Tri a 25) konnte in der Stu-
die auch für Reis, Mais, Sonnenblumen und Dinkel nachgewiesen werden (Pahr et al., 2012).  
 
Des Weiteren wurden auch Kreuzreaktionen für Dehydrin (Tri a 35) in Reis, Mais, Soja, Hafer, 
Roggen und Dinkel gezeigt und für Glutathiontransferase in Hafer und Dinkel (Pahr et al., 
2012). In Bezug auf Weizenprofilin (Tri a 12), das bei Patienten mit Bäckerasthma, Weizen-
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induzierter Nahrungsmittelallergie und auch bei Patienten mit Gräserpollenallergie durch spe-
zifische IgE-Antikörper nachgewiesen wurde (Constantin et al., 2009), zeigte sich hingegen 
keine Kreuzreaktivität mit Dinkel, jedoch mit Mais, Reis, Hafer und Roggen.  
 
Für das allergieauslösende Weizenprotein α-Purothionin (Tri a 37) konnten auch Kreuzreaktio-
nen gegen homologe Proteine in Roggen und Gerste, jedoch nicht in Hafer, Soja, Reis sowie 
Dinkel identifiziert werden (Pahr et al., 2014). 
 
In einer älteren Studie aus dem Jahr 2001 (Klockenbring  et al., 2001) wurde die Bindung von 
IgA, IgE, IgG1 und IgG4 an wasser- und salzlösliche Albumine und Globuline aus fünf Proben 
der Gattung Triticum (Weizen) mittels ELISA und Immunoblot untersucht. Bei den untersuch-
ten Proben handelte es sich um Winterweichweizen (Sorte Astron), zwei Weizen-Dinkel-Hyb-
ride (Franckenkorn und Hubel) und zwei Dinkel-Kultivare (Bauländer Spelz und Oberkulmer 
Rotkorn). Im Folgenden wird nur auf die IgE-Ergebnisse eingegangen, da zur Diagnostik einer 
Nahrungsmittelallergie als Antikörper-Test insbesondere ein IgE-Test empfohlen wird und von 
einer IgG-Bestimmung abgeraten wird (Kleine-Tebbe et al., 2009; Worm and Reese, 2016).  
 
Sechs Seren von Personen mit spezifischen IgE gegen Weizenmehl und Gräserpollen (ermit-
telt durch RAST-Analyse, Alter und Geschlecht nicht angegeben) wurden gepoolt. Entspre-
chend wurden gepoolte Seren von sechs Non-Respondern als Kontrolle mitgeführt. Um kon-
formationelle (diskontinuierliche) und kontinuierliche (lineare) Epitope zu unterscheiden, wurde 
die ELISA-Analyse mit nativen und denaturierten Proteinproben durchgeführt. Während die 
IgE-Bindung an native Proteine in allen fünf Kultivaren in etwa gleich stark ausfiel (außer bei 
Hubel war sie etwas geringer), zeigte sich im Vergleich dazu bei den denaturierten Proteinen 
eine unterschiedliche und reduzierte IgE-Bindung bei den verschiedenen Kultivaren, außer bei 
Weichweizen, bei dem die IgE-Bindungsstärke in etwa gleichblieb. Allerdings zeigte der Im-
munblot mit spezifischen IgE, der ebenfalls unter denaturierenden Bedingungen erfolgte, ein 
relativ ähnliches Bindungsmuster zwischen allen Kultivaren. Bei dieser Studie wurden jedoch 
nur fünf Kultivare untersucht und nur sechs Seren von Personen mit weizenspezifischen IgE, 
von denen Alter und Geschlecht nicht angegeben wurden.  
 
3.3.3 Studien zum Vorkommen von allergenen Proteinen in Dinkel und Weizen 
 
Ribeiro et al. (2016) untersuchten den Gliadingehalt und die Verteilung der einzelnen Gliadin-
Fraktionen (ω5, ω1,2, α/β und γ) in Brotweizen (Triticum aestivum L. subsp. aestivum), Dinkel 
(Triticum aestivum L. subsp. spelta) und Hartweizen (Triticum turgidum subsp. durum) (Ribeiro 
et al., 2016). In allen analysierten Weizenarten konnten Gliadine nachgewiesen werden, je-
doch waren die Konzentrationsgehalte unterschiedlich.  
 
Das bestätigen auch die Ergebnisse einer aktuelleren Untersuchung (Geisslitz et al., 2019). 
Die Glutenproteingehalte (Gliadine und Glutenine) von Dinkel, Hartweizen, Emmer und Ein-
korn wurden in über 300 Proben analysiert, darunter in je 15 Sorten von Weichweizen („com-
mon wheat“, Triticum aestivum L.), Dinkel, Hartweizen, Emmer und Einkorn, die im selben 
Jahr an vier Standorten in Deutschland angebaut wurden. Der Gesamtproteingehalt wurde so-
wohl durch den Standort als auch durch die Weizenart beeinflusst. Einkorn, Emmer und Dinkel 
wiesen an allen vier Standorten höhere Protein- und Glutengehalte auf als Weichweizen (von 
den Autoren der Studie als „common wheat“ bezeichnet). Der Gliadin-Anteil des Glutens war 
bei Dinkel höher als beim Weichweizen („common wheat“), der Gluteningehalt ähnlich hoch.  
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Eine quantitative massenspektrometrische Analyse zum Amylase-Trypsin-Inhibitoren (ATI)-
Gehalt zeigte, dass die untersuchten Dinkel- und Emmer-Kultivare im Vergleich zu Hart- und 
Weichweizen-Kultivaren höhere Gehalte an ATI aufwiesen (Geisslitz et al., 2018).  
 
3.3.4 Proteomics-Studie 
 
Eine Studie von Afzal et al. (2020) hatte das Ziel, mögliche Unterschiede im Proteom des Din-
kels und des Brotweizens mittels Massenspektrometrie (Nano LC-ESI-MS/MS) zu analysieren, 
die Proteom-Variation zwischen und innerhalb dieser Unterarten zu vergleichen und mögliche 
Umwelteinflüsse auf die Proteinexpression darzustellen. Dazu wurden 15 repräsentative Sor-
ten aus der aktuellen Dinkel- und Brotweizenproduktion in Deutschland, die an drei verschie-
denen Teststandorten angebaut wurden, verwendet. Etwa zwei Drittel der nachgewiesenen 
Proteine wurden sowohl in Dinkel als auch in Brotweizen exprimiert (Afzal et al., 2020). 
 
 
3.4 Fragestellungen  
 
Frage 1: Ist wissenschaftlich belegt, dass handelsüblicher Dinkel die gleiche Allergeni-
tät aufweist wie handelsüblicher Weizen oder ist eine Unterscheidung zwischen Dinkel 
und Weizen aus Sicht der Kennzeichnung tolerierbar oder sogar erforderlich? 
 
Insgesamt zeigen die Studien mit weizenspezifischem IgE, dass Personen mit einer Sensibili-
sierung gegenüber Weizen sowohl eine IgE-Reaktion gegen Weichweizenproteine als auch 
gegen Dinkelproteine zeigen (Baar et al., 2012; Klockenbring et al., 2001; Pahr et al., 2012; 
Pahr et al., 2013; Sievers et al., 2020). Die IgE-Bindungsmuster an den aufgetrennten Protein-
fraktionen der Albumin-/Globulin-Fraktion waren zwischen Dinkel und Weichweizen sehr ähn-
lich (Sievers et al., 2020), so dass man annehmen kann, dass Dinkel hinsichtlich der wasser- 
und salzlöslichen Albumine und Globuline ähnliche Allergene beinhaltet wie Weichweizen. Un-
terschiede im IgE-Bindungsmuster waren aber bei den Gliadinen und Gluteninen zu beobach-
ten (Sievers et al., 2020), so dass Dinkel und Weichweizen, bezogen auf diese Proteinfraktion, 
vermutlich auch verschiedene Allergene exprimieren können, auf die Personen ggf. auch un-
terschiedlich reagieren könnten. Daraus lässt sich jedoch nicht ableiten, dass Dinkel ein gerin-
geres allergenes Potenzial aufweist. Des Weiteren ist eine Monosensibilisierung auf einzelne 
Weizenproteine bei einer IgE-vermittelten Weizenallergie eher selten (Sander et al., 2011; 
Sievers et al., 2016). Auch wenn der Nachweis von weizenspezifischen IgE zwar einen Hin-
weis auf eine Sensibilisierung darstellt, geht dies nicht unbedingt mit einer klinischen Reaktion 
einher. Jedoch sind IgEs die Voraussetzung für die Entwicklung von allergischen Symptomen 
(Sievers et al., 2016; Sievers et al., 2020). 
 
Inwieweit sich die Verarbeitung von Getreide, der Standort und die Bedingungen des Anbaus 
sowie Unterschiede in der Proteinexpression zwischen einzelnen Kultivaren innerhalb einer 
Subspezies auf die Allergenität auswirken, ist unklar (Geisslitz et al., 2020; Geisslitz et al., 
2019; Sievers et al., 2020; Verhoeckx et al., 2015).  
 
Das allergene Potential von Lebensmitteln kann anhand der Schwere der ausgelösten allergi-
schen Reaktionen, des Schwellenwertes für die Auslösung einer allergischen Reaktion und 
der Häufigkeit der Allergie eingestuft werden (Richter et al., 2008). Da systematische Untersu-
chungen hierzu in Form von doppelblinden, placebokontrollierten oralen Nahrungsmittelprovo-
kationen bislang nicht vorliegen, kann das allergene Potential von Dinkel nicht eindeutig abge-
schätzt werden. Bislang ist dem BfR nur eine Fallstudie bekannt, allerdings nur als Abstrakt im 
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Rahmen eines Kongressbeitrages veröffentlicht (Deutscher Allergiekongress, Dresden, 27.-29. 
September 2018)8, die zeigte, dass ein weizenallergisches Kind nachweislich Dinkel vertrug. 
Die Verträglichkeit wurde durch eine offene Nahrungsmittelprovokation mit Dinkel unter ärztli-
cher Kontrolle abgesichert. Grundsätzlich weisen die Autoren darauf hin, dass erfahrungsge-
mäß die Wahrscheinlichkeit einer Kreuzreaktivität von Dinkel bei Weizenallergikern sehr hoch 
ist. 
  
Die Kreuzreaktivität lässt sich mit der engen phylogenetischen Verwandtschaft zwischen den 
beiden Unterarten des Weizens (Dinkel und anderen Weichweizen-Subspezies) begründen. 
 
Somit gibt es bislang keine aussagekräftigen klinischen Daten, die grundsätzlich ein geringe-
res allergenes Potenzial von Dinkel gegenüber anderen Weichweizen-Unterarten belegen 
würden.  
 
Da handelsüblicher Dinkel demzufolge eine ähnliche Allergenität aufweisen könnte wie han-
delsüblicher Weizen, empfiehlt das BfR bei der Allergenkennzeichnung eindeutig darauf hinzu-
weisen, dass es sich bei Dinkel um eine Weizenart handelt. 
 
 
Frage 2: Sofern wissenschaftlich belegt ist, dass handelsüblicher Dinkel die gleiche Al-
lergenität wie handelsüblicher Weizen aufweist, ist dies den Verbraucherinnen und Ver-
brauchern bewusst? Ist es aus wissenschaftlicher Sicht vertretbar, hier allein den 
Kenntnisstand von Personen, die auf Weizenprotein allergisch reagieren, zugrunde zu 
legen? 
 
Es wurde eine bevölkerungsrepräsentative Umfrage in Auftrag gegeben, um die Fragen zum 
Kenntnisstand und zur Wahrnehmung der Verbraucherinnen und Verbraucher in Bezug auf 
Dinkel zu beantworten. Die Befragung fand im Zeitraum vom 11. bis 12. November 2020 statt 
und umfasste 1.014 Personen ab 14 Jahren in Privathaushalten der Bundesrepublik Deutsch-
land. Die Umfrage wurde in eine telefonische Mehrthemenumfrage eingebettet (CATI-Omni-
busbefragung) und von einem Marktforschungsunternehmen durchgeführt. Zur Rekrutierung 
wurde im Rahmen eines Dual-Frame-Ansatzes eine Zufallsstichprobe aus Festnetz- und Mo-
bilfunknummern gezogen, die auch Telefonnummern enthält, die nicht in Telefonverzeichnis-
sen aufgeführt sind (nach Standards des Arbeitskreises Deutscher Marktforschungsinstitute - 
ADM). Um die Repräsentativität der Ergebnisse zu gewährleisten, wurden die Daten nach Ge-
schlecht, Bildung, Alter, Erwerbstätigkeit, Ortsgröße und Bundesland gewichtet. 
 
Zur Beantwortung der o.g. Frage 2 wurde den Umfrageteilnehmerinnen und -teilnehmern fol-
gende Frage gestellt: „Was denken Sie: Reagieren Personen, die auf handelsüblichen Weizen 
allergisch reagieren, immer auch allergisch auf die folgenden Getreide?“ Neben Dinkel wurde 
auch nach Roggen und Hafer als weitere Getreide gefragt. 
 
Obwohl Weichweizen (Triticum aestivum L. subsp. aestivum) und Dinkel (Triticum aestivum L. 
subsp. spelta) eng miteinander verwandt sind und demzufolge eine ähnliche Allergenität auf-
weisen können, gaben nur 22 % der befragten Verbraucherinnen und Verbraucher an, dass 

                                              

 
8 https://link.springer.com/article/10.1007/s15007-018-1693-9, abgerufen am 12.11.2020 



Bundesinstitut für Risikobewertung  

www.bfr.bund.de 

 

@BfR, Seite 11 von 19 

 

sie denken, dass Personen, die auf handelsüblichen Weizen allergisch reagieren, immer auch 
allergisch auf Dinkel reagieren. Angaben in einer ähnlichen Größenordnung wurden aber auch 
für Roggen (26 %) und Hafer (21 %) gemacht (Abbildung 1).  
 
Abbildung 1 Beantwortung der Frage „Was denken Sie: Reagieren Personen, die auf handelsüblichen Wei-
zen allergisch reagieren, immer auch allergisch auf die folgenden Getreide?“ 
 

 

     
Basis: 1.014 Befragte; Angaben in Prozent 
 
 
Von denjenigen Befragten, die angaben, dass Dinkel zur Getreidegattung des Weizens gehört 
(n = 521; siehe Frage 3), gaben nur etwa ein Drittel (32 %) an, Dinkel habe die gleiche Aller-
genität wie handelsüblicher Weizen. Mehr als die Hälfte der Befragten (60 %) verneinte hinge-
gen die Frage, ob Personen, die auf handelsüblichen Weizen allergisch reagieren, immer auch 
allergisch auf Dinkel reagierten; 18 % gaben an, die Antwort nicht zu wissen bzw. machten 
dazu keine Angabe. Das bedeutet, dass einem Großteil der Verbraucherinnen und Verbrau-
cher nicht bewusst ist, dass handelsüblicher Dinkel die gleiche Allergenität aufweisen könnte 
wie handelsüblicher Weizen.  
 
Es kann davon ausgegangen werden, dass diagnostizierte Weizenallergiker/innen und auch 
diagnostizierte Zöliakie-Patient/innen im Allgemeinen durch ihre behandelnde Ärztin bzw. ih-
ren behandelnden Arzt und vermutlich auch durch eigene Recherchen bei den entsprechen-
den Fachgesellschaften9,10 darüber informiert sind, dass sie auch Dinkel als allergieauslösen-
des bzw. glutenhaltiges Getreide meiden sollten, unabhängig davon, ob sie wissen, dass 
Dinkel zur Gattung Weizen gehört. Die vorliegende Befragung unterschied nicht zwischen Per-
sonen, die auf Weizenprotein allergisch reagieren, und solchen, die nicht auf Weizenprotein 
allergisch reagieren. Aus der Befragung lassen sich somit keine Aussagen über den Wissens-
stand der Gruppe von Allergikerinnen und Allergikern ziehen.  
 

                                              

 
9 https://www.daab.de/ernaehrung/nahrungsmittel-allergien/ausloeser/uebersicht/weizen/, abgerufen am 17.11.2020 
10 https://www.dzg-online.de/glutenfrei-leben---diaet.213.0.html, abgerufen am 17.11.2020 
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Da in einigen Online-Medien aufgeführt wird, dass Dinkel gegenüber Weizen eine Alternative 
für Weizenallergiker/innen darstellen kann11,12,13,14, könnten einzelne Weizenallergiker/innen 
möglicherweise doch auf Dinkelprodukte zurückgreifen, ohne dass eine eventuelle individuelle 
Verträglichkeit aus ärztlicher Sicht bestätigt wurde und sich somit dem Risiko einer allergi-
schen Reaktion aussetzen, die unter Umständen schwerwiegende Folgen haben kann.  
 
Neben der Weizenallergie und der Zöliakie wird aktuell als weiteres Krankheitsbild häufig die 
Weizensensitivität (Nicht-Zöliakie-Gluten-Sensitivität oder Nicht-Zöliakie-Weizen-Sensitivität, 
„non-celiac gluten sensitivity“, NCGS) genannt (Reese et al., 2018). Der Pathomechanismus 
ist jedoch unklar und aussagekräftige Diagnoseparameter fehlen. Ob es sich tatsächlich um 
eine eigenständige Erkrankung handelt und welcher Inhaltsstoff des Weizens der verantwortli-
che Trigger ist, wird seit Jahren kontrovers diskutiert. Unter anderem wird auch eine uner-
kannte Zöliakie als Ursache für das Beschwerdebild diskutiert (Reese et al., 2018). 
 
Eine Auswertung der Serumproben von Teilnehmenden der 2003 bis 2006 vom RKI durchge-
führten Studie zur Gesundheit von Kindern und Jugendlichen in Deutschland (KiGGS) hat ge-
zeigt, dass die Zöliakie in Deutschland wahrscheinlich stark unterdiagnostiziert ist (Laass et 
al., 2015). Auf neun Kinder mit bereits bekannter Zöliakie kamen potenziell 97 neu identifi-
zierte Kinder. Damit ist die Prävalenz der Zöliakie im Kindes- und Jugendalter in Deutschland 
vergleichbar mit der in anderen europäischen Ländern und in Nordamerika ermittelten Prä-
valenz in der Gesamtbevölkerung von etwa 1 %. Es ist davon auszugehen, dass Personen mit 
einer unerkannten Zöliakie, die bei Beschwerden Weizen aufgrund einer vermuteten Weizen-
sensitivität meiden möchten, nicht darüber informiert sind, dass sie auch Dinkel vermeiden 
sollten. Für diese Personen wäre es bis zur endgültigen Diagnose aus gesundheitlichen Grün-
den hilfreich, wenn klargestellt wird, dass Dinkel eine Weizenart ist. Grundsätzlich sollten aber 
Personen, die annehmen, dass sie an einer Weizensensitivität leiden, dies differentialdiagnos-
tisch abklären lassen. Ohne medizinisch gesicherte Diagnose bedeutet ein freiwilliger Verzicht 
auf Gluten (Ausnahme Zöliakie) nicht automatisch eine gesundheitsfördernde Ernährung 
(Reese et al., 2018; DGE, 2018).  
 
Aus wissenschaftlicher Sicht ist es daher nicht vertretbar, hier allein den Kenntnisstand von 
Personen, die auf Weizenprotein allergisch reagieren, zugrunde zu legen, da auch Personen 
mit einer unerkannten Zöliakie, die bei Beschwerden Weizen aufgrund der vermuteten Wei-
zensensitivität meiden möchten, davon profitieren würden, wenn sie wüssten, dass Dinkel eine 
Weizenart ist. 
 
Auch Verbraucherinnen und Verbraucher, die aus anderen Gründen Weizenprodukte meiden 
möchten, sollten aus Transparenzgründen darüber informiert werden, dass Dinkel eine Wei-
zenart ist.  
 
 

                                              

 
11 http://www.ernaehrung.de/tipps/nahrungsmittelallergien/allergie16.php, abgerufen am 17.11.2020 
12 https://praxistipps.chip.de/dinkel-unvertraeglichkeit-was-sie-darueber-wissen-sollten_114354, abgerufen am 17.11.2020 
13 https://www.dinkelbäck-mobil.de/dinkel/19-weizenallergie, abgerufen am 17.11.2020 
14 https://www.proplanta.de/agrar-nachrichten/verbraucher/welche-mehlsorten-sind-besonders-gesund_article1466425212.html, 

abgerufen am 17.11.2020 
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Frage 3: Ist den Verbraucherinnen und Verbrauchern bewusst, dass es sich bei Dinkel 
um eine Weizenart handelt? 
 
Die repräsentative Befragung zeigte, dass nur etwa die Hälfte der befragten Verbraucherinnen 
und Verbraucher annahmen, dass Dinkel ein Weizengetreide ist. Dieses Ergebnis zeigte sich 
aber auch für Roggen (50 %) und in geringerer Ausprägung ebenfalls für Hafer (42 %). Von 
den Befragten gaben 36 % an, dass Dinkel kein Weizen sei. Bei allen Getreiden gaben jeweils 
etwas mehr als 10 % an, die Zuordnung nicht zu kennen bzw. machten keine Angaben (Abbil-
dung 2). 
 
Abbildung 2: Beantwortung der Frage „Was denken Sie: Gehören die folgenden Getreide zur Getreidegat-
tung des Weizens?“ 

 

 
Basis: 1.014 Befragte; Angaben in Prozent 
 
 
Die Ergebnisse lassen den Schluss zu, dass der Kenntnisstand in Bezug auf die Getreideklas-
sifikationen innerhalb der Bevölkerung in Deutschland gering ist. Zwar gab die Hälfte der Be-
fragten korrekt an, dass Dinkel zur Getreidegattung des Weizens gehört, doch zeigt der Ver-
gleich zu Roggen und Hafer, dass auch diese Getreide zum Teil dem Weizen zugeordnet 
wurden, obwohl sie nicht zu dieser Gattung zählen.  
 
  



Bundesinstitut für Risikobewertung  

www.bfr.bund.de 

 

@BfR, Seite 14 von 19 

 

3.5 Weitere Aspekte 
 
Neben dem Gesundheitsschutz ist ein weiteres Ziel der Lebensmittelkennzeichnung der 
Schutz vor Irreführung und somit auch mehr Klarheit auf den Etiketten von Lebensmitteln.  
Die repräsentative, telefonische Befragung des BfR hat gezeigt, dass nur etwa die Hälfte der 
befragten Verbraucherinnen und Verbraucher annahmen, dass Dinkel zur Gattung Weizen ge-
hört. Insofern ist eine klare Formulierung in der Kennzeichnung, dass Dinkel ein Weizenge-
treide ist, für Verbraucherinnen und Verbraucher auch aus Transparenzgründen sinnvoll, da 
diese Weizenprodukte aus verschiedenen Gründen eventuell meiden möchten. 
 
Das BfR sieht es als nachvollziehbar an, dass Begriffe wie „Dinkelweizenmehl“ zur Verwirrung 
der Verbraucherinnen und Verbraucher führen können, wie es auch Verbraucheranfragen an 
das Portal „lebensmittelklarheit.de“ gezeigt haben.15,16,17 So wurde beispielsweise von Ver-
braucherinnen und Verbrauchern vermutet, dass es sich bei Dinkelweizenmehl um Mischun-
gen aus Dinkelmehl und Weizenmehl handeln könnte; auch der Wortteil „-weizen“ wurde über-
lesen.  
 
Das BfR schlägt daher vor, der Empfehlung des Arbeitskreises Lebensmittelchemischer Sach-
verständiger der Länder und des Bundesamtes für Verbraucherschutz und Lebensmittelsicher-
heit (ALS) zu folgen, die in ihrer Stellungnahme zur 113. Sitzung aus dem Jahr 2019 zur Klar-
stellung und besseren Verständlichkeit die folgenden beiden Kennzeichnungsarten 
vorschlugen: „Dinkelmehl (eine Weizenart)“ oder „Dinkelmehl (Spelzweizen)“ (ALS, 2019).  
Das BfR hält die erstgenannte Kennzeichnungsweise „Dinkelmehl (eine Weizenart)“ für besser 
verständlich für Verbraucherinnen und Verbraucher, wobei der Begriff „Dinkelmehl“ ggf. auch 
durch den allgemeineren Ausdruck „Dinkel“ ersetzt werden könnte, so dass es dann heißen 
würde „Dinkel (eine Weizenart)“ oder „Mehl aus Dinkel (eine Weizenart)“.  
Der zweite Vorschlag des ALS zur Kennzeichnung - „Dinkelmehl (Spelzweizen)“ - ist aus Sicht 
des BfR in Bezug auf die bessere Verständlichkeit weniger geeignet, da nicht vorausgesetzt 
werden kann, dass Verbraucherinnen und Verbraucher wissen, was Spelzweizen ist. 
 
Eine klare Kennzeichnung, dass es sich bei Dinkel um Weizen handelt, ist aus Sicht des BfR 
auch deshalb erforderlich, weil bei Erwachsenen durch Weizen teilweise schwere anaphylakti-
sche Reaktionen mit respiratorischen und/oder kardiovaskulären Symptomen auftreten kön-
nen (Dölle et al., 2012). 
 
 
Weitere Informationen auf der BfR-Website zum Thema Allergien 
 
Übersichtsseite zum Thema Allergie: 
https://www.bfr.bund.de/de/a-z_index/allergie-4868.html 
 
 

                                              

 
15 https://www.lebensmittelklarheit.de/produkte/allergenkennzeichnung-wie-weizen-dinkel-oder-dinkelweizen-bei-lebensmitteln-

mit-dinkel, abgerufen am 16.11.2020 
16 https://www.lebensmittelklarheit.de/forum/kennzeichnung-dinkel-weizen, abgerufen am 16.11.2020 
17 https://www.lebensmittelklarheit.de/forum/weizenmehl-dinkelmehl, abgerufen am 16.11.2020 

https://www.bfr.bund.de/de/a-z_index/allergie-4868.html
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