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BPC-157 ist ein synthetisches Peptid aus 15 Aminosauren; kontrollierte
Studien am Menschen fehlen, die meisten Befunde stammen aus
Tierversuchen.
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BPC-157 auf einen Blick
Fiir Sehnen, Bander und Muskeln liegen keine kontrollierten Studien am Menschen vor; Ubersichten beschreiben bessere Heilung in Tierversuchen '€,

Fiur Gelenke und Schmerz fehlen kontrollierte Vergleiche; in einer riickblickenden Auswertung ohne Vergleichsgruppe berichteten 7 von 12 Patienten tber
Schmerzlinderung nach Injektion ins Knie ".

Eine Fallserie beschreibt Schmerzbesserung nach Injektion ins Gelenk mit BPC-157 allein oder kombiniert mit Thymosin-beta-4 (TB4) .

Klinische Sicherheitsdaten fehlen weitgehend "; zwei Ubersichtsarbeiten nennen keine Nebenwirkungen '°", rztliche Unterlagen von Anwendern vereinzelte
Beschwerden 3.

BPC-157: ausgewertet wurden 13 Studien am Menschen, darunter eine Metaanalyse oder systematische Ubersicht; kontrollierte Studien am Menschen gibt
es bisher nicht. Stand: 3. Oktober 2026.

1. Was ist BPC-157? Vorkommen, Herkunft und Formen

BPC-157 (Body Protection Compound 157) ist ein im Labor hergestelltes Peptid aus 15 Aminosauren. Seine Abfolge entspricht einem Abschnitt eines
EiweiBes, das im menschlichen Magensaft vorkommt; in dieser Form kommt das Peptid im Korper selbst nicht vor.

BPC-157 kommt in Lebensmitteln nicht vor. Es wird ausschlieBlich chemisch hergestellt.

Hergestellt wird es durch Peptidsynthese. Angeboten wird es meist als Pulver zum Aufldsen fiir Spritzen sowie in Kapseln; als Arzneimittel ist es nicht
zugelassen. Die Forschung stammt tiberwiegend aus Tierversuchen.

Untersuchte Formen und Zubereitungen
= Spritze unter die Haut, in den Muskel oder ins Gelenk
« Einnahme als Kapsel oder Lésung

« Mischpréaparate mit BPC-157 — die librigen Bestandteile werden jeweils genannt
Nicht gemeint sind auf dieser Seite:

= Andere Peptide wie TB-500 (Thymosin beta-4), wenn BPC-157 nicht dabei ist

2. Wie wirkt BPC-157? Ergebnisse nach Anwendungsgebiet

ANWENDUNGSGEBIET ERGEBNIS IN KONTROLLIERTEN STUDIEN BEWEISKRAFT STUDIEN TEILNEHMER
Sehnen, Bander und Muskeln nur Ubersichten unklar 0 Metaanalysen - 0 kontrolliert - 3 weitere 0
Gelenke und Schmerz nur Beobachtungsdaten unklar 0 Metaanalysen - 0 kontrolliert - 5 weitere 0
Magen und Darm nur Ubersichten unklar 0 Metaanalysen - 0 kontrolliert - 3 weitere 0
BlutgefédBe und Wundheilung nur Ubersichten unklar 0 Metaanalysen - 0 kontrolliert - 4 weitere 0
Weitere MessgréBen nur Beobachtungsdaten unklar 0 Metaanalysen - 0 kontrolliert - 8 weitere 0

So lesen Sie die Tabelle: Gezahlt werden Studien am Menschen, deren Ergebnisse das jeweilige Gebiet betreffen. ,Hoch" heiBt: mindestens eine
Metaanalyse und zwei kontrollierte Studien mit Verbesserung, oder mindestens drei kontrollierte Studien, von denen drei Viertel eine Verbesserung zeigen,
mit zusammen mindestens 300 Teilnehmern. ,Mittel” heiBt: mindestens zwei kontrollierte Studien mit Verbesserung, und zwar mehrheitlich, oder eine
Metaanalyse neben kontrollierten Studien. ,Gering” heiBt: eine kontrollierte Studie mit Verbesserung. Gibt es in einem Gebiet keine kontrollierte Studie, ist
die Beweiskraft hdchstens ,gering” (Ergebnis ,nur Ubersichten” oder ,nur Beobachtungsdaten”). Alles andere ist ,unklar”. Eine Studie zahlt als
Verbesserung, wenn mindestens die Hélfte ihrer MessgréBen in diesem Gebiet besser ausfiel. Ubersichten liber Mischpraparate zahlen nicht als
Metaanalyse; Ergebnisse, die nur Nebenwirkungen oder Anteile von Anwendern beschreiben, zdhlen nicht als Wirkung. Dieselbe Studie zahlt nur einmal.
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3. Was die Studien im Einzelnen zeigen

BPC-157, Sehnen, Binder und Muskeln: Studien am Menschen

Fiir Sehnen, Bander und Muskeln liegen keine kontrollierten Studien am Menschen vor; die Aussagen stiitzen sich auf Ubersichten, die fast nur Tierstudien
auswerten. In einer systematischen Ubersicht heilten Muskel-, Sehnen-, Band- und Knochenverletzungen unter BPC-157 in Tiermodellen besser '. Eine
Ubersichtsarbeit beschreibt ebenfalls eine bessere Regeneration in Sehnen und myotendinésen Ubergangen, liberwiegend préklinisch . Belastbare
Aussagen zur Wirkung am Menschen lassen sich daraus nicht ableiten.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

1 Ubersicht - 12 Teilnehmer BPC-157; Schmerzlinderung >6 Monate berichtet; gegen keine Kontrollgruppe in der klinischen Studie

Vasireddi
etal.
2025

2 Tewari systematische Ubersicht BPC-157 und fiinf weitere Peptidpraparate; heterogen, keine einheitliche Dosis; gegen keine robusten Kontrollen in den meisten Humz
etal.
2026

8 Ubersicht BPC-157 (synthetisches Pentadecapeptid); gegen kein Vergleich; narrative Ubersicht
McGuire

etal.

2025

BPC-157, Gelenke und Schmerz: Studien am Menschen

Fiir Gelenke und Schmerz liegen keine kontrollierten Studien am Menschen vor, nur kleine Fallserien und Ubersichten. In einer Fallserie ohne
Vergleichsgruppe besserten sich Knieschmerzen nach Injektion ins Gelenk bei den meisten Patienten . Eine Ubersichtsarbeit z&hlt nur drei kleine
Pilotstudien am Menschen und hélt gréBere Studien mit Vergleichsgruppe fiir nétig . Belastbare Aussagen sind nicht méglich, da Vergleichsgruppen fehlen
und die Fallserien klein sind.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

1 Ubersicht - 12 Teilnehmer BPC-157; Schmerzlinderung >6 Monate berichtet; gegen keine Kontrollgruppe in der klinischen Studie

Vasireddi
etal.
2025

2 Tewari systematische Ubersicht BPC-157 und flinf weitere Peptidpraparate; heterogen, keine einheitliche Dosis; gegen keine robusten Kontrollen in den meisten Hume
etal.
2026

4 Leeet Fallserie - 17 Teilnehmer BPC-157 allein oder kombiniert mit TB4, intraartikular injiziert; Nachbeobachtung meist 6 Monate bis 1 Jahr nach Injektion; gegen kein
al. 2021

5leeet Fallserie - 12 Teilnehmer BPC-157 von einer 503A-Apotheke hergestellt; Gesamt 10 mg wahrend einer einzigen Prozedur um entziindete Blasenareale injiziert;
al. 2024

8 Ubersicht BPC-157 (synthetisches Pentadecapeptid); gegen kein Vergleich; narrative Ubersicht
McGuire

etal.

2025

BPC-157, Magen und Darm: Studien am Menschen

Fiir Magen und Darm liegen keine kontrollierten Studien am Menschen vor; vorhanden sind nur Ubersichtsarbeiten. Eine Ubersichtsarbeit beschreibt
Heilwirkungen im Magen-Darm-Trakt, ohne Ergebnisse am Menschen im Einzelnen zu nennen '°. Eine weitere Ubersichtsarbeit beschreibt BPC-157 in
klinischen Studien bei entziindlichen Darmerkrankungen als sicher, nennt aber keine Ergebnisse zur Wirksamkeit ''. Untersucht wurden das Peptid als
Injektion sowie als Kapsel oder L&sung; die Aussagekraft ist insgesamt unklar, da kontrollierte Vergleiche am Menschen fehlen.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH ERGEBNIS

10 Ubersicht BPC-157 (gastric pentadecapeptide); gegen L-NAME- oder L-Arginin-Gabe, Kontrollen Heilung im Magen-Darm-Trakt: verb:
Sikiric

etal.

2017

n Ubersicht BPC-157 (PL-10, PLD-116, PL 14736) Sicherheit bei entzlindlichen Darmer
Sikiric

etal.

2010
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STUDIE  ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH ERGEBNIS

12 Ubersicht BPC 157 (PL 10, PLD 116, PL 14736, Pliva, Kroatien); gegen Atropin, Ranitidin, Omeprazol bzw. Kontrolle Lasionen von Magen, Speiserdhre ut
Sikiric

etal.

2006

BPC-157, Blutgefife und Wundheilung: Studien am Menschen

Fiir BlutgefaBe und Wundheilung am Menschen liegen keine kontrollierten Studien zu BPC-157 vor. Eine Ubersichtsarbeit berichtet liber bessere
Angiogenese und endotheliale Reparatur, stiitzt sich dabei aber liberwiegend auf Tier- und Labormodelle . Eine weitere Ubersichtsarbeit beschreibt
Wirkungen auf Wund- und Fistelheilung und auf Blutgef4Be, ohne Ergebnisse am Menschen im Einzelnen zu nennen '°. Untersucht wurden BPC-157 als
synthetisches Peptid sowie die Einnahme als Kapsel oder Losung; belastbare Belege fiir einen Nutzen am Menschen fehlen.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH ERGEBNIS

8 Ubersicht BPC-157 (synthetisches Pentadecapeptid); gegen kein Vergleich; narrative Ubersicht Angiogenese und endotheliale Rep
McGuire

etal.

2025

10 Ubersicht BPC-157 (gastric pentadecapeptide); gegen L-NAME- oder L-Arginin-Gabe, Kontrollen Wund- und Fistelheilung, Blutgefar
Sikiric

etal.

2017

" sikiric Ubersicht BPC-157 (PL-10, PLD-116, PL 14736) Sicherheit bei Wundheilung
etal.
2010

12 sikiric Ubersicht BPC 157 (PL 10, PLD 116, PL 14736, Pliva, Kroatien); gegen Atropin, Ranitidin, Omeprazol bzw. Kontrolle GefaBdarstellung der linken Magen
etal.
2006

BPC-157: weilere Messgrofien in Studien

Fiir dieses Gebiet liegen keine kontrollierten Studien am Menschen vor. Laut einer systematischen Ubersicht steigerte BPC-157 in Tier- und Laborstudien die
Bildung von Wachstumshormon-Rezeptoren und férderte Signalwege der GefaBneubildung ". Dieselbe Ubersicht beschreibt weniger
Entziindungsbotenstoffe, ebenfalls aus Tier- und Laborstudien ". Offen bleiben Wirksamkeitsnachweise am Menschen, da die klinischen Beobachtungen
unkontrolliert sind und die tbrigen Studien tUberwiegend praklinisch oder narrativ sind.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

1 Vasireddi et al. Ubersicht - 12 Teilnehmer BPC-157; Schmerzlinderung >6 Monate berichtet; gegen keine Kontrollgruppe in der klinischen Studie

2025

2 Tewari et al. systematische Ubersicht BPC-157 und flinf weitere Peptidpréparate; heterogen, keine einheitliche Dosis; gegen keine robusten Kontrollen in
2026

3 Querschnittstudie - 1.039 Teilnehmer BPC-157, nicht zugelassenes synthetisches Peptid; durchschnittlich 2,2 Monate bei 130 Patienten; gegen Hintergru

Venkatakrishnan

etal. 2026

6 Lee et al. 2025 Fallserie - 2 Teilnehmer BPC-157 in 250 ml Kochsalzldsung intravends; Tag 1: 10 mg; Tag 2: 20 mg, je Uber eine Stunde; Drei Tage (Infusion:
7 Mateescu et Ubersicht - 30 Teilnehmer BPC-157 (synthetisches Pentadecapeptid); gegen kein kontrollierter Vergleich; narrative Ubersicht

al. 2026

& McGuire et al. Ubersicht BPC-157 (synthetisches Pentadecapeptid); gegen kein Vergleich; narrative Ubersicht

2025

9 Dekker et al. Ubersicht Testosteron, Vitamin D, Wachstumshormone, BPC-157

2025

10 sikiric et al. Ubersicht BPC-157 (gastric pentadecapeptide); gegen L-NAME- oder L-Arginin-Gabe, Kontrollen

2017

4. Wie wird BPC-157 dosiert? Zubereitung, Dosis und Dauer in Studien

Die Studien und Ubersichten untersuchten BPC-157 als synthetisches Peptid, das unter die Haut, in den Muskel oder ins Gelenk gespritzt wurde. Einzelne
Arbeiten betrachten auch die Einnahme als Kapsel oder Lésung. In einer Fallserie wurde BPC-157 auch zusammen mit Thymosin-beta-4 (TB4) ins Gelenk
gespritzt 4.
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5. Ist BPC-157 sicher? Nebenwirkungen in Studien

Zwei Ubersichtsarbeiten berichten, dass BPC-157 in klinischen Studien keine Nebenwirkungen zeigte '""; eine systematische Ubersicht fand dagegen keine
klinischen Sicherheitsdaten und halt Nebenwirkungen durch unregulierte Herstellung und Verunreinigungen fiir méglich .

STUDIE BERICHTETE NEBENWIRKUNGEN
1 Vasireddi et al. 2025 Praklinisch keine; keine klinischen Sicherheitsdaten gefunden

2 Tewari et al. 2026 kardiovaskulare Komplikationen, Insulinresistenz (peptidiibergreifend)
3 Venkatakrishnan et al. 2026 Neuropsychiatrisch 1,4%, Injektionsstelle 1,4%, gastrointestinal 1,3%
5 Lee etal. 2024 Es wurden keine unerwiinschten Ereignisse berichtet

6 Lee et al. 2025 Keine Nebenwirkungen berichtet

& McGuire et al. 2025 keine Nebenwirkungen berichtet, aber strenge groBe Studien fehlen
9 Dekker et al. 2025 Supplemente haben Risiken und sind nicht routinemaBig indiziert

10 sikiric et al. 2017 keine Nebenwirkungen berichtet, LD1 nicht erreicht

' Sikiric et al. 2010 keine Toxizitat berichtet

12 Sikiric et al. 2006 als sicher in klinischen Studien bezeichnet

6. Was noch offen ist: Grenzen der Studienlage

« Es liegen keine kontrollierten Studien am Menschen vor; alle Aussagen zur Wirkung stiitzen sich auf unkontrollierte Beobachtungen, Fallserien und
Ubersichten.

« Viele Befunde stammen aus Tier- und Labormodellen und lassen sich nicht direkt auf den Menschen Ubertragen.

« Die klinischen Beobachtungen umfassen sehr kleine Fallzahlen ohne Vergleichsgruppe.

« Zur langfristigen Vertraglichkeit und zu Wechselwirkungen beim Menschen gibt es kaum Daten.

« Wird BPC-157 mit weiteren Peptiden kombiniert, lassen sich Effekte nicht BPC-157 allein zuordnen.

7. Fazit: Was iiber BPC-157 gesichert ist

BPC-157 ist ein synthetisches Peptid aus 15 Aminosauren; seine Abfolge entspricht einem Abschnitt eines EiweiBes aus dem menschlichen Magensaft. Zu
Sehnen, Bandern und Muskeln, zu Gelenken und Schmerz sowie zu weiteren MessgréBen berichten Ubersichten und Fallserien {iber positive
Beobachtungen, jedoch ohne kontrollierte Vergleiche am Menschen "¢. Zu Magen, Darm, BlutgefdBen und Wundheilung stammen die Befunde liberwiegend
aus Tierversuchen; zur Wirksamkeit am Menschen nennen die Ubersichten keine Ergebnisse '°"".

Die Beweiskraft ist durchweg begrenzt: Es gibt keine kontrollierten Studien am Menschen, die klinischen Beobachtungen sind klein und unkontrolliert, und
ein Teil der Daten stammt aus praklinischen Modellen. Belastbare Aussagen zu Nutzen und Risiken beim Menschen lassen sich daraus nicht ableiten.

Hiufige Fragen

Wie gut ist BPC-157 am Menschen untersucht?

BPC-157: ausgewertet wurden 13 Studien am Menschen, darunter eine Metaanalyse oder systematische Ubersicht; kontrollierte Studien am Menschen
gibt es bisher nicht. Stand: 3. Oktober 2026.

Gibt es kontrollierte Studien zu BPC-157 am Menschen?

Nein, kontrollierte Studien am Menschen liegen nicht vor. Die vorhandenen Arbeiten sind Ubersichten, Fallserien und eine groBe Auswertung &rztlicher
Unterlagen. Positive Beobachtungen am Menschen stammen aus kleinen Fallserien ohne Vergleichsgruppe, vor allem zu Knieschmerzen '*. Aussagen
zur Wirkung am Menschen lassen sich daraus nicht sicher ableiten.
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Welche Formen von BPC-157 wurden untersucht?

Untersucht wurde BPC-157 als Spritze unter die Haut, in den Muskel oder ins Gelenk. Einzelne Arbeiten betrachten auch die Einnahme als Kapsel oder
Lésung.

Was berichten die Studien zu Nebenwirkungen?

Zwei Ubersichtsarbeiten berichten, dass BPC-157 in klinischen Studien keine Nebenwirkungen zeigte '°"; eine systematische Ubersicht fand dagegen

1

keine klinischen Sicherheitsdaten und halt Nebenwirkungen durch unregulierte Herstellung und Verunreinigungen fiir méglich .

Wie belastbar sind die Berichte zu Sehnen, Bindern und Muskeln?

Kaum: Kontrollierte Studien am Menschen fehlen, die Befunde stammen lberwiegend aus Tierversuchen. Eine Ubersichtsarbeit beschreibt eine
bessere Regeneration in Sehnen und myotendindsen Ubergéngen, liberwiegend praklinisch ©.

Was ist bei Mischpriparaten mit BPC-157 zu beachten?

Wird BPC-157 mit anderen Peptiden wie Thymosin-beta-4 (TB4) kombiniert, lassen sich beobachtete Effekte nicht BPC-157 allein zuordnen. Die
Datenlage zu solchen Kombinationen ist insgesamt begrenzt und iberwiegend praklinisch.
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