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Einführung
Erstdiagnosen von:

Am häufigsten:

• Eosinophile Ösophagitis (Atopischen/Asthmatischen Erkrankungen)

• Zöliakie

• Chronisch entzündlichen Darmerkrankungen (CED)

Seltener:

• Infektionen

• GvHD

• Motilätsstörung- M.Hirschsprung

Sehr selten:

• Genetische, angeborene Erkrankungen



Ausblick

• Ösophagus

• (Magen wird bei großer Ähnlichkeit zu den 

Erwachsenenbefunden ausgespart)

• Dünndarm

• Colon

• Infektionen



Ösophagus
Eosinophile Ösophagitis  (Asthma der Speiseröhre)

• Erstbeschreibung 1993

• Relativ häufig (Inzidenz 0,7-

10/100 000)

• immunvermittelte Erkrankung 

klinisch ösophageale 

Dysfunktion

• Symptome:
Bauchschmerzen, Thoraxschmerzen, Sodbrennen, 
Husten, Verminderter Appetit, Dysphagie, 

Nahrungsverweigerung, Wachstumsstörung, 

Würgen, Übelkeit

Dellon ES, Hirano I. Epidemiology and natural history of 

eosinophilic esophagitis. Gastroenterology 2018; 
154(2):319–32.e3.



Ösophagus
Eosinophile Ösophagitis

Histologische Befunde:

• Normalerweise gesamter 

Ösophagus, deshalb Mapping 

Biopsien

• Kein Gradient vom proximalen 

zu distalen Ösophagus

• Wichtige DD: Reflux- hier 

Gradient: Distal Entzündung, 

proximal unauffällig
Biedermann L, Straumann A, Greuter T, Schreiner P. Eosinophilic esophagitis-

established facts and new horizons. Semin Immunopathol. 2021 Jun;43(3):319-335. 

doi: 10.1007/s00281-021-00855-y. Epub 2021 Jun 7. PMID: 34097125; PMCID: 

PMC8241662.



Ösophagus
Eosinophile Ösophagitis

• >15 eosinopile Granulozyten 

(Eos)/ high power field)

• Eos vorwiegend superfizielle 

Mikroabszesse, Cluster

• Basalzellhyperplasie (über 

50% der Epitheldicke)

• Keine Neutrophilen 

Granulozyten, Ulkus 

unüblich, keine Pilzhyphen
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Ösophagus
Eosinophile Ösophagitis
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Zöliakie

• eine permanente T-Zell-vermittelte 
Enteropathie bei ggf. genetisch 
prädisponierten Personen 

• durch den Verzehr von Gluten 
(Hauptproteinfraktion in Weizen, 
Roggen und Gerste) verursacht 

• Früher als seltene Krankheit bei 
europäischen Kindern 
angenommen ( jetzt 1/100)

• Lebenslang
• betrifft weltweit Menschen aller 

Altersgruppen.



Zöliakie

• Durchschnittsalter bei Diagnose 8,4 Jahre.

• Bimodale Verteilung: 
• erster Erkrankungspeak im Alter von 8 bis 12 Monaten 
• zweiter Erkrankungspeak im dritten bis vierten Lebensjahrzehnt

Assoziiert mit 

• Autoimmunerkrankungen:
• Dermatitis herpetiformis, 
• Diabetes mellitus Typ 1, 
• Hashimoto-Thyreoiditis, 
• Morbus Basedow usw.), 

• idiopathischen Erkrankungen:
• dilatative Kardiomyopathie, 
• Epilepsie, 
• Multiple Sklerose usw.) und 

• chromosomalen Erkrankungen:
• Down-Syndrom, Turner-Syndrom und William-Syndrom



Aktualisierte S2k-Leitlinie Zöliakie der Deutschen Gesellschaft für
Gastroenterologie, Verdauungs- und Stoffwechselkrankheiten (DGVS)
Dezember 2021 – AWMF-Registernummer: 021-021





Dünndarm

Zöliakie

Unauffällige 

Dünn-

Darm-

biopsie



Dünndarm

Zöliakie
Smartzoomlink:

• Zöliakie-Fleckförmig, H01308-24_I_HE

• Zöliakie, fleckförmig, H01308-24_PAS

• Zöliakie Homogen



Dünndarm

Chronische Diarrhoe bei Neugeborenen und Kleinkindern

Differentialdiagnosendiagnosen:

• am häufigsten: Zöliakie-Ziemlich 

• häufig: Morbus Crohn

• Selten bis sehr selten:Primäres Darmversagen/neonatale infantile 

Enteropathien 

• Infektionen (Giardiasis/Lamblien)



Dünndarm

Primäres Darmversagen/neonatale infantile Enteropathien

Klinische Merkmale bei der Geburt oder kurz danach:

• Anhaltende Diarrhöe

• Gedeihstörung

• Proteinverlust-Enteropathie

Ursachen:

• Intestinale Epitheldefekte (Tufting-Enteropathie, mikrovillöse Einschlüsse)

• Infantile Autoimmun-Enteropathie

• Kongenitale intestinale lymphatische Hypoplasie

• Syndromale grunderkrankungen

• Mitochondriale Atmungskettendefekte



Beispiel einer neonatalen/infantilen 

Enteropathie

Autoimmun-Enteropathie 

• 1., 2. und 3. Duodenalbiopsie bei der Diagnose und 

Therapieüberwachung (Azathioprin) bei einem 2 Jahre alten Kind



Microvillous inclusion 

diseaseNormales Duodenum 

(PAS)

Beispiel einer neonatalen/infantilen Enteropathie

(PAS,Foto: I Nicklas-Wollenteit)



Beispiel einer neonatalen/infantilen Enteropathie
Tufting enteropathy 

Published in Gut and liver 2010

Tufting Enteropathy with EpCAM Mutations in Two Siblings.J. Ko, J. Seo, Jeong Ok Shim, Solha

Hwang, H. S. Park, G. Kang

https://www.semanticscholar.org/paper/Tufting-Enteropathy-with-EpCAM-Mutations-in-Two-Ko-Seo/54645c79b2cc76fab36fdaf445f29cffb32e2b12


Dickdarm
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Dickdarm
Chronisch entzündliche Darmerkrankungen bei Kindern

• M. Crohn (MC)

• Colitis ulzerosa (CU)

• Indeterminate Colitis
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Dickdarm
Chronisch entzündliche Darmerkrankungen bei Kindern

Quelle: Jucan AE, 

Gavrilescu O, Dranga M, 

Popa IV, Mihai IR, Mihai VC, 

Stefanescu G, Drug VL, 

Prelipcean CC, Vulpoi RA, 

Barboi OB, Ciortescu I, 

Mihai C. Evaluation of 

Disease Activity in 

Inflammatory Bowel 

Disease: Diagnostic Tools in 

the Assessment of 

Histological Healing. 

Biomedicines. 2023 Nov 

18;11(11):3090. doi: 

10.3390/biomedicines11113

090. PMID: 38002090; 

PMCID: PMC10669373.



Dickdarm
Chronisch entzündliche Darmerkrankungen bei Kindern

• Klinische Merkmale: Abdominaler Schmerz, Durchfall, 

Fieber, Müdigkeit, Anorexie, Wachstumsstörungen

• Besonderheit bei Kindern- häufig obere GI-

Traktbeteiligung bei M.Crohn und CU

• Bei M.Crohn: 25% der betroffenen Kinder -

extraintestinale Manifestationen



© PathoPic - http://alf3.urz.unibas.ch/pathopic/getpic-fra.cfm?id=009570







M. Crohn



M. Crohn
https://sip.smartzoom.com/s1447/course5580/f5732/i5748/



Colitis ulzerosa

McGary CT, Lowe MC. Educational Case: Idiopathic Inflammatory Bowel Disease. Acad 

Pathol. 2020 Jul 20;7:2374289520937433. doi: 10.1177/2374289520937433. PMID: 
32733992; PMCID: PMC7372624.



Colitis ulzerosa

• https://sip.smartzoom.com/s1447/course5580/f5732/i5755/

https://sip.smartzoom.com/s1447/course5580/f5732/i5755/


Korrekte Unterscheidung zwischen CU und 

MC wichtig
• Unterschiedliche Therapie

• Unterschiedliche Verlaufsform (CU keine 

Konglomerattumore, etc.)

• CU- Heilbar mit Operation

• MC- mögliche schwere post-operative Verläufe



M. Crohn - 
extraintestinale 
Manifestation

• Haut

• Schleimhäute 
extraintestinal

31



Juveniler Polyp
https://sip.smartzoom.com/s1447/course5580/f5732/i5733/



Juveniler Polyp

• Alter 3 -10 Jahre

• sporadische Polypen selten vor 2.Lj. 

• Juvenile Polyposis bei >5 polypen

• Vorkommen v.a. distalen Kolon und Rectosigmoid

Histologie:

• Großer hamartomatöser Polyp

• ödematöser Lamina propria mit Entzündung 

• zystisch erweiterten Drüsen mit reaktiven Veränderungen mit 

Schleim und Zelldebris

• TP53 Mutation (p53 exprimiert) bei Juvenile Polyposis Syndrom



Infektiöse Darmerkrankungen I
Viral:

• CMV, Adeno- bei
Immunsuppression
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Viral Einschlusskörperchen (Eulen-
augenzellen)



Infektiöse Darmerkrankungen II

Bakteriell: 

• Clostridium difficile 
(pseudomembranöse Colitis-
Antibiotika assoziiert), 
Staphylokokken, Salmonella
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Infektiöse Darmerkrankungen III 

Parasiten:

• Spirochaeten, Würmer
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HE,20x Versilberung, 20x



Infektiöse Darmerkrankungen III

• Giardia lambliasis 

mit partieller villöser 

Zottenatrophie im 

Dünndarm

https://librepathology.org/wiki/Giardiasis



Fragen?
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