
Wen betrifft die pädiatrische 
NAFLD/NASH?

Was ist NAFLD/NASH?

Pädiatrische NAFLD/NASH

Die Wissenschaftler gehen davon 
aus, dass mehr als 10 % der 

amerikanischen Kinder zwischen 
2 und 19 Jahren eine Fettleber 

haben  

Pädiatrische NAFLD ist 
die häufigste Ursache für 

Lebererkrankungen bei Kindern  
in den Vereinigten Staaten

Weltweit sind 
38 Millionen 

Kinder unter 
5 Jahren waren im 

Jahr 2019 übergewichtig 
oder fettleibig.

Mehr als 
340 Millionen Kinder und 
Jugendliche im Alter von 5–19 

Jahren sind übergewichtig 
oder fettleibig

Wenn sich diese Entwicklung fortsetzt, 
wird es laut dem Imperial College London 

und der Weltgesundheitsorganisation 
2022 mehr fettleibige als untergewichtige 

Kinder und Jugendliche geben.

Nichtalkoholische Fettlebererkrankung 
(NAFLD) 
Die nichtalkoholische Fettlebererkrankung (NAFLD) ist 
eine Erkrankung, bei der die Leber zu viel Fett einlagert. 
Unbehandelt kann diese Erkrankung zu schweren 
Leberproblemen führen.

Nichtalkoholische Steatohepatitis (NASH) 
NASH entsteht, wenn das überschüssige Fett eine 
Leberentzündung (Leberschwellung) und Leberfibrose 
(Narbenbildung) verursacht. Im schlimmsten Fall kann 
dies zu einer Leberzirrhose oder Leberkrebs führen.
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Fettleibige Kinder tragen das 
größte Risiko an pädiatrischer 
NAFLD und NASH zu erkranken. 
Weitere Faktoren wie Typ-
2-Diabetes, Insulinresistenz, 
metabolisches Syndrom oder ein 
erhöhter Cholesterinspiegel können 

das Erkrankungsrisiko des Kindes 
ebenfalls erhöhen.
Die pädiatrische NAFLD und NASH kommt bei 
älteren Kindern häufiger vor als bei jüngeren und 
Jungen erkranken häufiger als Mädchen. Die 
Wahrscheinlichkeit eine NASH zu entwickeln 
ist für Jungen und Mädchen, die an einer 
pädiatrischen NAFLD erkrankt sind, gleich hoch. 

Obwohl die pädiatrische NAFLD/NASH alle 
Kinder betreffen kann, tritt sie häufiger bei 
lateinamerikanischen, asiatischen und weißen 
Kindern auf als bei afroamerikanischen Kindern. 
Die Forschung bestätigt, dass lateinamerikanische 
Kinder mit mexikanischer Herkunft am 

häufigsten von der NAFLD betroffen sind.

Fettleibige Kinder 
tragen das größte 

Risiko an pädiatrischer 
NAFLD und NASH zu 

erkranken



Wie wird die pädiatrische NAFLD/NASH diagnostiziert?
In den frühen Stadien kann die Fettleber und pädiatrische NASH u. U. nur wenige offensichtliche Symptome 
verursachen. Es existieren jedoch mehrere Tests zur Diagnose der pädiatrischen NAFLD/NASH bei Kindern. Diese 
Tests beinhalten:

Auf welche Zeichen und Symptome sollten Sie bei Kindern achten?

Kinder könnten diese Symptome angeben:

•	 Müdigkeit/Erschöpfung

•	 Veränderungen der Hautfarbe

•	 Schmerzen im Unterbauch

Eine Zirrhose ist eine fortgeschrittene Lebererkrankung und 
kann durch NASH verursacht werden. Wenn Kinder eine NASH 
entwickeln, können diese Symptome auftreten:

•	 Gelbsucht (Gelbfärbung von Haut und Augen)

•	 Juckende Haut

•	 Geschwollener Bauch

•	 Dunkler Urin

Viele Kinder zeigen in den frühen Stadien keine Symptome. Erst nach Auftreten einer 
akuten Leberschädigung treten die Symptome der pädiatrischen NAFLD/NASH meist 
klarer in Erscheinung.

Was geschieht, wenn 
bei meinem Kind diese 
Diagnose gestellt wird?
Derzeit gibt es keine zugelassenen 
Medikamente für die pädiatrische 
NAFLD/NASH. Im Frühstadium kann ein 
Leberschaden oder eine pädiatrische 
NASH noch verhindert werden, indem die 
Lebensweise in Bezug auf körperliche 
Aktivität und Ernährung verändert wird. 

Bleibt das Kind unbehandelt und der 
Leberschaden führt zu Leberversagen, 
kann eine Lebertransplantation erforderlich 
werden. 

Leberbiopsie 

Bildgebende Diagnostik (z. B. Ultraschall, 
MRT)

Bluttests

Allgemeine klinische Anamnese/
Untersuchung
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Ersetzen Sie zuckerhaltige Getränke und Limonaden durch Wasser oder 
kalorienarme Getränke

Verwenden Sie keine zuckerhaltigen Süßigkeiten bzw. Nahrungsmittel als 
Belohnung 

Lesen Sie die Nährwertangaben und achten Sie auf versteckte Fette, Zucker und 
Salz

Vermeiden Sie übergroße Portionen für Kinder. Nutzen Sie evtl. Kinderteller

Setzen Sie sich das Ziel von 5 Portionen Obst und Gemüse pro Tag

Vermeiden Sie Fastfood und frittiertes Essen

Verzichten Sie auf verarbeitete Lebensmittel
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Wie wird die pädiatrische NAFLD/NASH 
behandelt?
Der Fettanteil der Leber kann durch Diät, körperliche Aktivität, Stabilisierung eines 
gesunden Gewichts und durch ausreichend Schlaf reduziert werden. Dies kann zur 
Behandlung und Prävention der pädiatrischen NAFLD und NASH beitragen. 

Setzen Sie sich das Ziel von 60 Min. körperlicher Aktivität pro Tag. Das muss nicht 
unbedingt am Stück sein. Gehen Sie mehr zu Fuß, treiben Sie Sport und nehmen 
Sie die Treppe.

Ernährung

Bewegung

Verkürzen Sie die Zeit am Bildschirm, indem Sie die Nutzung von Medien und 
Geräten einschränken. Schalten Sie beim Essen alle Bildschirme aus. Stellen Sie 
sicher, dass die Bildschirmzeit nicht mit Schlaf und körperlicher Aktivität konkurriert.

Schlaf ist wichtig. Sorgen Sie für eine geregelte Schlafenszeit, damit Ihr Kind 
genügend Schlaf bekommt. Fragen Sie Ihren Kinderarzt, wie viel Schlaf Ihr Kind 
jede Nacht braucht.

Befestigen 
Sie dies als 

Erinnerung an Ihrem 
Kühlschrank



Das Global Liver Institute ist eine steuerbefreite gemeinnützige Organisation gemäß 501(c)(3) mit Hauptsitz in Washington, 
D.C., USA, und Niederlassungen in den Vereinigten Staaten und in Europa. Unsere Mission ist es, die Leber-Community 
zu stärken, indem wir Innovation, Zusammenarbeit und die Skalierung optimaler Lösungen zur vollständigen Heilung von 
Lebererkrankungen fördern. International NASH Day und dessen Logo ist eine geschützte Marke des Global Liver Institute.

Dieser Inhalt soll der breiten Öffentlichkeit hilfreiche Gesundheitsinformationen zur Verfügung stellen. Dieser Inhalt ist nicht als medizinische 
Beratung für individuelle Probleme zu verstehen. Das Global Liver Institute, einschließlich seines Vorstands und seiner Mitarbeiter, lehnt 
ausdrücklich jegliche Verantwortung für jegliche Haftung, Verluste oder Risiken, ob persönlich oder anderweitig, ab, die als direkte oder indirekte 
Folge der Nutzung und Anwendung der Inhalte entstehen.
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Was ist mit klinischen Studien für mein Kind?
Klinische Studien sind Forschungsstudien, an denen alle Altersgruppen beteiligt sind und die neue Wege 
zur Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von Krankheiten oder zur Verbesserung der Lebensqualität 
untersuchen. Forschung mit Kindern hilft Wissenschaftlern:

•	 die beste Behandlung für Kinder zu finden

•	 die beste Medikamentendosis zu finden

•	 Therapien für Kinderkrankheiten zu finden

•	 Erkrankungen zu behandeln, die bei Kindern anders verlaufen

•	 die Auswirkungen der Therapie auf den Körper eines heranwachsenden Kindes zu verstehen


