
Was ist NAFLD/NASH?

NAFLD bzw. NASH: Wurde bei 
Ihnen diese Diagnose gestellt? 

NAFLD: 
Fettablagerungen

Gesunde 
Leber

NASH: 
Fettablagerungen, 
Entzündungen und 

Gewebeschäden

Zirrhose und/oder 
Krebs, evtl. eine 

Lebertransplantation

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 
und damit u. U. zu einer Lebertransplantation.
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NAFLD und NASH können in den frühen 
Stadien u. U. nur wenige offensichtliche 
Symptome verursachen. Es gibt mehrere Tests 
zur Diagnose von NAFLD/NASH. Diese Tests 
beinhalten:

Leberbiopsie 

Bildgebende Diagnostik (z. B. 
Ultraschall, MRT)

Bluttests

Allgemeine klinische Anamnese/
Untersuchung

Wie wird NAFLD/NASH 
diagnostiziert?

Bei der Diagnose können Sie sich in einem frühen oder späten Stadium einer 
Lebererkrankung befinden. Hier erfahren Sie, wie Ihr Arzt/Ihre Ärztin den Unterschied 
erkennt:
•	 Ist bei Ihnen Fett vorhanden, aber keine Entzündung oder Gewebeschädigung, so lautet die Diagnose NAFLD

•	 Tritt bei Ihnen Fett, eine Entzündung und eine Leberschädigung auf, so lautet die Diagnose NASH

•	 Sollte Ihre Leber Narbengewebe aufweisen, die sogenannte Fibrose, entwickeln Sie möglicherweise eine 
Leberzirrhose

Wie unterscheiden sich die Diagnosen NAFLD und NASH? 



Was geschieht, wenn bei mir NASH diagnostiziert wurde?

Welche Behandlungen gibt 
es für NAFLD/NASH?
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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

Derzeit gibt es keine zugelassenen Medikamente für NAFLD/NASH. Im Frühstadium kann 
jedoch ein ernsthafter Leberschaden noch verhindert werden, indem die Lebensweise in 
Bezug auf körperliche Aktivität und Ernährung verändert wird. 
Menschen, die an NASH erkrankt sind, haben zudem ein höheres Risiko, andere Krankheitsbilder zu entwickeln, 
wie z. B. Stoffwechsel- und Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Herzbedingte Todesfälle sind eine der häufigsten 
Todesursachen bei Menschen, die an NASH oder einer nichtalkoholischen Fettlebererkrankung leiden.

Bleibt diese Erkrankung unbehandelt und der Leberschaden entwickelt sich zu einem Leberversagen, kann eine 
Lebertransplantation erforderlich werden. NASH kann zu Zirrhose, Leberkrebs oder zum Tod führen und könnte bald 
zur Hauptursache für Lebertransplantationen werden.

Je weiter NASH fortschreitet, desto schwieriger 
ist die Behandlung. Der Fettanteil in der 
Leber kann durch Ernährung, körperliche 
Aktivität und ausreichenden Schlaf reduziert 
werden. Diese Maßnahmen helfen in 
allen Stadien von NAFLD und NASH. 

Es gibt zwar keine zugelassenen Therapien, 
aber eine Änderung des Lebensstils in Bezug 
auf Ernährung und körperliche Aktivität 
wird empfohlen. Das kann folgendermaßen 
erreicht werden: 

Gesunde Ernährung

Kleinere Portionen

Körperliche Aktivität

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

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

Essen Sie ballaststoffreiche Lebensmittel 
und Vollkornprodukte

Verwenden Sie extra natives Olivenöl als 
hauptsächlichen Fettzusatz 

Essen Sie 2–3 Mal pro Woche Fisch

Ersetzen Sie zuckerhaltige Getränke 
und Limonaden durch Wasser oder 
kalorienarme Getränke

Vermeiden Sie verarbeitete Lebensmittel 
und Fastfood

Vermeiden Sie gesättigte Fette



Was sind die nächsten Schritte bei meinem Arzt?
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Ihr Arzt bzw. Ihre Ärztin wird Sie regelmäßig untersuchen, um den Schweregrad 
der Erkrankung festzustellen und Sie über eine Behandlung zu beraten. 

Das kann Folgendes beinhalten:

•	 regelmäßige Blutuntersuchungen und/oder Bildgebung Ihrer Leber (z. B. 
Ultraschall, MRT)

•	 Zusammenarbeit mit einem Ernährungsberater oder Trainer zur Änderung der 
Lebensweise

Für Patienten mit NASH können Ärzte/Ärztinnen 
verschiedene Behandlungsmöglichkeiten für die durch 
Entzündung und Zirrhose verursachten Beschwerden 
anbieten. Diese beinhalten:

Lebensstil
Änderung des Lebensstils in Bezug auf Ernährung und 
körperliche Aktivität

Medikamente 
Es gibt derzeit keine Medikamente, die den Fettanteil 
Ihrer Leber reduzieren können. Es werden jedoch 
mehrere Medikamente in klinischen Studien für die 
Zulassung getestet. Wenn Sie an NASH leiden, 
besprechen Sie mit Ihrem Arzt bzw. Ihrer Ärztin die 
Einnahme von Medikamenten gegen Diabetes, 
Bluthochdruck oder andere Erkrankungen, die 
Komplikationen verursachen können. 

Transplantation
Führt eine Zirrhose zu Leberversagen, benötigen Sie 
möglicherweise eine Lebertransplantation.

Untersuchungen zeigen, 
dass einige Patienten 
zwischen 7 und 10 Prozent 
ihres Körpergewichts 
verlieren müssen, um 
einer Leberentzündung 
entgegenzuwirken. Sollte Ihr 
BMI über 40 liegen, sind Sie 
möglicherweise ein Kandidat 
für operative Maßnahmen 
zur Gewichtsreduktion, wie 
z. B. Magenballons oder 
Adipositaschirurgie. 

Kann ich an einer klinischen Studie teilnehmen?
Falls bei Ihnen das Risiko einer NAFLD bzw. NASH besteht oder Sie diese Diagnose erhalten haben, können Sie 
die Teilnahme an einer klinischen Studie in Betracht ziehen. Klinische Studien sind Forschungsstudien, die neue 
Wege zur Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von Krankheiten oder zur Verbesserung der Lebensqualität 
untersuchen. Diese Forschung hilft Wissenschaftlern dabei:

•	 die beste Behandlung zu finden 

•	 die beste Medikamentendosis zu finden

•	 Therapien für Krankheiten zu finden 

•	 Krankheiten zu behandeln, die individuell anders verlaufen

•	 die Auswirkungen einer Therapie auf das Individuum oder andere Krankheiten zu verstehen



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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