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KONGRESSNOTIZEN

Einer schweizerisch-israelischen Arbeits-gruppe ist es erstmals gelungen, Fisteln zuzüchten. Dazu transplantierten Dr. RamonaBruckner und Kollegen von der Universität Zürich beziehungsweise Jerusalem fetalemenschliche Darmstückchen auf den Rückenvon Versuchsmäusen. Daraus entwickeltensich bei einem Teil dieser Tiere nach 12 Wo-

chen tatsächlich Fisteln. Untersuchungen derZellen dieser Fisteln ergaben starke Ähnlich-keiten zu entsprechenden Zellen bei Men-schen. Bei der Entwicklung der Fisteln scheintdie Transition vom Epithel- zum Mesenchym-gewebe eine entscheidende Rolle zu spielen.Auch die auslösenden Faktoren sind immerbesser bekannt. «Ein solches Modell macht die

Forschung an Fisteln viel leichter und viel sys-tematischer», freute sich Prof. Gerhard Roglervom USZ, der Seniorleiter der Studie. «Ich bin mirsicher, dass dies in Zukunft den Patienten etwasbringen wird.» Ramona Bruckner wurde amKongress für ihre Studien zur Fistelentstehungmit einem ECCO-Preis ausgezeichnet. KD

Quelle: Bruckner RS et al.: New human gut xenograft
mouse model for intestinal fistulas. ECCO 2017; Vortrag
und Abstract  DOP059.

Menschliche Fisteln in Mäusen

Chronische systemische Entzündungen sindmit einem erhöhten Risiko für akute arterielleErkrankungen verbunden, allerdings war dasAusmass dieses Risikos für CED-Patienten bis-her noch unklar. Um dieser Frage nachzuge-hen, wertete Julien Kirchgesner aus Paris ineiner Kohortenstudie die Daten von 200 000CED-Patienten aus. Dabei wurde deutlich, dassMänner mit Morbus Crohn (HR: 1,71) und

 Colitis ulcerosa (HR: 2,08) im Vergleich zur ge-sunden Bevölkerung signifikant stärker unterBluthochdruck, Dyslipidämie oder Diabetesmellitus litten sowie häufiger zur Zigaretteund zu Alkohol griffen. Unter allen CED-Pa-tienten betrug die standardisierte Inzidenz-Ratio (SIR) für ischämische Herzkrankheiten1,17, für  zerebrovaskuläre Erkrankungen 1,19und für periphere arterielle Erkrankungen

1,27 (alle p < 0,001). Im Vergleich zur Allge-meinbevölkerung zeigten jüngere Patientenmit Morbus Crohn mit einem SIR von 1,56 dashöchste Risiko für solche Ereignisse. Auch an-dere Studien würden den Zusammenhang zwi-schen CED und ischämischer Herzkrankheitbestätigen, sagte Mitautor Nynne Nyboe An-dersen aus Kopenhagen.  KD

Quelle: Increased risk of acute arterial events in young
 patients with severely active inflammatory Bowel Disease:
A nationwide French cohort study. ECCO 2017; Vortrag OP003.

Crohn-Patienten, die sich einer Operation un-terzogen haben, sind seltener von einem Rück-fall betroffen, wenn sie bestimmte Bakterienim Darm beherbergen (1). Wurde in den Stuhl-proben postoperativer Patienten eine Domi-nanz von Lachnospiraceae (Ordnung Clos -tridiales) festgestellt, war in den folgenden18 Monaten signifikant weniger häufig einCrohn-Relapse zu beobachten. Eine Dominanzvon Enterobacteriaceae und ein Zurücktretenoder Fehlen der Bakterienordnungen Clostri-diales und Lactobacillales war hingegen ehermit einem Rückfall assoziiert. Die Resultatewurden am ECCO von einer australisch-eng-

lisch-chinesischen Forschungsgruppe vorge-stellt (1).Auch französische Wissenschaftler interes-sierte, welchen Einfluss Darmbakterien aufdas postoperative Ergebnis von Morbus-Crohn-Patienten haben (2). Allerdings nahmen sieprimär die Rolle des Darmbakteriums Esche-rischa coli, genauer seine pathologische Form«adherent invasive E. coli» (AIEC), unter dieLupe. Ergebnis: Von 26 Patienten mit AIEC-Be-siedlung zeigten 10 (38%) innerhalb der ersten6 Monate ein Wiederaufflackern der Er kran -kung. Demgegenüber zeigten von 143 ohne die-sen Keim nur 24 (17%) einen Relapse (p = 0,01).

Demnach, so die Autoren aus sechs französi-schen Spitälern, sei die Präsenz von AIEC bei denoperierten Crohn-Patienten mit einem «schwe -ren endoskopischen Relapse» assoziiert. KD
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Postoperative Bakterienzusammensetzung entscheidend 

Verbindung zu arteriellen Erkrankungen


