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Dysbioseanalyse und mehr –  
nicht invasive Diagnostik bei gastrointestinalen Störungen
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Physiologie und Aufgaben der intestinalen 
Mikrobiota

Die gastrointestinale Mikrobiota ist eine kom-
plexe Gemeinschaft von Mikroorganismen, die 
den Verdauungstrakt besiedelt und eine wichti-
ge Rolle für die Gesundheit und das Wohlbefin-
den der Tiere spielt. Sie besteht zu 99 % aus an-
aeroben Bakterienspezies, die unter Ausschluss 
von Luftsauerstoff wachsen und z. B. den 
Bakterienstämmen Firmicutes, Proteobacteria 
und Fusobacteriota angehören. Die genaue Zu-
sammensetzung der Darmmikrobiota ist jedoch 
individuell verschieden, verändert sich im Laufe 
des Lebens und wird durch Faktoren wie Er-
nährung, Krankheiten, Medikamente oder Um-
weltbedingungen stark beeinflusst. Eine gesun-
de Darmmikrobiota unterstützt die Verdauung, 
die Immunabwehr, die Produktion von Vitami-
nen und kurzkettigen Fettsäuren (SCFAs) sowie 
die Abwehr pathogener Keime. Dazu stehen die 
einzelnen Bakterienstämme in engem Zusam-

menhang, interagieren untereinander, was als 
cross-feeding bezeichnet wird, und bilden ein 
eigenes stark vernetztes Ökosystem. 

Dieses Ökosystem der Darmmikrobiota kann 
als die erste Ebene der Darmbarriere gesehen 
werden. Allein durch ihr Vorhandensein und 
ihre Stoffwechselleistung verhindert sie das 
Ansiedeln von Pathogenen und beeinträchtigt 
deren Vermehrung (Kolonisationsresistenz). Die 
darauffolgende Schleimschicht und die Darm-
schleimhaut stellen weiterhin eine mechanische 
Barriere gegenüber Fremdkeimen und Anti-
genen dar. Darmepithelzellen sind durch „tight 
junctions“ (Zell-Zell-Verbindungen) miteinander 
verbunden, sodass bei einer intakten Schleim-
haut der Transfer von Substanzen sehr selektiv 
geschieht. Als dritte Ebene der Darmbarriere 
spielt das Darm-assoziierte Immunsystem eine 
wichtige Rolle. Schon die bloße Anwesenheit 
der Darmmikrobiota trägt über ständiges Trai-
ning des Darm-assoziierten Immunsystems 
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zur Instandhaltung einer  immunologischen 
Abwehrbarriere gegen Fremdkeime bei. Außer-
dem werden Pathogene durch die Stimulation 
der Synthese von antimikrobiell wirksamen 
Peptiden wie ß-Defensinen und Immun-
globulinen aktiv verdrängt. Eine v erminderte 
Barriere funktion z. B. durch bakterielle Dys-
balancen kann unter anderem zum Übertritt 
von  Antigenen, Endotoxinen und zentralnervös 
wirksamen Metaboliten aus dem Darmlumen 
in den Blutkreislauf führen und diverse Patho-
mechanismen initiieren oder verstärken.

Folgen und Diagnostik von Dysbiosen

Eine Dysbiose der Mikrobiota ist eine Störung 
des Gleichgewichts zwischen den verschiede-
nen Bakterienarten, die zu einer verminderten 
Diversität, einer erhöhten Anzahl von potentiell 
schädlichen Bakterien und einer veränderten 
Funktion der Mikrobiota führen kann. Sie kann 
durch verschiedene Faktoren ausgelöst oder 
begünstigt werden, wie z. B. Stress, Ernäh-
rungsumstellung, Antibiotikatherapie, Infektio-
nen oder chronische Darmerkrankungen. Des 
Weiteren kann bei bestehenden gastrointes-
tinalen Beschwerden eine Dysbiose zu einer 
schnellen Verschlechterung der klinischen 
Symptome führen. Eine Analyse der Dysbiose 
z. B. mittels quantitativer PCR (Probenmaterial: 
Faeces) kann daher eine nützliche diagnosti-
sche Methode sein, um das Ausmaß der Darm-
störung zu beurteilen und eine gezielte Thera-
pie zu ermöglichen.

Klinische Symptome, die für eine Dysbioseana-
lyse sprechen, können sein: 

–  chronische und akut-entzündliche Darm-
erkrankungen 

–  Blähungen, Durchfall, Verstopfung 
–  Dünndarmüberwucherungssyndrom (SIBO), 

Reizdarmsyndrom 
–  Maldigestion, Malabsorption, Mikronährstoff-

defizite 
–  Futtermittelunverträglichkeiten, Allergien
–  Juckreiz, Ekzeme
–  Fellverlust
–  u. v. m.

Da Krankheitsbilder und klinische Symptome 
nicht unbedingt auf einen einzelnen Bakte-

rienstamm oder eine Spezies zurückgeführt 
werden können, konzentriert sich die Dia-
gnostik auf die Messung ganzer funktioneller 
Bakterien gruppen. Aus Studien ergaben sich 
für Hunde und Katzen, einige Bakterien und 
Bakteriengruppen, die als Markerkeime auf 
einen  dysbiotischen Zustand des Darmes 
genutzt werden können. Der Nachweis der 
Markerkeime mittels molekularbiologischer 
Methoden kann zum einen Aufschluss über die 
Kolonisations resistenz liefern. Zum anderen 
kann die Betrachtung einzelner funktioneller 
Bakteriengruppen, wie SCFA-bildender oder 
mukosaprotektiver  Bakterien, Rückschlüsse auf 
den Zustand der Mukus schicht und die Energie-
versorgung der Darmepithelzellen erlauben. 

Jedoch ist zu beachten, dass die Ursachen für 
eine Dysbiose sehr vielfältig sein können und 
die Störung des bakteriellen Gleichgewichtes 
einen direkten Einfluss auf die Barrierefunktion 
der Darmwand hat. Somit kann die Bestim-
mung weiterer Parameter hilfreich sein, um den 
Zustand der Darmbarriere detaillierter zu be-
trachten (Abbildung 1). 

Fäkale Biomarker zur Beurteilung von Darm-
schleimhaut und Verdauungsleistung

Neben den Markerkeimen ergänzen mitunter 
folgende biochemische Parameter das Dysbio-
seprofil:

–  Calprotectin – ist als Entzündungsmarker in 
der Differentialdiagnostik für eine Reihe von 
Erkrankungen des Magen-Darm-Trakts (z. B. 
IBD oder anderer entzündlicher Darmerkran-
kungen) gut geeignet. Ebenfalls kann er zur 
Überwachung des Therapieverlaufs und zur 
Erkennung von Rezidiven bei diesen Erkran-
kungen eingesetzt werden. 

–  Alpha-1-Antitrypsin – kann als Marker für 
Proteinverluste über den Darm verwendet 
werden. Jedoch ist zu beachten, dass es sich 
hierbei nicht um einen für entzündliche Darm-
erkrankungen spezifischen Marker handelt. 
Erhöhte Werte kommen bei anderen gastro-
intestinalen oder systemischen Erkrankungen 
vor, die zu einer erhöhten Darmpermeabilität 
(“leaky gut“) führen.

–  Die Konzentration der caninen Pankreas-
elastase 1 – spiegelt direkt die exokrine Pan-
kreasfunktion wider. Ein Mangel an Pankreas-
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elastase kann zu Verdauungsproblemen und 
Mangelernährung führen und ein niedriger 
Wert im Kot deutet auf eine mangelnde Pro-
duktion von Verdauungsenzymen hin. Eine 
verminderte präcaecale Verdauungsleistung 
führt darüber hinaus zu einer vermehrten 
Anflutung von Fetten und Proteinen im Dick-
darm. Hierdurch wird das Milieu zugunsten 
von potentiell nachteiligen Keimen verscho-
ben und das Entstehen von Dysbiosen kann 
begünstigt werden. 

Ein weiterer Biomarker, das sekretorische IgA 
(sIgA), kann Aufschlüsse über die Belastung 
der Darmschleimhaut geben und wird ab dem 
01.07.2023 im Dysbioseprofil für Hund und Kat-
ze neu angeboten. 

Bedeutung und Funktion vom sIgA

Der Antikörper sIgA, der vor allem auf den 
Schleimhäuten vorkommt, dient als eine erste 
Verteidigungslinie gegen Pathogene, die über 
die Atemwege, den Magen-Darm-Trakt oder 
die Haut eindringen können. Als wichtiger Be-
standteil des Darm-assoziierten Immunsystems 
bindet es an potenziell schädliche Mikroben 
oder Antigene und verhindert so, dass sie an 
die Darmwand andocken oder diese schädigen 
können. 

Der Zusammenhang zwischen Darmmikrobiom 
und sIgA ist noch nicht vollständig geklärt, 
jedoch hat die Mikrobiota einen Einfluss auf 
das Darm-assoziierte Immunsystem und somit 
auf die Bildung und Funktion von sIgA. Zum 
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einen fördert es die Reifung und Aktivierung der 
Plasmazellen, die sIgA produzieren. Zum ande-
ren moduliert das sIgA die Zusammensetzung 
und Aktivität der intestinalen Mikrobiota, indem 
es bestimmte Mikroben selektiv bindet oder 
hemmt. Dadurch entsteht eine symbiotische 
Beziehung, die für die Erhaltung der Darmbar-
riere und der mukosalen Immunität wichtig ist.

sIgA ist ein wichtiger diagnostischer Marker für 
verschiedene Erkrankungen des Magen-Darm-
Trakts, wie z. B. der chronisch entzündlichen 
Enteropathie oder des Leaky-Gut-Syndroms. 
Die Bestimmung von sIgA im Kot kann Auf-
schluss über die Funktionsfähigkeit und die 
Beanspruchung des Darm-assoziierten Immun-
systems geben. 

–  Ein verminderter Nachweis von sIgA kann 
auf eine Beeinträchtigung der Darmbarriere 
und eine Schwächung des lokalen Immunsys-
tems hinweisen. Dies kann mit einer erhöh-
ten Anfälligkeit für Darmerkrankungen, einer 
erhöhten Infektanfälligkeit, allergischen Re-
aktionen oder immunsuppressiven Zuständen 
einhergehen.

–  Ein erhöhtes sIgA kann auf eine besondere 
Beanspruchung des Darmimmunsystems hin-
weisen, die durch akute oder chronische Ent-
zündungen der Darmschleimhaut verursacht 
werden kann. Mögliche Erkrankungen sind 
z. B. Colitis, IBD oder Parasitosen. 

Die Bestimmung von sIgA im Kot ist eine ein-
fache und nicht invasive Methode, um den 
lokalen Immunstatus im Darm zu beurteilen. 
Allerdings sollte sie immer in Kombination mit 
anderen klinischen und laborchemischen Para-
metern interpretiert werden, um eine korrekte 
Diagnose zu stellen.

Fallbeispiel

„Leila“ ist eine 8-jährige Boxerhündin, die seit 
einigen Monaten unter wiederkehrendem 
Durchfall (Abbildung 2), Blähungen und Appe-
titlosigkeit leidet. Es wurde ein Dysbioseprofil 
aus Sammelkot (Abbildung 3) erstellt. Dabei 
ergab die Analyse einen erhöhten Gehalt an 

Abb. 1: Eine geschädigte Darmbarriere verliert ihre Schutzfunk-
tion gegenüber Krankheitserregern und Schadstoffen 
 Bildquelle: Laboklin
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sIgA und Calprotectin. Dies deutet auf eine Ent-
zündung der Darmschleimhaut sowie auf eine 
starke Belastung des lokalen Immunsystems 
hin. 
Die Analyse der Markerkeime ergab eine ver-
minderte Diversität des Mikrobioms. Der Intesti-
nal Score lag mit 5,0 im auffälligen Bereich und 
spricht somit für einen dysbiotischen Zustand. 
Bei genauerer Betrachtung der Markerkeim-
gruppen fiel eine leichte bis starke Verminde-
rung zu den Referenzwerten von F. prausnitzii, 
Turicibacter spp. und Blautia spp. auf. Diese 
Spezies gehören zum Stamm der Firmicutes 
und tragen als SCFA-Produzenten oder SCFA-
Verwerter eine entscheidende Rolle bei der 
Energieversorgung der Darmeptihelzellen. 

Das Proteobakterium E. coli war hingegen im 
Vergleich zum Referenzbereich erhöht. Dies 
wird beim Hund im Zusammenhang mit gastro-
intestinalen Störungen beobachtet. Neben einer 
Verdrängung schleimhautprotektiver Bakterien 
können die stark immunogene Wirkung und 
nachteilige Stoffwechselprodukte zu einer Rei-
zung der Darmschleimhaut beitragen. Weiterhin 
wird das Darmmilieu so zugunsten von Patho-
genen verschoben.

Durch die Umstellung auf ein leichtverdauliches 
Futter mit dem Zusatz von Präbiotika, kann 
das Wachstum schleimhautprotektiver Bakte-
rien gefördert und gleichzeitig die Ausbreitung 
nachteiliger Bakterien gehemmt werden. Die-
ser Effekt kann durch den zusätzlichen Einsatz 
von Probiotika weiter verstärkt werden. Folg-
lich werden die Enterozyten wieder besser mit 
Energie versorgt und die Folgen der Reizung 

durch schädliche bakterielle Stoffwechselpro-
dukte nehmen ab. Gegebenenfalls kann die 
Therapie durch die Zugabe entzündungshem-
mender Medikamente ergänzt werden.

 Dr. Jennifer Scherzer
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Abb. 2: Hündin Leila (li) und abgesetzter Kot (re) 
  Bildquelle: Dr. Jennifer Scherzer

Abb. 3: Ergebnis 
des Dysbiosepro-
fils von Hündin 
„Leila“. Grüne Pfeile 
entsprechen den 
Referenzwerten 
bzw. zeigen keine 
Auffälligkeit, im Ver-
gleich zu den Refe-
renzwerten zeigen 
gelbe Pfeile eine 
leichte Erhöhung 
oder Erniedrigung 
und rote Pfeile eine 
starke Abweichung 
an. 
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