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Der Permeabilitätsmarker Zonulin hat seit einigen Jahren 
einen festen Platz in der fäkalen Diagnostik. Allerdings hat 
sich gezeigt, dass Kinder bis zu ihrem 18. Lebensjahr deut-
lich höhere Zonulinwerte aufweisen als Erwachsene. Die-
ses Phänomen findet auch Bestätigung in der Literatur.1–5 
Um die Aussagekraft der Zonulindiagnostik bei Kindern 
in verschiedenen Altersgruppen zu verifizieren, hat die 
MVZ GANZIMMUN GmbH eine Normwertstudie* durch-
geführt. Die Auswertung der Untersuchungsergebnisse 
hat ermöglicht, altersabhängige Referenzwerte für Kinder 
festzulegen:

Tab. 1: Referenzwerte für Zonulin im Stuhl bei Kindern

Alter des Kindes Referenzwert

4 bis 5 Jahre <430 µU/g

6 bis 11 Jahre <175 µU/g

12 bis 17 Jahre <150 µU/g

Bei Kindern unter 4 Jahren erfolgt keine Referenzbereich-
Festlegung, da die Werte überaus variabel sind und hohe 
Werte keinen pathologischen Zusammenhang zeigen.

Zonulin im Stuhl bei Kindern und Jugendlichen
Referenzwerte für Kinder ab 4 Jahren 

* Daten der Normwertstudie:
Zeitraum: 03/2022 bis 08/2024; Anzahl der Probanden: 11.345; 
Alter der Probanden: 0 Monate bis 18 Jahre; Weitere Laborpara-
meter zur Beurteilung des Darmstatus (α1-Antitrypsin, Calpro-
tectin) zeigten Ergebnisse innerhalb des Normbereiches.

Warum benötigen Kinder andere Referenz-
werte als Erwachsene?

Das Darmepithel übernimmt – neben der Nährstoffauf-
nahme und dem Flüssigkeitstransport – als hochspeziali-
sierte Darmbarriere eine essenzielle Schutzfunktion für den 
humanen Organismus. Die Integrität der Darmbarriere wird 
durch dynamische Zellverbindungen, sogenannte Tight 
Junctions, aufrechterhalten. Das Protein Zonulin reguliert 
die Öffnung dieser Tight Junctions und erhöht dadurch 
die parazelluläre Permeabilität des Darmepithels, wodurch 
letztlich die Darmbarriere geschwächt wird. Erhöhte Zonu-
linwerte im Stuhl gelten daher als Marker für eine gestörte 
Darmbarriere und sind mit verschiedenen pathologischen 
Zuständen assoziiert (siehe Kasten unten).1–11

Erhöhte Zonulinwerte stehen in Zusammenhang mit  

   Leaky-Gut-Syndrom
   Reizdarmsyndrom
   Nahrungsmittelallergien
   Autoimmunerkrankungen (z. B. Zöliakie)
   rezidivierenden Infektionen
   Adipositas
   Diabetes mellitus
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Für eine erhöhte Permeabilität werden jedoch auch positive 
Effekte beschrieben, wie beispielsweise eine verbesserte 
Nährstoffaufnahme oder die Entwicklung der immunolo-
gischen Toleranz. Letzteres ist im Kindesalter ein zentraler 
Prozess für die Etablierung eines funktionellen Immunsys-
tems und die Prävention von immunologischen Dysfunk-
tionen wie Allergien und Autoimmunerkrankungen. Um 
ein effektives Immuntraining zu ermöglichen, ist die intes-
tinale Permeabilität für Makromoleküle nach der Geburt 
zunächst erhöht und reduziert sich erst allmählich im Ver-
lauf der kindlichen Entwicklung. Die Zonulinwerte steigen 
daher sogar nach der Geburt zunächst über die folgenden 
12-24 Monate an. Die „Ausreifung“ des Darms mit sinken-
der intestinaler Permeabilität vollzieht sich als langjähriger 
Prozess, der letztlich in erhöhten fäkalen Zonulinwerten bei 
Kindern seinen Ausdruck findet.1–5

Weitere Informationen zu Zonulin finden Sie in unserer 
Laborinformation „Zonulin zur Beurteilung der 

intestinalen Permeabilität“ (LIN0043) sowie den 
Fachinformationen „Leaky-Gut-Syndrom“ (FIN0090), 

„Darm-Hirn-Achse“ (FIN0150), „Allergo-Screen®-Kon-

zept“ (FIN0103) und „Getreideassoziierte Erkrankun-

gen“ (FIN0144) im  Download-Center unter 
www.ganzimmun.de.

Labordiagnostik

Zonulin im Stuhl (9300)

Präanalytik und Probennahme

Probenmaterial: Stuhl

Probenversand: keine Besonderheiten

Bogen: A, Seite 3

Abrechnung und Preise

GOÄ: 4069

Preis Selbstzahler:  33,66 €

Preis Privatpatient:  33,66 €


