
Online-Zusatzmaterial: 

Tabelle S1: Ansprechen auf verschiedene diätetische Therapieansätze.[e1, e2] 

Formen der Elementar- und 
Eliminationsdiäten 

Histologische Remission 
(<15 Eos/HPF) [95 %-KI] 

Klinische Remission [95 %-
KI] 

AA-Spezialnahrung* 94,5 % >91 % 

6 FED° 63,9 % > 69% 

6 FED vs 1 FED° 6 Wochen:  

40 vs 34 % (p=0.58) 

6 Wochen: mittlere 
Reduktion vom Basiswert 

-8,2 Punkte [12,6; 3,8]; p = 
0,09 vs 

-3,0 Punkte [-7,2; 1,2] gemäß 
EEsAI 

4 FED 54,7 % 62% 

4 FED vs 1 FED° 12 Wochen:  

41 vs. 44 % (p=1.00) 

12 Wochen: mittlere 
Reduktion vom Basiswert 

-25,0 vs. -14,5 (PEESS; p = 
0,04) 

2 FED 44,3 % 43 % 

1 FED 46,4 % 41,6 % 

Die Evidenz der Daten basiert auf Metaanalysen prospektiver und/oder retrospektiver Daten.[e3-
9] 

* Therapiezulassung gemäß AM-RL (I § 23)  

° zusätzliche RCT-Evidenz 

Abkürzungen: 

AA, Aminosäurenbasierte Elementarnahrung; EEsAI, Eosinophilic Esophagitis Symptom Activity 
Index; Eos, Eosinophile; FED, Food-Eliminationsdiät; HPF, hochauflösendem Gesichtsfeld („high 
power filed“); PEESS, Pediatric Eosinophilic Esophagitis Symptom Score; KI, Konfidenzintervall, 
vs., versus 
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