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Aktualne informacje – kwiecień-czerwiec 2026  
 

Serdecznie Państwa zapraszamy na Oficjalny Profil Facebook 
Polskiego Towarzystwo Gastroenterologii, Hepatologii i Żywienia Dzieci 

 
Dr n. med. Monika Kałużna-Czyż 

została wybrana do Core Group Endoscopy Special Interest Group (Endoscopy SIG) ESPGHAN 
 

Sympozjum „Żywienie w Centrum” 
27.11.2026 r. 

Instytut „Pomnik – Centrum Zdrowia Dziecka”, Warszawa 
 

Prof. Piotr Socha uczestniczył w debacie w Parlamencie Europejskim o badaniach pediatrycznych 
 

XXIV Konferencja Polskiego Towarzystwa Hepatologicznego (11-13 czerwca 2026) 
 

Członkowie PTGHŻiD w Radzie Naukowej Polskiej Federacji Producentów Żywności  

 
Konkurs na najlepsze publikacje oryginalne opublikowane w latach 2024-2025 rozstrzygnięty!  

 
XIII Zjazd Polskiego Towarzystwa Gastroenterologii, Hepatologii i Żywienia Dzieci 

24-26 września 2026 
Radisson Hotel & Suits, Gdańsk 

 
Jubileusz Prof. Krystyny Karczewskiej 

 
Wspólne stanowisko  

Polskiego Towarzystwa Gastroenterologii, Hepatologii i Żywienia Dzieci (PTGHiŻD) 
i Polskiego Towarzystwa Chirurgów Dziecięcych (PTChD) 

dotyczące profilaktyki, diagnostyki i leczenia dzieci i młodzieży z kamicą żółciową 
 

 
 
 
 

Wykaz wydarzeń naukowych i dydaktycznych  
 

Konferencje i szkolenia w Polsce 
 

Konferencje i szkolenia na świecie 
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Przegląd najważniejszych publikacji naukowych 

Wytyczne ESPGHAN dotyczące rozpoznawania MASLD 
ESPGHAN przedstawiło nowe wytyczne dotyczące badań 
przesiewowych i rozpoznawania MASLD. Do badania 
przesiewowego za próg odcięcia aktywności AST u dzieci  
z otyłością w wieku powyżej 10 lat przyjęto 30 IU/L. Uznano, 
że elastografia może służyć do wykluczenia zwłóknienia 
wątroby lub identyfikacji zaawansowanej choroby,  
ale podkreślono brak mocnych dowodów na wykorzystanie 
elastografii w ocenie stopnia zwłóknienia. Artykuł przedstawia 
też wskazania do biopsji wątroby. Do monitorowania choroby 
zaproponowano wykorzystać obserwację ALT i GGTP pod 
kątem wzrostu obu tych wskaźników o co najmniej 20%. 
Mann i wsp. European Society for Pediatric Gastroenterology, 
Hepatology and Nutrition (ESPGHAN) position paper on 
screening, diagnosis and investigation of paediatric metabolic 
dysfunction-associated steatotic liver disease. JPGN 2026. 
 
Zalecenia ESPGHAN postępowania w przypadku połknięcia 
ciał obcych 
Endoskopowa grupa robocza ESPGHAN opublikowała 
zalecenia postępowania w przypadku ciał obcych przewodu 
pokarmowego. Przedstawiono algorytmy zależnie od typu 
ciała obcego oraz lokalizacji anatomicznej. Artykuł zawiera 
także tabelę podsumowującą sugestie postępowania 
przedoraz po usunięciu baterii z przełyku, a także  praktyczne 
wskazówki dla endoskopistów.  
Ledder i wsp. Foreign body ingestions in children and 
adolescents: A position paper of the European Society for 
Pediatric Gastroenterology, Hepatology, and Nutrition 
(ESPGHAN) endoscopy special interest group. JPGN 2026. 
 
Wytyczne leczenia bólu w ostrym zapaleniu trzustki 
Kilka towarzystw naukowych, w tym ESPGHAN i UEG, 
przedstawiło wytyczne postępowania przeciwbólowego  
u dzieci i dorosłych z ostrym zapaleniem trzustki. Stwierdzono, 
że zastosowanie opioidów nie wpływa na długość 
hospitalizacji, a wczesne (<24 godz.) żywienie doustne  
nie zwiększa poziomu bólu. Ponadto przedstawiono wnioski 
dotyczące wpływu NSLPZ na przebieg choroby, 
monitorowania bólu, a także znieczulenia 
zewnątrzoponowego w wybranych przypadkach.  
Pandanaboyana i wsp. European Interdisciplinary Guidelines 
on Pain Management in Acute Pancreatitis: UEG, EPC, EDS, 
ESDO, EAGEN, ESPGHAN, ESGAR, and ESPCG Evidence-Based 
Recommendations. UEGJ 2026. 
 
Związek cereulidyny z wycofaniem mleka modyfikowanego 
Wycofanie partii mleka modyfikowanego w związku  
z zanieczyszczeniem cereulidyną zostało omówione przez 
osoby reprezentujące ESPGHAN. Jako termostabilna toksyna 
produkowana przez Bacillus cereus, cereulidyna jest istotnym 
przykładem zanieczyszczenia składników wykorzystywanych 
do produkcji mleka modyfikowanego. W tym przypadku 
chodziło o pozyskiwany z alg olej bogaty w kwas 
arachidonowy. 
Haiden i wsp. Safety of infant milks: Contamination with 
cereulide. A commentary by ESPGHAN (European Society for 

Paediatric Gastroenterology, Hepatology, and Nutrition). 
JPGN 2026. 

 
Bepirowirsen jako lek na WZW typu B 
W dwóch badaniach klinicznych oligonukleotydu 
bepirowirsenu wzięło udział łącznie 1220 osób. Terapia trwała 
24 tygodnie, a w 72. tygodniu oceniano, czy wystąpił okres  
co najmniej 24 tygodni bez wykrywalnego DNA wirusa  
we krwi. Ten punkt końcowy osiągnął co piąty pacjent leczony 
bepirowirsenem, w porównaniu do żadnego w grupie 
kontrolnej. 
Hou i wsp. Phase 3 Results of Bepirovirsen Treatment for 
Chronic Hepatitis B Virus Infection. NEJM 2026.  
 
Przeciwciała przeciwko interleukinie 10 jako możliwa 
przyczyna NChZJ 
Defekty molekularne wyłączające funkcję interleukiny  
10 są przyczyną nieswoistych chorób zapalnych jelit (NChZJ)  
o bardzo wczesnym początku. Analiza surowicy  
4909 pacjentów z NChZJ wykazała występowanie przeciwciała 
przeciwko interleukinie 10 u 3,5% chorych.. Wśród ponad 
1000 osób z grupy kontrolnej tych przeciwciał nie stwierdzono 
u nikogo. Osoby, które wytworzyły autoprzeciwciała dużo 
częściej miały genotyp HLA-DRB1*01:03. Badanie podkreśla, 
jak bardzo różnorodne mogą być przyczyny NChZJ. 
Inny zespół badaczy sprawdził z kolei, czy wspomniane 
przeciwciało będzie występowało u dzieci z NChZJ o bardzo 
wczesnym początku. Przeciwciała neutralizujące interleukinę 
10 były obecne u podobnej części tej populacji pediatrycznej, 
jak u dorosłych. 
Gharahdaghi i wsp. Interleukin-10 Autoantibodies and HLA-
DRB1*01:03 in Inflammatory Bowel Disease. NEJM 2026. 
Yalcinkaya i wsp. IL-10-neutralising autoantibodies in 
paediatric-onset inflammatory bowel disease. Gut 2026. 
 
Terapia fagowa w modelu zwierzęcym ChLC 
Przypuszcza się, że do aktywności choroby Leśniowskiego-
Crohna mogą przyczyniać się enteroinwazyjne gatunki 
Escherichia coli. Badacze z Kanady wyizolowali jeden z takich 
szczepów E. coli od pacjenta z ChLC i zidentyfikowali 
bakteriofaga, który był w stanie go atakować. Następnie  
w mysim modelu ChLC wykazano, że podawanie bakteriofaga 
zmniejszało aktywność choroby. Bakteriofag redukował 
inwazyjność E. coli poprzez zmniejszenie produkcji adhezyn. 
Badanie wskazuje interesujące perspektywy rozwoju 
medycyny personalizowanej, jak i rozumienia choroby.  
Jackon i wsp. Phage intervention improves colitis and 
response to corticosteroids by attenuating virulence of 
Crohn’s disease–associated bacteria. Sci Transl Med 2026.  
 
Polifenole w mleku kobiecym: dyskusja dotycząca własności 
przeciwalergicznych 
Na łamach czasopisma Amerykańskiej Akademii Alergii, Astmy 
i Immunologii (JACI) przedstawiono niedawno pracę 
przeglądową na temat oligosacharydów mleka kobiecego oraz 
zawartych w nim polifenoli. List przysłany w odpowiedzi na tą 
publikację podsumowuje dowody mające wskazywać  
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na potencjał luteoliny w zwalczaniu alergii, ze szczególnym 
uwzględnieniem metoksyluteoliny w populacji pediatrycznej. 
Den Elzen, Carvalho, Bazan-Socha i wsp. Human milk 
oligosaccharides and polyphenols: Mechanisms, effects, and 
applications in allergies. JACI 2026. 
Theoharides i wsp. Polyphenols for infant allergies: Luteolin 
and methoxyluteolin may be better candidates owing to their 
inhibition of mast cell activation. JACI 2026.  
 
Brytyjskie wytyczne rozpoznawania celiakii u dorosłych 
Biorąc pod uwagę częste zlecanie badań przesiewowych  
u rodzin dzieci z nowo rozpoznaną celiakią, warto zwrócić 
uwagę na nowe brytyjskie wytyczne. W warunkach poradni 
specjalistycznej dopuszczono rozpoznawanie celiakii u osób 
dorosłych bez biopsji, na podstawie stwierdzenia tTG-IgA  
w stężeniu przekraczającym 10-krotnie górną granicę normy, 
pod warunkiem występowania objawów. Z kolei rozpoznanie 
celiakii seronegatywnej według tych wytycznych jest możliwe 
w oparciu o stwierdzenie zaniku kosmków (Marsh 3) u osób  
z dodatnim wynikiem HLA-DQ2 lub HLA-DQ8 oraz dobrą 
odpowiedzią na dietę bezglutenową. 
Penny i wsp. The 2026 British Society of Gastroenterology 
guidelines on the diagnosis and management of adult coeliac 
disease. Gut 2026. 
 
Związek zespołu jelita nadwrażliwego z metabolizmem 
trójglicerydów 
Badanie asocjacyjne genomu obejmujące 2,8 mln osób  
z 22 biobanków pozwoliło zidentyfikować związek zespołu 
jelita nadwrażliwego z genami zaangażowanymi nie tylko  
w funkcjonowanie układu nerwowego, ale również 
metabolizmu trójglicerydów. Jednym z nowo 
zidentyfikowanych w tym kontekście genów jest GCKR, który 
koduje białko regulujące glukokinazę. Opisano także schemat 
dziedziczenia wielogenowego zespołu jelita nadwrażliwego. 
Autorzy mają nadzieję, że odkryte zależności pozwolą  
na opracowanie nowych leków. 
Di Lorenzo i wsp. Cross-definition GWAS of IBS in 2.8 million 
individuals reveals cardiometabolic and triglyceride-linked 
mechanisms. Gut 2026. 
 
Duwakitug w leczeniu NChZJ 
Duwakitug to przeciwciało przeciwko ligandowi podobnemu 
do czynnika martwicy guzów alfa (TL1A), który ulega istotnej 

ekspresji w komórkach śródbłonka naczyniowego. W ostatnim 
czasie opublikowano wyniki badań fazy 2b duwakitugu  
w leczeniu NChZJ. W chorobie Leśniowskiego-Crohna 
odpowiedź endoskopową w 14. tygodniu uzyskało  
48% chorych otrzymujących 900 mg leku co dwa tygodnie,  
w porównaniu do 13% w grupie kontrolnej. Również  
48% pacjentów z wrzodziejącym zapaleniem jelita grubego 
uzyskało remisję w 14. tygodniu, w porównaniu z 20% osób 
przyjmujących placebo. Profil bezpieczeństwa leku był dobry. 
Jairath, Kierkuś i wsp. Efficacy and safety of duvakitug in 
patients with Crohn's disease (RELIEVE UCCD): a phase 2b, 
randomised, placebo-controlled trial. Lancet Gastro Hep 
2026. 
Reinish, Stepek, Kempinski i wsp. Efficacy and safety of 
duvakitug in patients with ulcerative colitis (RELIEVE UCCD): a 
phase 2b, randomised, placebo-controlled trial. Lancet Gastro 
Hep 2026. 

 
Nowe wytyczne ECCO 
ECCO opublikowała nowe wytyczne leczenia wrzodziejącego 
zapalenia jelita grubego (WZJG). Dostępne jest teraz więcej 
informacji dotyczących postępowania w przypadku 
niepowodzenia leczenia. Uwzlędnione są nie tylko inhibitory 
kinaz JAK, ale też mirikizumab, guselkumab, ryzankizumab  
i etrasymod. Uznano jednak, że wciąż brakuje dowodów  
na skuteczność skojarzonych terapii zaawansowanych.  
W przypadku WZJG opornego na leczenie, pozostawiono 
opcję nie tylko kolektomii w trybie planowym, ale również,  
u wybranych chorych, samej appendektomii. 
Przedstawiono również nowe zalecenia zapobiegania 
infekcjom, a także ich rozpoznawania i leczenia w NChZJ. 
Zawierają one zestawienie wpływu immunosupresji na ryzyko 
zakażeń zależnie od klasy leku, jak również sugestie 
postępowania w przypadku różnych infekcji u pacjentów  
z wywołaną farmakologicznie immunosupresją  
oraz komentarze dotyczące szczepień. 
Gisbert i wsp. ECCO Guidelines on Therapeutics in Ulcerative 
Colitis: Medical Treatment. JCC 2026. 
Adamina i wsp. ECCO Guidelines on Therapeutics in Ulcerative 
Colitis: Surgical Treatment. JCC 2026 
Yanai i wsp. ECCO Guidelines on the Prevention, Diagnosis, 
and Management of Infections in Inflammatory Bowel 
Disease. JCC 2026. 
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