
Stillen gegen Stress?

Autor(en): Ditzen, Beate / Ehlert, Ulrike

Objekttyp: Article

Zeitschrift: Hebamme.ch = Sage-femme.ch = Levatrice.ch = Spendrera.ch

Band (Jahr): 109 (2011)

Heft 11

Persistenter Link: https://doi.org/10.5169/seals-949965

PDF erstellt am: 29.04.2024

Nutzungsbedingungen
Die ETH-Bibliothek ist Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften. Sie besitzt keine Urheberrechte an
den Inhalten der Zeitschriften. Die Rechte liegen in der Regel bei den Herausgebern.
Die auf der Plattform e-periodica veröffentlichten Dokumente stehen für nicht-kommerzielle Zwecke in
Lehre und Forschung sowie für die private Nutzung frei zur Verfügung. Einzelne Dateien oder
Ausdrucke aus diesem Angebot können zusammen mit diesen Nutzungsbedingungen und den
korrekten Herkunftsbezeichnungen weitergegeben werden.
Das Veröffentlichen von Bildern in Print- und Online-Publikationen ist nur mit vorheriger Genehmigung
der Rechteinhaber erlaubt. Die systematische Speicherung von Teilen des elektronischen Angebots
auf anderen Servern bedarf ebenfalls des schriftlichen Einverständnisses der Rechteinhaber.

Haftungsausschluss
Alle Angaben erfolgen ohne Gewähr für Vollständigkeit oder Richtigkeit. Es wird keine Haftung
übernommen für Schäden durch die Verwendung von Informationen aus diesem Online-Angebot oder
durch das Fehlen von Informationen. Dies gilt auch für Inhalte Dritter, die über dieses Angebot
zugänglich sind.

Ein Dienst der ETH-Bibliothek
ETH Zürich, Rämistrasse 101, 8092 Zürich, Schweiz, www.library.ethz.ch

http://www.e-periodica.ch

https://doi.org/10.5169/seals-949965


Stillen gegen Stress?
Stillen wird häufig als eine beruhigende Situation für Mutter und Kind dargestellt. Im vorliegenden Beitrag

gehen wir deshalb drei Fragen nach: 1) Hat Stress einen Effekt auf das Stillen? 2) Hat Stillen einen Effekt auf

die Stresslevel des Kindes? und 3) hat Stillen einen Effekt auf die Stresslevel der Mutter? Um diese Fragen zu

beantworten muss vornweg geklärt werden, was wir unter Stress verstehen, und welche Situationen eine

psychobiologische Stressantwort auslösen können.

Dr. Beate Ditzen und Prof. Dr. Ulrike Ehlert
Psychologisches Institut der Universität Zürich
Klinische Psychologie und Psychotherapie
Binzmühlestrasse 14, Postfach 26, 8050 Zürich
E-Mail: b.ditzen@psychologie.uzh.ch
E-Mail: u.ehlert@psychologie.uzh.ch
Webseite: www.psychologie.uzh.ch

Stress

In der Umgangssprache verstehen wir
unter Stress sowohl den Reiz, den
sogenannten «Stressor», als auch die
«Stressreaktion». Es ist allerdings wichtig,
zwischen diesen beiden Konzepten zu
unterscheiden, denn vergleichbare Stressoren

(z.B. Zeitdruck) können bei verschiedenen
Personen sehr unterschiedliche Reaktionen

hervorrufen. Unvorhersagbarkeit,
Ambivalenz und soziale Bewertung, aber
auch die Antizipation einer Strafe oder
die Strafe selbst sowie das Ausbleiben
eines erwarteten Ereignisses (Frustration)
lösen bei vielen Menschen eine Stressreaktion

aus (Dickerson & Kemeny, 2004) -
aber eben nicht bei allen Menschen im

gleichen Masse.

Wir orientieren uns deshalb in der psy-

chobiologischen Stressforschung am

Konzept von Richard Lazarus, der davon

ausgeht (1986, S. 19), dass Stress dann
erlebt wird, wenn eine Person ihre eigenen

Ressourcen als beansprucht oder

überbeansprucht erlebt. Diese Einschätzung

löst dann auch eine körperliche
Reaktion aus, die-grob gezeichnet-in zwei
Phasen abläuft (Sapolsky et al., 2000):
1. eine schnelle Stressreaktion (innerhalb

von Sekunden), vermittelt über das

sympathiko-adrenomedulläre System
(SAM) und

2. eine langsamere Stressreaktion (Minuten

bis unter Umständen Tage),
vermittelt durch die Hormone der Hypo-
thalamus-Hypophysen-Nebennieren-
rinden-Achse (HHNA), das Corticotro-
pin-Releasing-Hormon (CRH), das

Adrenocorticotrope Hormon (ACTH)
und Cortisol.

Die Reaktion dieser beiden Stresssysteme

können wir im Labor und im Alltag
relativ einfach messen, zum Beispiel über
den Blutdruck oder die Herzrate als Masse

der SAM-Aktivierung oder über den

Anstieg des Cortisols im Speichel, als Folge

einer HHNA-Aktivierung.

Stillen und Stress

Der Zusammenhang zwischen Stillen
und Stress kann, wie einleitend skizziert,
auf mehreren Ebenen untersucht werden:

1. Hat Stress einen Effekt auf das
Stillen?
Auf biologischer Ebene sind die Stressachse

HHNA und die «gynäkologisch-
hormonelle» Hypothalamus-Hypophy-
sen-Gonadenachse (HHGA) sehr ähnlich

aufgebaut und beeinflussen einander
auch gegenseitig (Chrousos, Torpy, &

Gold, 1998). Vor allem Tierstudien zur In-

terakation dieser Achsen weisen darauf
hin, dass chronischer Stress über die
Hormone CRH und ACTH die Hypothalamus-
Hypophysen-Gonadenachse hemmt und
damit die Fähigkeit zu stillen einschränkt.

Unabhängig hiervon zeigt sich aber, dass

kurzzeitiger Stress die Produktion des

Hormons Prolactin, welches für die

Milchproduktion verantwortlich ist, steigert

(Schmidt & Lang, 2000). Wir können
also schlussfolgern, dass langfristiger
Stress die Möglichkeit zu stillen
wahrscheinlich negativ beeinflusst, kurzfristiger

Stress sollte jedoch kein Problem
darstellen.

2. Hat Stillen einen Effekt auf die
Stresslevel des Kindes?
Es liegen überzeugende medizinische Daten

vor, die darauf hinweisen, dass Stillen
beim Kind die Immunkompetenz verbessert.

Studien legen auch nahe, dass Kinder,

die gestillt wurden, sich psychisch
gesünder entwickeln, als Kinder, die nicht
gestillt wurden (Koletzko, Fleischer
Michaelsen, & Hernell, 2000). Relativ wenige

Untersuchungen gibt es allerdings zur
Frage, ob Stillen unmittelbar die
Stressantwort des Kindes beeinflusst. Die

verfügbare Literatur weist darauf hin, dass

Kinder sich während des Stillens ruhiger
verhalten als Kinder, die die Flasche
bekommen (Field et al., 2010) und allein der
Geruch der Milch das Verhalten und die

Cortisolspiegel der Kinder während eines
Prick-Tests1 positiv beeinflusst (Nishitani
et al., 2009). Zusammengefasst scheint
Stillen also die Stresslevel des Kindes zu
vermindern.

3. Hat Stress einen Effekt auf die
Stresslevel der Mutter?
Um diese Frage, die mittlerweile in einigen

Studien untersucht wurde (für einen
Überblick siehe z. B. Heinrichs, Neumann,
& Ehlert, 2002), zu beantworten, wollen
wir exemplarisch eine Studie unserer
Arbeitsgruppe herausgreifen (Heinrichs et
al., 2001). In dieser Studie wurden Frauen,

die ihr Kind stillten, und Frauen, die
ihrem Kind die Flasche gaben, nach dem
Füttern des Kindes mit einem standardisierten

psychosozialen Stresstest
konfrontiert. Ihre psychische und biologische
Stressantwort wurde gemessen und es

zeigte sich, dass Frauen, die gestillt hatten

biologisch (v. a. in Werten des

Hormons ACTH, s.o.) weniger stark auf den
Stresstest reagierten, als Frauen, die ihren
Kindern die Flasche gegeben hatten.
Psychisch zeigten sich allerdings keine
Gruppenunterschiede. Die stillenden Frauen

fühlten sich also nicht generell ruhiger.
Diese Ergebnisse wurden in einer neueren

Studie zu den Tagescortisolspiegeln
von Müttern im Alltag bestätigt. Hier

zeigte sich der Effekt allerdings
interessanterweise nur bei Müttern, die schon
mehrere Kinder hatten, und nicht beim
ersten Kind (Tu, Lupien, & Walker, 2006).

1 Der Pricktest (englisch: prick Einstich) dient zum
Nachweis einer sogenannten Typ-I-Allergie, wie zum
Beispiel einer Sensibilisierung gegenüber Pollen oder
Tierhaaren.
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Beate Ditzen arbeitet als Oberassistentin
am Lehrstuhl von Ursula Ehlert.
Als Forscherin und Psychotherapeutin
beschäftig sie sich vor allem mit den
Themen soziale Interaktion und soziale

Unterstützung, insbesondere Paarunterstützung,

im Zusammenhang mit Stress
und stressbedingten Erkrankungen.

Zusammenfassung
und Diskussion

Die psychobiologische Stressforschung
weist darauf hin, dass Stillen für die Mutter

und das Kind stressmindernd sein
kann. Die psychobiologischen Mechanismen,

die diesem Zusammenhang
zugrundeliegen, sind bisher allerdings noch relativ

unbekannt und es ist deshalb noch
nicht klar, wie spezifisch diese Effekte
sind. So ist es denkbar, dass durch die
Wahl der Stillsituation allein schon ein

beruhigendes Umfeld geschaffen wird,
welches die Stressantwort beeinflusst.
Weiterhin kann der Körperkontakt
zwischen Mutter und Kind direkt die biologische

Stressantwort reduzieren.
Erfreulicherweise werden in unserer Gesellschaft
die Väter zunehmend in die Kindesversorgung,

auch unmittelbar nach der Geburt,

einbezogen. Es wäre deshalb
wissenschaftlich und praktisch hochrelevant, die
zugrundeliegenden Mechanismen des

Zusammenhangs von Stillen und Stress

genauer zu kennen, damit auch Väter
und ihre Säuglinge von den stressreduzierenden

Effekten profitieren können.
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Stillen - ein gesunder
Start ins Leben
Die Broschüre «Stillen - ein gesunder
Start ins Leben» gibt Antworten auf
die wichtigsten Fragen rund ums Stillen.

Dazu gehören: Stillvorbereitung
in der Schwangerschaft; Stillen in den
ersten Stunden und Tagen nach der
Geburt; Empfehlungen zu Stillhäufigkeit

und Stilldauer; Stillpositionen;
Stillen und Berufstätigkeit; Schwierigkeiten

beim Stillen; Kontaktadressen
für fachliche Beratung.
Die von der Schweizerischen Stiftung
zur Förderung des Stillens
herausgegebene Broschüre richtet sich an
(werdende) Mütter und ihre Partner
und ist in Deutsch, Französisch,
Italienisch, Englisch, Spanisch, Portugiesisch,

Albanisch, Serbokroatisch,
Türkisch und Tamil erhältlich.
Die Stillbroschüre ist in der Schweiz
kostenlos und wird von verschiedenen

schweizerischen Organisationen
und Industriepartnern mitfinanziert.
Verrechnet werden nur die Versand-
und Portokosten.

Weitere Informationen unter:
www.stiftungstillen.ch
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Ausbildung mit Dominique Dégranges

Die prozessorientierte Ausbildung lehrt

die Fähigkeit, mit ganz frühen Prägungen

aus Schwangerschaft und Geburt

therapeutisch zu arbeiten, sei es mit Erwachsenen,

Babys oder werdenden Eltern.

Die 2-jährige Ausbildung ist berufsbegleitend

und umfasst 8 Module.

Ausbildungsbeginn:
16.-20.11.2011

Informationen sowie

ausführliche

Ausbildungsunterlagen erhalten

Sie vom Institut oder

über unsere Homepage.
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• Konstanz - nah' an der Schweiz, unser Kursort für die Schweiz.

• Sie vermissen eine Fortbildung in Ihrer Nähe
Laden Sie uns ein in ihre Praxis, Klinik oder Institution. Gemeinsam organisieren

wir die gewünschte Fortbildung vor Ort! - Fragen Sie uns!

„Ihr Weg" zur Buchung (JJJH » Fortbildung buchen »Hebammen »Gesamtübersicht

www. Pro -Medico-Fortbildung.com
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Fieber, Husten, Schmerzen beim Zahnen oder eine

Erkältung können Kindern ganz schön zusetzen.
Jetzt helfen nur viel Liebe und die richtige Medizin.

Homöopathische Arzneimittel von OMIDA® eignen
sich ideal zur Behandlung alltäglicher Erkrankungen
von Kindern: Sie wirken schnell, sind gut
verträglich, stärken die Selbstheilungskräfte und helfen
Ihren Kleinen rasch wieder auf die Sprünge!

Bitte lesen Sie die Packungsbeilagen.
Erhältlich in Ihrer Apotheke und Drogerie.
www.omida.ch
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