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Blut im Stuhl bei voll gestillten, reifen, gesunden
Neugeborenen und Sauglingen bis 6 Monate

Dr. med. Gabriele Kewitz, IBCLC, Prof. Dr. med. Michael Radke

Blut im Stuhl wird mit Recht als
Alarmzeichen wahrgenommen.
Insbesondere bei Risikokin-
dern, z.B.

e Frilhgeborenen

e unter- oder libergewichtigen Neuge-
borenen

e Sduglingen nach Geburtsasphyxie
und

e Kindern mit Fehlbildungen oder Infek-
tionen und Krankheiten des Magen-
Darm-Trakts

ist Blut im Stuhl immer ein ernst zu neh-
mendes Symptom, das eine umgehende
Vorstellung beim Kinderarzt oder in einer
Kinderklinik erfordert.

Zu fiirchten sind lebensgeféhr-
liche Erkrankungen wie

e nekrotisierende Enterokolitis (NEC)
e Sepsis
e Stdrungen der Blutgerinnung

e Stdrungen von Darmpassage und
Darmdurchblutung sowie

e virale/bakterielle Darminfektionen
mit Storungen der Atmung oder des
Wasser- und Elektrolythaushalts.

Gelegentlich sind auch bislang unauffalli-
ge reife Sduglinge von diesen schweren
Krankheiten betroffen.

Geringgradige Blutungen (z.B. Blutfdser-
chen in der Windel oder ganz geringe
Blutbeimengen), die regelmaBig, d.h. fast
bei jedem Windelwechsel zu beobachten
sind, sprechen besonders dann fiir eine
allergische Entziindung der Schleimhaut
von Kolon und Rektum, wenn sie ohne
Beeintrachtigung des Allgemeinzustan-
des und andere Krankheitszeichen (Fie-
ber, Erbrechen, Schmerzen, Nahrungsver-
weigerung, Stuhlverhalten, gebldahter
Bauch) einhergehen. Fiihrt man in sol-
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Darmspiegelung bei einem 3 Monate alten gestillten Sdugling mit allergischer
Dickdarmentziindung unter Muttermilcherndhrung (Proktokolitis):

Abb. 1
Die linsenférmigen Erhebungen in der
Schleimhaut des Dickdarms stellen
durch Allergene stimuliertes lymphati-
sches Gewebe dar, sie weisen auf eine
allergische Entziindung hin

chen Féllen eine Darmspiegelung durch,
so findet man typische sog. lymphofolli-
kuldre Entziindungen (Abb. 1) mit Stérung
der Oberflaiche der Darmschleimhaut
(Erosionen) aus denen es mehr oder
weniger stark bluten kann (Abb. 2). Bei
der mikroskopischen Untersuchung der
Schleimhaut zeigt sich oft eine Haufung
bestimmter weifler Blutkrperchen (eosi-
nophile Granulozyten), die auf eine aller-
gische Entziindung hinweisen (Abb. 3).

Friherwurde zumeist von Kuhmilch-indu-
zierter Kolitis gesprochen, da man die
allergische Entziindung ausschlieBlich
auf Kuhmilch- oder Rindereiweifiproduk-
te in der miitterlichen Nahrung zuriick-
fiihrte. Heute wissen wir, dass auch Aller-
gene von Seefisch, Niissen, Obst (vor
allem Zitrusfriichte) und anderen Lebens-
mitteln, die die stillende Mutter zu sich
nimmt, eine Kolitis beim Kind auslosen

Abb. 2
In einem tieferen Darmabschnitt (Mast-
darm) finden sich bei demselben
Patienten entziindete Schleimhautareale
aus denen es blutet

Abb. 3:
Mikroskopische Untersuchung der Dick-
darmschleimhaut (derselbe Patient):

Die rétlich gefdrbten Spots stellen eine
vermehrte Anzahl sog. eosinophiler
Granulozyten dar, ebenfalls ein Hinweis
fiir eine allergische Entziindung
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kénnen. Vorldaufige Ergebnisse
einer neuen Studie aus Finnland
sprechen dafiir, dass die herabge-
setzte Konzentration bestimmter
immunogisch aktiver Substanzen
in der Muttermilch (Prostaglandin
E2, Leukotriene) eine zusatzliche
Rolle spielen konnte. (1) In der
Regel ist der Verlauf vergleichs-
weise harmlos, so dass ruhig
abwartend und unter Beobachtung
weiter gestillt werden kann. Ein
Facharzt fiir Kinder- und Jugendme-
dizin und — wenn notig — ein Kin-
dergastroenterologe sollten aufge-
sucht werden, um ggf. differential-
diagnostische  Untersuchungen
durchzufiihren. Letzteres gilt in
jedem Fall fiir schwerwiegende Ver-
laufe, die gliicklicherweise selten
sind.

Das FlieRdiagramm soll eine Ent-
scheidungshilfe zum Vorgehen
beim Symptom ,Blut im Stuhl®
geben.
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Dieser Artikel kann vollstandig und
mit Farbfotos im Internet unter
www.stillen.org/docs/blut-im-
stuhl.pdf oderwww.velb.org/docs/
blut-im-stuhl.pdf heruntergeladen
werden.
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Blut im Stuhl bei voll gestillten reifen, gesunden
Neugeborenen und Sdauglingen bis 6 Monate

Erstmalig Blut im Stuhl

plus weitere Symptome:
stinkender Stuhl, Fieber, Erbrechen,
Nahrungsverweigerung, anhaltendes Schreien,
schmutzig-graues Hautkolorit, Stuhlverhalten,
Gedeihstorung, geblahter/harter Bauch, Atemstérung

ja nein
umgehend Kinderarzt/Kinderklinik unterBeobachtung weiter stillen, Kontrolle auf
aufsuchen --> blutige Mamillen, Verletzungen im
keine Nacht verstreichen lassen! kindlichen Mund, anale Rhagaden
(Thermometer/Einlaufe?)

mehrmalige Blutungen anhaltend tiber mehr
als 1 Woche, keine erkennbare Ursache, gutes
Gedeihen, guter Allgemeinzustand

weiter stillen -->
Test auf Blut im Stuhl durchfiihren

Test positiv Test negativ
unter Beobachtung
weiter stillen
plus schlechte Gewichtsentwicklung, Andmie
anhaltendes Schreien, Bauchschmerzen
nein ja

Kinderarzt/Kinderklinik
aufsuchen --»
umgehende Diagnostik und Therapie

Verdacht aufallergeninduzierte Kolitis unter
Muttermilcherndhrung--» Diagnostik und Therapie (Beratung)
durch Kindergastroenterologen, siehe: www.gpge.de

cave: Muttermilch ist arm an Vit. K!
Vit. Kwird von der Gram-positiven Bifidusflora voll gestillter
Kinder spaterund schwacher produziert als
von der Gram-negativen Darmflora Formula-erndhrter Kinder

familiare
Allergieanamnese
Allergen- belastete
miitterliche Erndhrung

mitterliche Erndhrung andern
weiter stillen, Kontrollen und Beratungen

Blut im Stuhl eliminiert
oder Blutung sehr
schwach

Blut im Stuhlnicht eliminiert und Blutung stark
ausgepragt (selten!) --> Vorstellung beim
Kindergastroenterologen, Erndhrungstherapie

weiter stillen, engmaschige Kontrollen
allergenarme/-reduzierte mitterliche
Erndhrung bis zum Abstillen, Beratung
zur kindlichen Beikost (in der Regel im 7.LM)

Abstillen, therapeutische Hydrolysatformula fiittern, in
der Regel fiirmindestens 3 Monate (Dauerabhéngig vom
klinischen Verlauf), Beratung zur kindlichen Beikost,

Prognose meist giinstig
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