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Verabreichung von Muttermilch vor oder wahrend schmerzhaften
Interventionen bei Fruh- und Termingeborenen
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* Fruh- und Termingeborene mussen sich nach der Geburt .
schmerzhaften Interventionen unterziehen. Grinde kbnnen ein l ’l \
Spitalaufenthalt oder Routineuntersuchungen sein. !

* Lange Zeit wurde angenommen, Fruh- und Termingeborene wirden
keine Schmerzen empfinden. Diese Annahme ist heute
wissenschaftlich widerlegt.?

* Die Linderung von Schmerzen ist essentiell, da wiederholte
schmerzhafte Stimuli kurz- und langfristige Folgen haben kénnen.?

e Studien deuten darauf hin, dass sich Muttermilch zur
Schmerzlinderung bei schmerzhaften Interventionen eignen _
konnte.*> Abbildung 1: Symbolbild Muttermilch®

Fragestellung

e Systematische Literaturrecherche auf den Datenbanken Medline
uber PubMed, CINAHL, Cochrane, Psycinfo

Welche Wirkung hat die orale Verabreichung von Muttermilch vor * 9relevante Studien
oder wahrend schmerzhaften Interventionen auf das 7 RCTs, 1 Quasiexperiment und 1 Systematische Review
Schmerzempfinden des Fruh- und Termingeborenen? * Schlusselbegriffe: preterm infant, term infant, procedural pain,

breastfeeding, breast milk

Ergebnisse

Eintraufeln von Muttermilch Muttermilch im Schoppen Stillen

* Keine Schmerzlinderung durch das Ergebnisse beziehen sich auf * Ergebnisse beziehen sich vor allem auf
Eintraufeln von Muttermilch wahrend Termingeborene wahrend einer Termingeborene.
dem Absaugen bei invasiv-beatmeten intramuskularen Injektion. Keine Gesamtgruppeneffekte bei
Friihgeborenen.’ Keine Angaben der Signifikanz. Frihgeborenen. Sofern gut
Keine Schmerzlinderung durch die Kiirzere Schreidauer.10 ausgereiftes Saugverhalten, signifikant
Muttermilch wahrend der Retinopathy Tiefere Herzfrequenz und hdhere tiefere Schmerzwerte.!
of Prematurity (ROP)-Untersuchung.® Sauerstoffsattigungen.10 Signifikant weniger Schmerzen
Wahrend kapillaren Fersenstichen und Extremitaten wurden weniger bewegt.10 wdhrend intramuskuldren Injektionen
der Venenpunktion signifikant tiefere Termingeborene grimassierten weniger.10 und kapillaren Fersenstichen bei

Schmerzwerte bei Frih- und Stimmliche Antwort fiel leiser aus.10 Termingeborenen und positive

Termingeborenen.’-? Auswirkung auf Vitalparameter.
10,11,12,13

Diskussion  _ __[Elschiussfolgerung

Bei der Interpretation und Ubertragung der Ergebnisse miissen das Aus den Ergebnissen lasst sich ableiten, dass Muttermilch eine
Gestationsalter und der Gesundheitszustand der Frih- und schmerzlindernde Wirkung hat. Empfehlungen fir die klinische Praxis
Termingeborenen sowie die Art der schmerzhaften Intervention werden dennoch vorsichtig abgeleitet, da aus den Studien nicht
berlcksichtigt werden, da die Resultate von diesen Aspekten eindeutig auf eine adaquate Schmerzbehandlung mittels der
beeinflusst werden. Das Stillen sowie die Verabreichung der Verabreichung von Muttermilch geschlossen werden kann. Der Praxis
Muttermilch mittels Schoppenflasche beziehen sich fast wird deshalb empfohlen, bei der Verabreichung von Muttermilch vor
ausschliesslich auf gesunde Termingeborene, weshalb diese oder wahrend schmerzhaften Interventionen, die Schmerzen mit
Ergebnisse nicht auf Frih- und kranke Termingeborene Ubertragen einem fur die Patientengruppe geeigneten Schmerzerfassungs-
werden konnen. Eine weitere Limitation besteht in den vorwiegend instrument zu erfassen. Bei nicht ausreichender Schmerzlinderung
kleinen Samples der Studien, welche die Aussagekraft der Resultate sollen andere Methoden in Betracht gezogen werden, da ungentgend
reduzieren. behandelte Schmerzen schwerwiegende Folgen haben kdnnen.
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