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Um das Risiko des plotzlichen Kindstodes (SIDS) zu reduzieren, wurden Eltern in den letzten
Jahrzehnten von verschiedenen medizinischen Fachgesellschaften strikt davor gewarnt, gemeinsam mit
ihrem Baby in einem Bett zu schlafen (= Bedsharing?). Gleichzeitig ist bekannt, dass Stillen das SIDS-
Risiko senkt. Folglich entsteht ein Dilemma, wenn man beiden Empfehlungen folgen mochte, da ein
positiver Zusammenhang zwischen Bedsharing und Stillen vorhanden ist?. Mittlerweile deuten neuere
Analysen (Bartick and Smith 2014, Fleming and Blair 2015) darauf hin, dass Bedsharing beim Fehlen
bestimmter Risikofaktoren das SIDS-Risiko gestillter Babys nicht erhdht. Entsprechend findet langsam
ein Umdenken vom generellen Abraten hin zu einer differenzierteren Betrachtung statt. James
McKenna war der erste, der in den 90er Jahren begann den Schlaf von stillenden Miittern und ihren
Babys beim Bedsharing zu untersuchen. Er pragte daraufhin den Begriff des sogenannten ,Breastsleep®,
mit dem er verdeutlichen mochte, dass Stillen und das gemeinsame Schlafen der Mutter mit ihrem Baby
als voneinander abhdngige Prozesse betrachtet werden miissen. Er geht sogar so weit zu behaupten,
man konne nur beim Breastsleep den natiirlichen und normalen Babyschlaf beobachten. Moglicherweise
hat er deswegen in seinen Studien nur gestillte Kinder untersucht (oder evtl. weil die Mehrheit der
Bedsharing betreibenden Miitter stillt).

Sowohl die von McKenna, als auch von anderen Arbeitsgruppen durchgefiihrten Studien zum
,Breastsleep” (= Bedsharing stillender Miitter) zeigten, dass sich stillende Miitter und die bei ihnen
schlafenden Babys gegenseitig beeinflussen. Dazu im Folgenden einige Ergebnisse, wobei mit im
eigenen Bett oder im Beistellbett schlafenden, ebenfalls gestillten Babys verglichen wurde. Die
stillenden Mutter-Kind-Paare waren beim gemeinsamen Schlafen im Bett so positioniert, dass sie ndher
beieinander lagen und ihre Gesichter 6fter einander zugewandt waren als bei allein schlafenden Kindern.
Stillende Miitter nahmen zum Schlafen meist die Position des ,schiitzenden C“ (cuddle curl) ein. Zur
Korpertemperatur des Babys, zum Einatmen von Kohlenstoffdioxid, zur Haufigkeit des Schlafens auf
dem Riicken bzw. der Seite und zum Verdecken des Kopfes liegen widerspriichliche Resultate vor. Es
gibt Hinweise, dass sich die Kinder beim gemeinsamen Schlafen weniger bewegen. Beim Breastsleeping
interagierten die Miitter hdufiger mit ihren Kindern, dariiber hinaus reagierten sie 6fter auf Signale des
Kindes und schneller. Zudem wurde haufiger gestillt. Teilweise wurde aber kiirzer pro Stilleinheit
gestillt, so dass in manchen Studien die Gesamtstilldauer pro Nacht vergleichbar war. Es gab keinen
signifikanten Unterschied bei der Entwicklung des Schlaf-Wach-Rhythmus der Kinder oder der
Gesamtschlafdauer, allerdings gibt es Hinweise, dass Miitter und Kinder beim Bedsharing haufiger wach
sind. Von McKenna, Mosko und Kollegen wurden Untersuchungen zur Schlafarchitektur durchgefiihrt,
die zeigten, dass Babys beim Breastsleeping weniger Zeit in den Stadien 3 — 4 des (Tief)Schlafs und
mehr Zeit in den Stadien 1 - 2 des (leichteren) Schlafs verbringen als allein schlafende, gestillte Babys.
Das gleiche gilt fiir die Mutter. Dies erleichtert ein schnelles Erwachen. Zudem konnte beim Bedsharing
nicht nur eine hohere Anzahl an Arousals3 bei den Babys festgestellt werden, sondern auch signifikant
mehr gleichzeitig mit der Mutter auftretende Arousals. Dies wurde in allen Studien bestdtigt. Man
vermutet dadurch einen Schutz vor SIDS.

Wie lange der Breastsleep im Verlauf einer Stillbeziehung vorhanden ist und wie er sich verandert, ist
unklar. In den Studien wurden Babys im Alter von bis zu 6 Monaten untersucht, meist waren sie aber
jlinger.
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Im Gegensatz zu den gestillten Kindern gibt es fast keine Daten zum Bedsharing mit nicht-gestillten
Kindern. Nicht-stillende Miitter verwendeten seltener als stillende Miitter die Schlafposition des
,schiitzenden C“, wenn sie mit ihren Babys in einem Bett schliefen. Es gibt eine kleine Studie von Ball
und Kollegen (2006), die gestillte mit nicht-gestillten Kindern beim Bedsharing vergleicht. Die nicht-
gestillten Kinder lagen zum GroB3teil auf Kopfhohe der Mutter, wohingegen alle gestillten Kinder auf
Brusthohe schliefen. Die nicht-gestillten Kinder und Miitter hatten seltener den Kopf einander
zugewandt, sie beriihrten sich seltener, die Kinder schliefen haufiger auf dem Riicken, wurden seltener
gefiittert und hatten eine kiirzere Gesamt-Fiitterungsdauer. Zudem lagen weniger Arousals bei Mutter
und Kind vor und vor allem weniger gemeinsame Arousals, wenn das Kind nicht gestillt wurde. Leider ist
die Anzahl der untersuchten Kinder sehr gering (jeweils 10), so dass weitere Studien notwendig sind, um
sichere Aussagen ableiten zu konnen. Dariiber hinaus wurde der Einfluss der Anwesenheit des Vaters im
Familienbett von Ball und Kollegen untersucht. Dieser fiihrte unter anderem ebenfalls dazu, dass das
Gesicht des Babys seltener der Mutter zugewandt war und, dass es weniger gemeinsame Arousals gab.

Der deutsche Begriff ,Ammenschlaf* stammt urspriinglich von den von Ernst Kohlschiitter ab 1862
durchgefiihrten Untersuchungen zur Weckschwelle und wird heute in verschiedenen Zusammenhingen
eingesetzt. Manchmal wird er zwar als Synonym fiir Breastsleep genutzt, haufiger jedoch bezeichnet
man damit das urspriinglich damit beschriebene Phdanomen, dass man von bestimmten Reizen (z. B.
bestimmten Geriuschen) trotz niedrigerer Intensitit eher geweckt wird®. Im Fall von Eltern oder
anderen engen Bezugspersonen sind das in der Regel vom Kind ausgehende Reize (Bewegung,
Wimmern, Weinen,...). Bei Wikipedia5 steht dazu:

»,Beim Ammenschlaf handelt es sich um eine voriibergehende Verdanderung im Schlafverhalten einer
Bezugsperson eines Sauglings, bei dem vom Kind ausgehende Signale selbst schwacher Intensitat zum
Wecken der Bezugsperson fiihren, weitaus stdrkere Reize anderer Herkunft hingegen noch nicht.”

Das bedeutet man wird beispielsweise von einem leisen Wimmern des Babys wach, nicht aber vom
lauten Schnarchen des Partners oder einem lauten Gewitter.

Aufgrund der Mehrdeutigkeit des Begriffs ,Ammenschlaf” sollte stattdessen der Begriff ,Breastsleep”
verwendet werden. Wie der Name impliziert, geht man aktuell davon aus, dass sich das Phanomen auf
das gemeinsame Schlafen von stillenden Miittern mit ihren Babys beschrankt, obwohl die
wissenschaftliche Datenlage dazu gering ist. Wie sich der Breastsleep im Verlauf der Stillbeziehung
entwickelt, ist unseren Informationen zufolge derzeit noch unbekannt.
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T Unter ,Bedsharing” wird hier das Schlafen auf einer gemeinsamen Oberfliche verstanden, in der
Regel in einem gemeinsamen Bett. In Studien wird stattdessen auch der Begriff ,,Co-sleeping”
verwendet. Diese Bezeichnung ist jedoch problematisch, da sie nicht eindeutig ist. Unter ,Co-
sleeping” werden verschiedene Schlafkonstellationen zusammengefasst, beispielsweise versteht
man darunter auch das Schlafen in getrennten Betten im gleichen Zimmer oder das Schlafen eines
Babys in der Trage.

2 Siehe fiir Quellen dazu z. B. Review von Blair et al. (2020), Jenni et al. (2013) oder Mileva-Seitz
et al. (2016): Bedsharing steht in Korrelation mit einer Forderung des Stillbeginns, der Stilldauer,
der Stillhdufigkeit und des ausschlieBlichen Stillens; die Richtung und Kausalitat der Beziehung ist
allerdings unklar.

3 Arousal ist ein aus dem anglo-amerikanischen Sprachgebrauch stammender Begriff mit den
Bedeutungen ,Erregung, ,Erweckung®, ,Wecken®. Die ASDA (American Sleep Disorders
Association, heute AASM, American Academy of Sleep Medicine) hat im Jahre 1992 (neben
weiteren Kriterien) das Arousal definiert als Einstreuung von Alpha-Aktivitat im Schlaf-EEG mit
einer Dauer von mindestens drei und hochstens 15 Sekunden. Arousals konnen zum einen ein
Ausdruck spontaner zentralnervoser Aktivierungen im Rahmen des physiologischen Schlafablaufs
sein und sind damit eine Manifestation von Schlaf als einem aktiven Prozess. Arousals konnen aber
auch ausgelost werden durch externe physikalische Reize wie Licht, Lirm, Vibration oder
Temperaturveranderungen oder sie werden ausgelost durch innerorganismische (intrinsische)
Stimuli. Quelle und weitere Informationen:
https://www.springermedizin.de/emedpedia/enzyklopaedie-der-schlafmedizin/arousal?
epediaD0i=10.1007%2F978-3-642-54672-3_238

4 Eine gut verstandliche, ausfiihrlichere Erklarung, warum uns nur bestimmte Gerdusche wecken,
findet man unter:  https://www.quarks.de/gesellschaft/psychologie/darum-wecken-uns-nur-
bestimmte-geraeusche/ (abgerufen am 06.08.2022)

> Weitere Details im Wikipedia-Artikel zur , Weckschwelle” unter:

https://de.wikipedia.org/wiki/Weckschwelle (abgerufen am 07.08.2022). Dort wird auch der Begriff
des ,Miillerschlafs® erldutert, der ein Erwachen durch das plotzliche Ausbleiben eines Reizes
beschreibt. Eine alternative Beschreibung des ,Ammenschlafs® findet wman unter:
https://www.spektrum.de/lexikon/biologie/ammenschlaf/2900 (abgerufen am 07.08.2022)

SEITE 7



Stand:
Januar 2023

Disclaimer:
Dieses Dokument dient der Information und ersetzt in keinem Fall eine medizinische oder therapeutische
Behandlung. Die Inhalte diirfen nicht als Grundlage zur eigenstindigen Diagnose und Beginn, Anderung oder

Beendigung einer Behandlung von Krankheiten verwendet werden. Konsultieren Sie bei gesundheitlichen Fragen
oder Beschwerden immer ihre/n behandelnde/n Arzt/in.
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Familienbegleiterinnen unter https://www.bfb-institut.de/absolventinnen.

°
e FUR BINDUNGSORIENTIERTE SEITE 8

FAMILIENBEGLEITUNG



