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Chronische Darmentztundung und Clostridium difficile-
Infektion - Eine Stuhltransplantation kann helfen
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Die Stuhltransplantation konnte bei der Behandlung einer Clostridium difficile-Infektion
bereits Erfolge erzielen. Forscher zeigten nun, dass dies auch fiir Patienten mit einer
chronischen Darmentziindung gilt. Diese haben namlich ein erhohtes Risiko fiir eine
solche Infektion. Eine Stuhltransplantation konnte die meisten Morbus Crohn- und Colitis
ulcerosa-Patienten von dieser Infektion befreien.

Das Bakterium Clostridium difficile kommt unter anderem im Darm von gesunden Menschen und
Tieren vor. Eine Infektion mit diesem Bakterium bleibt bei gesunden Personen meist symptomlos. Zu
Problemen kommt es jedoch dann, wenn die die Darmschleimhaut der Betroffenen bereits
angegriffen ist, wie es beispielsweise bei Patienten mit Morbus Crohn oder Colitis ulcerosa der Fall
ist. Die Darmschleimhaut wird durch die Giftstoffe, die die Bakterien ausscheiden, zusatzlich
angegriffen, was oftmals Durchfall und weitere Endziindungen zur Folge hat. Um die Clostridium
difficile-Infektion in den Griff zu bekommen, eignet sich eine Stuhltransplantation. Hierbei wird der
Stuhl eines gesunden Spenders im Labor aufbereitet und dem Patienten in den Darm eingefuhrt.
Ziel ist es, die Darmflora des gesunden Spenders auf den Patienten zu ubertragen. Da Patienten mit
einer chronischen Darmerkrankung ein erhohtes Risiko fur eine Clostridium difficile-Infektion
haben, ist es wichtig zu wissen, ob die Stuhltransplantation zur Bekampfung der Infektion auch bei
ihnen sicher und wirksam ist. Denn gerade bei diesen Patienten ist eine schnelle und erfolgreiche
Behandlung der Infektion wichtig, da bereits gezeigt wurde, dass eine Infektion mit dem Bakterium
zu einer Verschlechterung des Krankheitsverlaufs und zu einem erhohten Sterberisiko von Patienten
mit einer chronischen Darmentzundung fuhren kann (Studie von Anderson und Kollegen und Tariq
und Kollegen, 2017 in den medizinischen Fachzeitschriften Inflammatory bowel diseases bzw.
Journal of clinical gastroenterology veroffentlicht).

Patienten mit einer chronischen Darmentziindung bekamen zur Behandlung einer
Clostridium difficile-Infektion eine Stuhltransplantation

Ein Forscherteam aus Jiangsu (China) suchte in Studien nach Hinweisen darauf, wie gut sich eine
Stuhltransplantation fur die Behandlung einer Clostridium difficile-Infektion bei Patienten mit einer
chronischen Darmentziindung eignet. Fur ihre Suche griffen die Wissenschaftler auf internationale
Datenbanken zurtck. Sie fanden dabei insgesamt 9 Studien, die sich mit dieser Thematik
auseinandergesetzt haben und ihren Ansprichen gentugten. Diese 9 Studien beinhalteten Daten von
346 Patienten mit einer chronischen Darmentzundung, die sich mit dem Bakterium Clostridium
difficile infiziert hatten. Alle Patienten unterzogen sich einer Stuhltransplantation.

Die Stuhltransplantation war auch bei Patienten mit einer chronischen Darmentziindung
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wirksam darin, eine Clostridium difficile-Infektion zu bekampfen

Bei den meisten Patienten war die Stuhltransplantation erfolgreich. Bis zu 89 % der Patienten
konnten von der Clostridium difficile-Infektion befreit werden. Diese Heilungsrate unterschied sich
zwischen den verschiedenen Studien nicht wesentlich. Die Riickfallrate betrug 19 %. Auffallig war,
dass es hinsichtlich der Heilungsrate keine Unterschiede zwischen Personen, die unter einer
chronischen Darmerkrankung litten, und Personen, die von diesen Erkrankungen nicht betroffen
waren, gab. Das bedeutet, dass eine Stuhltransplantation bei Patienten mit Morbus Crohn oder
Colitis ulcerosa genauso wirksam darin war, eine Clostridium difficile-Infektion zu bekampfen, wie
bei Patienten, die nicht zusatzlich an einer Darmerkrankung litten. Ebenso gab es keine
nennenswerten Unterschiede zwischen Colitis ulcerosa- und Morbus Crohn-Patienten. Auch bei
diesen Patientengruppen war die Stuhltransplantation gleich wirksam bei dem Kampf gegen eine
Clostridium difficile-Infektion. In vier Studien wurde jedoch davon berichtet, dass es nach der
Stuhltransplantation zu Krankheitsschuben von Morbus Crohn oder Colitis ulcerosa kam.

Eine Stuhltransplantation war somit auch bei Patienten mit einer chronischen Darmentziindung
erfolgreich darin, eine Clostridium difficile-Infektion zu bekampfen. Weitere Studien, bei denen eine
Kontrollgruppe - Patienten, die nicht mit der Stuhltransplantation behandelt wurden -
miteinbezogen wird, sind nun winschenswert, um die positiven Effekte tatsachlich auf die
Stuhltransplantation zuruckfithren zu konnen. In einer klein angelegten Studie konnte gezeigt
werden, dass sich fiir die Bekampfung der Infektion bei Kindern mit einer chronischen
Darmentzindung auch die beiden Antibiotika Metronidazol und Rifaximin gleichermalSen eigneten
(Studien von Gawronska und Kollegen, 2017 in der medizinischen Fachzeitschrift Inflammatory
bowel diseases veroffentlicht).
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