A bababarat korhazban alkalmazott eljarasok és hatasaik

1. A bababardt korhdz irdsos szoptatdsi iranyelvekkel rendelkezik, amelyeket rendszeresen
ismertetnek az egészségiigyi dolgozdkkal.

A korhazi gyakorlat kovetkezetes és hosszutavu javuldsa akkor érhetd el, ha megfelelS és
konkrét — lehet6ség szerint rutinszertien ellendrzott, allandd kovetelményként megfogalmazott
— iranyelvek érvényesiilnek az intézményen beliil. Szdmos tanulmany bizonyitja az erds,
hatarozott irdnyelvek el6nyeit az intézkedések hatékonysagdnak novelésében. A koérhazi
iranyvonalak megvaltoztatdsa és az oktatds hatékonyan novelik a szoptatds megkezdését és a
szoptatasi idszak hosszat.

2. A bababarat korhazban minden egészségiigyi dolgozo megfelelé gyakorlati felkészitést
kap az iranyelvek alkalmazdsdhoz.

Mivel a laktaci6 és szoptatas témakore gyakorlatilag teljesen kimaradt az egészségiigyi dolgo-
zOk — orvosok, sziilésznOk, csecsemOsnovérek, védondk - képzésébdl, az egészségligyi
személyzetnek oktatdsban kell részesiilnie, hogy az irdnyelveket alkalmazni, és a szoptato
anydakat hatékonyan tdmogatni tudja.

Az ismeretek novelése mellett a gyakorlati készségek javitdsa is sziikséges, kiilonben a meg-
szerzett ismereteket a dolgozok nem tudjak alkalmazni. Ugyancsak sziikség van azoknak a
magatartasformdknak, hozzaalldsnak a megvaltoztatdsara, amelyek akadalyat képezik a
szoptatas hatékony elémozditasanak.

A tovabbképzés nyomdn a dolgozdk jobban megértik a laktacio élettanat és az egyes lépések
jelentOségét, hatékonyabban tudjak a szoptatast elGsegiteni és tdmogatni, valamint a felmertilé
problémakat orvosolni. Az egészségiigyi dolgozok nem kozolnek ellentmondésos informacio-
kat az anyaval, igy n6 az 6nbizalma.

Az oktatas hatékonysagat felmérd tanulmanyok szerint az egészségligyi személyzet szoptatds-
sal kapcsolatos tovabbképzésének hatdsara egyértelmiien nétt a szoptatds megkezdésének
ardnya és a szoptatasi iddészak hossza.

3. A bababarat kérhdazban minden vdrandds anya tdajékoztatdst kap a szoptatis
jelentségérol és modjarol.
Ezért az anya
* a szoptatas mellett elkotelezetten megy sziilni

* tisztdban van a szoptatassal kapcsolatos alapismeretekkel, ezért magabiztosabb

* felkésziilt arra, hogy melyek a leggyakoribb nehézségek és hogyan lehet azokat elkertilni
ill. megoldani



4. A sziilés utdani azonnali borkontaktus
* segiti az anya és gyermeke kozotti kotodést
* segiti a szoptatas korai megkezdését, ami
V' lehet6vé teszi, hogy az jsziilott hozzajusson a kolosztrumhoz
v' csokkenti a fert6zésveszélyt
v’ gyorsabb tejmennyiség novekedést eredményez
v csokkenti a potlas valoszintségét
v’ segiti a szoptatas megalapozasat
* lehetdvé teszi, hogy az 1jsziilott jO pozicidban és technikdval kezdje meg a szopast, ami
V' segiti, hogy az tjsziilott hatékonyan szopjon
v' csokkenti a bimbdsebesedés kialakuldsanak esélyét

5. A bababardt kérhdzban az anydanak megmutatjik, hogyan kell szoptatni és a tejtermelést
fenntartani akkor is, ha valamilyen okbdl el van kiilonitve iijsziilottjétol.

Ezért

* az anya megtanulja, hogyan helyezze tigy mellre gyermekét, hogy hatékonyan szopjon, és
ne sebesitse ki az eml6bimbot

* tudja, hogy hogyan viselkedik egy atlagos 1jsziilott, honnan tudhatja, hogy gyermeke
eleget szopik-e és hogy mi a szoptatds normalis menete

* ha az 1jsziilott dllapota miatt nem tud szopni, az anya tudja, hogyan kell fejnie ahhoz, hogy
a tejtermelés fennmaradjon ill. hogyan lehet tigy taplalni a kisbabat, hogy jo
szopaskészségét megOrizze

6. A bababardt korhdazban az iijsziilottnek csak akkor adnak az anyatejen kiviil mds ételt
vagy italt, ha az orvosilag indokolt.

A (nem bababarat) gyermekdgyas osztalyokon teljesen altalanos gyakorlat az Gjsziilottek tap-
szerrel, cukros vizzel vagy tiszta vizzel vald itatdsa vagy az els szoptatds el6tt vagy a
szoptatas mellett.
A kiegészitések adasa
» fokozza a fert6zés kockazatat,
* ha cumistivegbdl kapja az Gjsziilott, rontja a szopasi technikat,
* csokkenti a szoptatasok gyakorisagat,
v’ és ezdltal csokkenti az eml6t érd ingereket valamint a kitiritett tej mennyiségét,
v’ ez az els6 napokban az emldk tultelitédéséhez,

v akésdbbiekben pedig csokkent tejtermeléshez vezet.

Ezért ez a gyakorlat 0sszességében mind a kizardlagos, mind a részleges szoptatas idStartamat
csokkenti.



A tanulmanyok eredményei azt mutatjdk, hogy amikor az ujsziilottek orvosi indikacioval
kaptak kiegészitést, a szoptatds idétartama hasonlé volt azokhoz a csecsemOkéhez, akik nem
kaptak potlast. A kutatok szerint ennek az lehet a magyardzata, hogy a szigortan orvosi
indikaciéval adott pdtlds nem zavarja meg az anya-gyermek kolcsonhatast és az édesanya
onbizalmat gy, mint abban az esetben, amikor a csecsemd ,elégtelen tejmennyiség” vagy
,nyligdsség” miatt kap kiegészitést.

Mindezek miatt a kiegészitések valéban indokolt esetekre valo korlatozasa noveli a kizarolagos
és részleges szoptatds idStartamat.

7. A bababarat korhdazban dltaldnos 24 ords rooming-in hatdsdra

* az anya hamarabb keriil kapcsolatba a gyermekével, tobb id6t tolt vele és gyakrabban
szoptatja

* erdsodik az anya és gyermeke kozotti kotodés

* az anya megismeri a csecsem? jelzéseit

* az anya azonnal tud reagdlni a csecsemo jelzéseire, igy
V' lehetGség nyilik az igény szerinti szoptatasra

* a tejtermelés hamarabb beindul

 csokken annak az esélye, hogy az Gjsziilott potlast kap

* az anya magabiztosabbd valik abban, hogy el tudja latni a csecsemdjét

* az anya nagyobb valdszintliséggel folytatja otthonaban is a kizardlagos, igény szerinti

szoptatast

8. A bababarat kérhdazban arra 6szténzik az anydt, hogy a csecsemd igénye szerint
szoptasson.

Az igény szerinti — mas néven: ,korldtozdsmentes” vagy ,a csecsemd altal irdnyitott” —
szoptatas:

* noveli a tejmennyiséget

* csokkenti az Ujsziilott sulyesésének mértékét

* a csecsemO gyorsabb sulygyarapodasashoz vezet

* csOkkenti a hyperbilirubinaemia valoszintiségét és mértékét

* csokkenti a taltelitédést és a mellgyulladas valdszintiségét

* csokkenti az elégtelen tejtermelés valoszintiségét

* noveli a kizarolagos és a részleges szoptatas hosszat



9. A bababardt korhdazban a szoptatott csecsemonek nem adnak cumisiiveget és cumit.

Ennek jelentdsége akkor mérhetd fel, ha szdmbavessziik, hogy milyen hatdsai vannak a
cuminak a szoptatasra:
¢ megvaltoztatja az oralis dinamikat

v' ez sok esetben sulyos szoptatasi problémakhoz — pl. sebesedéshez, nem hatékony
szopdashoz, szopasi sztrajkhoz — vezet

* akadalyozza a csecsemét a szopas megtanuldsaban
* csokkenti a mellen toltott id6t
v'  ezaltal csokkenti a tejmennyiséget
Mivel a pétlast gyakran cumisiivegbdl kapjak a csecsemdk, a cumisiiveg-hasznalat hatdsat
nehéz elvalasztani a cumisiiveg tartalmadnak hatdsatol, ami a csecsemd gyomrat megtolti, és
ezaltal szopasi kedvét csokkenti. Mindazonaltal a nyugtatécumi haszndlatdnak is jol kimutat-
hat6 negativ hatdsai vannak a szoptatdsra. Az elvégzett tanulmanyok szerint az egyhdnapos

korban cumit nem haszndalé csecsemOknek négyszer akkora esélyiik van arra, hogy még hat
hénapos korukban is szopni fognak, mint az egész nap cumizoknak.

10. Tamogatjik a szoptatdst segito anyacsoportok létrehozdsdt és az egészségiigyi
intézményekbdl tavozo anydkat ezekhez iranyitjdk.

Az elvégzett tanulmanyok szerint a szoptatds baba-mama csoportok jelentdsen novelik a
kizarolagos és részleges szoptatas aranyat, kiilonosen akkor, ha a csoportot sajat szoptatasi
tapasztalattal rendelkezd, képzett csoportvezetd vezeti (ilyenek a La Leche Liga csoportok). Az
ilyen csoporthoz kapcsolodo anya:

* megoszthatja a nehézségeit a tobbi hasonld élethelyzetben 1év6 anyaval

* megoldasi javaslatokat kap a tobbiektdl

* latja, hogy nincs egyediil a problémajaval

* pozitiv példakat lat maga el6tt

* megerdsitést kap anyai szerepében

* n6 az 6nbizalma

* személyre szabott segitséget kaphat a csoportvezet6tdl
Bar az anyacsoportok hatékonyak a szoptatds idStartamdnak novelésében, nem érnek el
mindenkit. Ezért a szoptatas hosszutavu sikeressége akkor biztosithatd a legjobban, ha a hazi

gyermekorvos és a védond is rendelkezik a megfelel$ elméleti €s gyakorlati tudassal, valamint
elkotelezettséggel a szoptatas hatékony tamogatasahoz.



11. A bababarat korhdazban betartjik ,,Az anyatejet helyettesito anyagok marketingjének
nemzetkézi kodexét”.

A sziilészeti osztalyokon elhelyezett vagy a hazabocsataskor atadott ,ajandékcsomagokban”
1év6 tapszerreklamok ill. tdpszermintak azt a képzetet keltik az 1j anyakban, hogy az egész-
ségligyi személyzet helyesli és tamogatja ezeknek a termékeknek a haszndlatat. Egy olyan
koérhazban, ahol egyébként a szoptatast tamogatjak, mindez rdadasul ellentmondasos iizenetet
hordoz, és elbizonytalanitja az anyakat.

Az ingyenes tdpszermintdk szétosztdsa esetén az anydk nagyobb valdszinliséggel adnak
kiegészitésként tépszert csecseméjitknek vagy folyamodnak a mesterséges taplalashoz. Igy a
tapszerreklamok kozvetitette lizenet és a tdpszermintak szétosztasa csokkentik a kizarolagos
és a részleges szoptatds aranyat.

Ezért a tapszerek barmilyen modon torténd népszeriisitésének tilalma jelentds lépés a szopta-
tasi aranyok novelésének iranyaba.

Tovabbi informacié
A bababarat ellatas hatdsairol tovabbi informacid az , Evidence for the ten steps to succesful
breastfeeding. WHO, 1998.” c. dokumentumban olvashato.

(Magyar nyelvii kivonata a Szoptatast Tamogaté Nemzeti Bizottsdg honlapjardl
letolthetd: http://sztnb.hu/bizonyitekok a tiz lepeshez.pdf )
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