





A szoptatas —

hogyan segitsiik a sikert

(
()

O\

gyakorlati atmutatas egészségiigyi dolgozoknak

=74






El8sz6 a masodik kiaddshoz

Elosz0 a masodik kiadashoz

Természetes taplalas, szoptatas...

Sokan ugy gondoljik, hogy a szoptatds nem lehet nehéz, hiszen ,kédolva”
van benntink, el8deink is tudtik, mi is tudjuk. Masok arra gondolnak, civi-
lizalt korunkban pétolhaté méssal is...

Sokfélék vagyunk, sokféleképpen gondolkodunk; ez természetes, de
szakemberként feladatunk, hogy megfelel tdjékoztatdst adjunk a csalddok-
nak, az édesanydknak a szoptatdsrol és a mesterséges tapldldsrdl, és teremt-
stink lehet&séget szimukra, hogy meghozzik sajit dontésiiket.

Ez a munka elméleti és kommunikicids tudast igényel. Képzéstinkben
ennek alapjai madr megtaldlhatéak. Tanulminyaink sordn kimeritd elméleti
tudést kaptunk az anyatejrél, de a szoptatds gyakorlati, technikai teenddi
még a szoptatdssal egyre tobbet foglalkozé tankonyvek segitségével sem sa-
jatithatdk el.

A mindennapi gyakorlati munka soran fontos, hogy az els§ szoptatdsnal
megfeleld timogatdst adjunk az édesanydknak és csecsemdjuknek, hisz ez-
zel sok kés&bbi probléma megel8zhet&vé vilik! A tapasztalat azt mutatja,
hogy a kés&bbiekben is sokszor fordulnak a sztilgk gyakorlati segitségért a
szakemberekhez.

A 2005-ben ujraalakult Szoptatdst Tamogaté Nemzeti Bizottsdg tagjai
prioritasként fogalmaztdk meg a szoptatdssal kapcsolatos hazai irodalom
megteremtését és széles kord terjesztését, azért, hogy kialakuljon Magyar-
orszdgon egy egységes szakmai nyelv. Elvégzett felmérésiink bizonyitotta,
hogy a szoptatissal kapcsolatos alap- és tovibbképzésekre az egészségligyi
rendszer minden szintjén sziikség van.

A praktikusan szerkesztett, konny( tdjékoztatist biztosité kiadvany anya-
gat a Bizottsdg szakemberei a hazai tapasztalatokkal kiegészitve nyujtjak 4,
azzal a hittel, hogy mind a képzésnél, mind pedig a mindennapi munkdban
megfeleld tdjékozédast nytjt a szoptatdssal foglalkoz6 szakembereknek.

Szeretettel ajinlom , A szoptatds — hogyan segitsiik a sikert” cimd kiad-
vany masodik magyarorszagi dtdolgozott kiaddsit nemcsak a gyermekdgyas
osztilyon és alapellatisban dolgoz6 névéreknek, védéndknek, gyermekor-
vosoknak, hanem sziilészn8knek, sziilészorvosoknak, de még azon sebész
kollégiknak is, akik az eml&plasztikdval, illetve az eml§ szoptatés alatt eld-
fordul6 betegségeivel foglalkoznak. Ezen interdiszciplindlis felhasznal4sa ki-
advinyunknak — reményeink szerint - segiti a kilonboz8 szakemberektdl is
az azonos informécié 4taddsat az Edesanyiknak és a csalidoknak.

Dr. Németh Tiinde
gyermekgydgydsz, pszichoterapenta
a Szoptatdst Tamogaté Nemzeti Bizottsdg titkdra
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ElGszo

J6 életkezdés... Az az édesanya, aki minden igyekezetével azon van, hogy
Ujsziilotyének a lehetd legjobb inditist adja, mar lehet, hogy elkotelezte ma-
gt a szoptatds mellett; véglil mégis az egészségligyi dolgozdk azok, akik hi-
vatottak segiteni a kezdeteknél, és akik meger&sithetik vagy derékba torhetik
ezt az elhatdrozist. Eurépdban szokds szerint az anyik mér vdranddssiguk
elején kapcsolatba keriilnek az egészségliggyel, és az jsziilottek altaliban
kérhézban jonnek vildgra.

Eurépaban szdmos példa bizonyitja, hogy az egészségligyi dolgozdk
mennyire befolydsolhatjik a szoptatds sikerét vagy kudarcit, és hogy mennyi-
re a hozzdalldsuk, gyakorlati tevékenységiik, problémamegoldé készségiik
képezi az alapjit ennek a hatdsnak. Szimos kérhdz példdja bizonyitja,
hogy gyermekigyas gyakorlatuk megviltoztatisanak eredményeképpen a
szoptatds gyakorisiga és tartama emelkedett.

A szilészeti osztilyokon a gyermekagyas anydk az egészségiigyi dolgo-
26k fogékony kozonsége ujsziilottjik meglsmeresenek elsd nehany kules-
fontossdgti napjiban. Ez az az id8szak, amelyben az egészségligyi dolgozdk
segitd tandcsa maximalis érdekl&désiikre tarthat szdmot.

Eurépéban az anyik gyermekik elsS életéveiben folyamatosan kapcsolat-
ban maradnak az egészségligyi rendszerrel. Minden taldlkozds a szakemberrel
lehet8séget teremt arra, hogy folytassik a sikeres szoptatds segitését.

Az egészségligyi dolgozdk képzése azon a téren, hogy hogyan segitsenek
az anyiknak megbirkézni a lakticids folyamat nehézségeivel, gyakran hid-
nyos, ellentmondasokat tartalmazé. Sok egészségligyi szakember vélekedik
ugy, hogy sajdt, véletlenszerlien megszerzett tapasztalataira kell timaszkod-
nia, melyeket vagy a szoptatds tanulminyozasival és megfigyelésével, vagy
sajat személyes élményein keresztil szerzett. Tulajdonképpen ezek befolyd-
soljak legerdsebben a hozzailldsit és a masoknak valé segités képességét.
Alapos képzés hidnydban mar egy kellemetlen személyes élmény is megne-
hezitheti a szakember szdmdra azt, hogy az anyiknak tdmogatélag tudjon
segiteni. Ezt a konyvet utmutatéul szdnjuk a szakembereknek az anydk se-
gitéséhez.

A szdveg rovid, pontokba szedetten tomor. Azt reméljik, hogy az egész-
ségiigyi dolgozdk mds forrdsokbdl megszerzik a tandcsok teljes igazoldsit és
magyarizatit. Feltételezzik azt is, hogy az ilyen vézlatos szoveget egysze-
rlibb leforditani idegen nyelvekre. Ehhez hasonléan a rajzokat az egyes pon-
tok illusztrildsira szantuk, melyek szebben, ,nemzetiesebben” itrajzolhatdk.
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Roviden, ez a konyvecske egy olyan vizlat, amely 6nélléan is megéllja
a helyét, de b8vithetd, csinosithaté.

A kiadvény maga 4j megkozelitési médja annak, hogyan fogalmazzunk
meg irdnyvonalakat. A kordbbi, errl a témdrdl sz616 WHO publikdcick
teljes szovegtiek, ahol pontos forditésra volt sziikség. Ezzel az 1j formdval
azért probélkozunk, mert a szoptatdsi kultirdk kiilonboz8sége, — beleért-
ve az egészségligyl dolgozdk hiedelmeit, tuddsanyagit és hozzialldsit —
megkoveteli, hogy a szoveg olyan forméban irédjon, mely megkonnyiti a
helyi adaptéciét.

Ez az elsd kiadds, és kérjik a konyv olvaséinak és haszndldinak vélemé-
nyét. A cimiink a kiadvdnyban szerepel. Reméljiik, hogy ez a kolcsonossé-
gen alapuld tervezet lehet8vé teszi, hogy minden anya, aki szoptatni kivdnja
a gyermekét, megkapjon minden sziikséges segitséget. Sajat tapasztalatunk-
bél tudjuk, hogy milyen felemeld érzés igy segiteni az anydkat. Az anya bol-
dogsiga és a jollakott csecsemd nyugodt elégedettsége a sikert el@segitd
egészségligyl dolgozd legszebb jutalma.

Elisabet Helsing, Ph.D.
regiondlis tapldlisi tandcsadd
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Bevezetés

A legtobb n8 képes szoptatni. Néhinyuknak az els naptdl kezdve
konnyedén sikertil, probléméik azonban nagyon gyakran adédnak, amelyek
kedvét szeghetik az anyiknak. Emiatt a legtobb asszonynak batoritdsra és
gyakorlott segitségre van sziiksége ahhoz, hogy szoptatni tudjon.

Ez az irdnyelv azzal a céllal késziilt, hogy segitse az egészségligyi dolgozé-
kat azoknak az anydknak a timogatisiban, akik szoptatni szeretnének. Tehdt
semmiképpen sem minden részletre kiterjed, hanem inkébb a sziikséges alap-
vetd ismereteket adja.

Ez a kiadviny nem a laktdci6rél sz6l6 tankonyv. A szoptatds alapvetd
anatémiai és élettani vonatkozdsairdl tovabbi olvasmédnyok sziikségesek.

Az a szandékunk, hogy pontos és gyakorlati tandcsot adjunk arrél, hogyan
segitsik az anydkat a szoptatisban, hogyan el6zzik meg a problémakat, és
mit tegytink, ha problémdk adédnak. A tandcs a rendelkezésre 4ll6, egész-
ségligyi dolgozdk és anydk szdmadra fontos ismereteken alapul és a legjobban
m{ikodé vilaszokat adja a meglevd tapasztalatok alap]an Hogy megblzhato
marad]on, az utmutat6t gyakran fel kell frissiteni és médositani azok szerint
az Uj ismeretek szerint, amelyek megjelennek.

Mivel a legtobb egészségligyi dolgozdnak értékes személyes tapasztalata
van ezen a téren, a szoveges rész végén van hely ezeknek a kiegészits isme-
reteknek. A WHO teriileti iroddjanak tdplilkozassal foglalkozé részlege
orommel vesz minden b&vitésre és véltoztatdsra vonatkozd otletet.

Postacim:

World Health Organization Regional Office for Europe
8, Scherfigsvej
DK- 2100 Copenhagen O Denmark

Amit On tebet:
¢ Haszndlja az dtmutatdt 4gy, ahogy van.

¢ Alakitsa a helyi szokdsok szerint, szimitdsba véve a tradicidt, a szocidlis
és kereskedelmi hatisokat.

e Készitsen sajat iranyelveket, felhaszndlva az dbrakat, és ezt a konyvet,
mint prototipust.

¢ Adja hozzd személyes tapasztalatait.
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Szoptatas vagy cumisiiveg

Akiér szoptat az anya, akdr mesterségesen kivanja téplilni csecsemdjét, a sa-

jat elhatdrozasdbdl tegye. MielStt dontene, alapos felvildgositdsra van sziiksége.

Amit On tebet:

Alaposan magyarizza el az anyinak a szoptatds elonyeit és a mesterséges tapli-
lds hatranyait.

Segitsen az anydnak megérteni két alapveté dolgot:

1. A szoptatis nem farasztobb, mint a mesterséges taplilis. Bar cumisiiveghol
barki megetetheti a csecsemdt, a szoptatds szamos lebetdséget biztosit az anya-
nak arra, hogy napkizben pihenhessen.

2. A szoptatds kényelmesebb, mint a mesterséges taplilis. Bar a szoptatds a cse-
csembhéz koti az anydt, nem sziikséges otthon maradnia. Az anyatej mindig
kéznél van, és a szoptatott csecsemd kevésbé fogékony a fertézésekre, mint
a mesterségesen taplalt.

Ajanljon olyan életmddbeli viltozdsokat, amelyek a szoptaté anya mozgdssza-
badsagat segitik.

Segitsen az anyinak lekiizdeni az olyan kulturalis és szocialis akaddlyokat, mint
példinl az olyan elképzelések, hogy a szoptatis divatjamilt, és a tapszerek, és
a cumisiiveg a jollétet és a haladast szimbolizaljik.

Segitse az anyat abban, hogy a sajit kordibbi szoptatdsi tapasztalatait felsil-
vizsgdlja.

Prébaljon meg rdjonni, hogy vajon az anya pontosan tudja-e, mit cselekszik,
amikor a csecsemdje taplaldasi modjardl dont.

Fogadja el az anya dontését, és tamogassa ebben.

Csak kis erfeszitést tegyen arra, hogy ravegye az anydt a szoptatdsra, ha torté-
netesen az anya ngy dont, hogy az & esetében a mesterséges taplilis a legjobb
megoldas.

Ugyeljen arra, hogy a mesterséges taplildssal kapcsolatos tandcsokat csak az érin-
tett anydval kozolje és ne csoportfoglalkozdson ismertesse.

Annak az anydnak, aki a mesterséges taplalas mellett dont, részletesen fejtse ki
a tdpszer elkészitésének maodjat, az etetés mikéntjér, hogyan kell elmosni és ste-
rilizdlni a haszndlt eszkozoket minden etetés utdn.

Mutassa meg, hogyan kell elkészitenie a tipszert.
Emelje ki a cimkén 1606 utasitisok koverésének fontossigat.

Hangsilyozza a veszélyét annak, ha az anya vigy probal takarékoskodni, hogy
a csecsemBjénck egy éves kor elétr tehéntejet, vagy az elbirashoz képest higabb
tapszert, vagy egyéb nem taplalé folyadékot ad enni.

A szoptatas a noknek joga, de nem kotelessége!
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Felkésziilés a szoptatasra

Minden ndnek, aki szoptatni akar, biznia kell dnmagdban, és meg kell sze-

reznie az ehhez sziikséges ismereteket.

Amit On tebet:

Mar a varandds noknek adjon meg minden tamogatdst és biztatast abhoz, hogy
meggybzze Sket, hogy képesek lesznek szoptatni csecsemdjiiket.

Szenteljen kiilon figyelmet az el6szor sziilSknek (kiilondsen a nagyon fiatalok-
nak), és azoknak az anyiknak, akiknek korabban kellemetlen élményeik voltak
a szoptatdssal, valamint az egyediildllé és az olyan noknek, akiknek egyéb sajd-
tos problémajuk van.

Prébalja meggyézni a csalddot arrdl, hogy fontos, hogy a szoptaté anyival szem-
ben kiilonos megértést, taimogatdst és biztatdst tandsitsanak.

Deritse ki, hogy élnek-e babondk, hiedelmek, téves elképzelések a szoptatdssal
kapcsolatban az anyiban, az anya baritai kozott, vagy a csaladban, foleg
a nagysziilokben. Szembesitse ket ezekkel a problémdkkal, ha lebet, kozvetlen
beszélgetések soran.

Batoritsa az anydt arra, hogy bizzon a sajat testében, és higgyen azoknak a jel-
zéseknek, amelyeket a testétsl kap.

Tartsa tiszteletben a nonek azt a torekvését, hogy onmaga kivinja iranyitani
az életér a varanddssag alatt, és a sajat elképzelése szerint nevelni gyermekét; ne
ingassuk meg ot ebben a torekvésében aziltal, hogy megprébaljuk drvenni tole
az iranyitdst. A varandds nd tilzott kritizaldsa és ellendrzése eliiltetheti benne
azt a kételyt, hogy vajon képes lesz e szoptatni.

Hivja fel az anya figyelmét arra, hogy a szoptatdssal kapcsolatos kérdéseivel,
kétségeivel, problémaival forduljon sziilész- illetve gyermekorvoshoz, védons-
hoz, sziilésznéhoz, gyermekdpoléhoz és lakticids szaktandcsaddhoz, egyszéval
egészségiigyi szakemberekhez, és kérje segitségiiket.

Fejtse ki az anydnak, hogy a legtobb timogatdst és szoptatdsi ismeretet egy md-
stk olyan not6l kaphat, akinek kedvezd tapasztalatai voltak a szoptatasrdl. Sok
orszagban miikodnek a szoptaté anydk onsegitd csoportjai. Hazdnkban ilyen
szervezet a La Leche Liga Magyarorszdg.

Gybzze meg az anydt arrdl, hogy adott esetben meg fogja tudni oldani a szopta-
tasi problémaikat.
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Kommunikacio és tanacsadas

A szoptatd anya tdmogatdsiban és tanicsokkal valé segitésében a non-

verbilis kommunikicidnak legaldbb olyan fontos szerepe van, mint a kimon-
dott szénak.

Amit On tebet:

Gyarapitsa dallanddan a szaktuddsat, hogy a legkorszeritbb mddon tudjon tand-
csot adni.

Vizsgdlja feliil a szoptatdsrdl szerzett sajdt tapasztalatait. Azoknak az egészség-
iigyi dolgozdknak, akiknek nincs kell6 tapasztalatuk, mielstt masoknak haté-
kony segitséget tudnanak nyijtani, el6szor is be kell ezt latniuk és ra kell jonni-
iik, hogy mi az oka annak, hogy nem tudnak segiteni.

A szavaknak és cselekedeteknek egyarint a pozitiv hozzdallast kell tiikrozniiik.
Ha a verbailis és non-verbilis megnyilvinuldsok egymdsnak ellentmondanak,
megzavarjik az anyat.

Ebresszen bizalmat szaktuddsa és segitGkészsége irdnt.

Ha barmiben bizonytalan, kérdezze meg tapasztaltabb munkatdrsat.

Annak érdekében, hogy kivetkezetesen azonos szellemben adjanak tandcsot,
tartson allandd kapcsolatot kollégdival.

Hatékonyan egyiitt kell miikodni a szoptaté anyik onsegitd csoportjaival.

Tartsa tiszteletben az anya-ijsziilitt pdrost, tekintse Sket egységként. Birmi, ami
kozéjiik dll, a szoptatdsnak is gdtjit képezi.

Azt az érzést kell kialakitania az anyiban, hogy 6 az, aki legtokéletesebben ké-
pes gondoskodni a gyermekérdl.

A lehetséges problémdik felderitése érdekében fontos, hogy nagyon alaposan fi-
gyelje meg az anyat és csecsemdjét szoptatds kozben.

Prébaljon meg annyit megtudni kérdések nélkiil, amennyit csak lebetséges.
Vegye észre, mi az, amit az anya jol csindl, erdsitse meg ezt azdltal, hogy megdi-
cséri érte.

Kérdezze meg az anyat, hogy vannak-e gondjai vagy kérdései. Eldfordulbat,
hogy t6bbszor is meg kell majd kérdezniink. Az is sziikségessé valhat, hogy bi-
zonyos problémadkra rakérdezziink. (pl.: Fij-e az eml6bimbdja?)

Oly médon segitse az anydt a problémdk lekiizdésében, hogy itleteker ad arra, hogy
mit tegyen, lehetbségeker ajanljon fel, és indokolja meg az egyes megolddsokat.

A beszélgetés végeztével kérje meg az anydt arra, hogy ismételje meg a kapott
tandcsot.

Ismételten erdsitse meg az anyiban azt az érzést, hogy egészen biztosan tud
szoptatni.
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A szoptatas élettana

Az eml8 mirigyekbdl, az azt kortilvevs kotSszovetbdl és zsirszovetbdl
all. A mirigyek 15-25 kiilonalld, eldgazd rendszert alkotnak. Az djabb is-
meretek szerint az eml8 mirigyszovete kozelebb van az emldbimbdhoz,
mint azt kordbbi ismereteink szerint hittik. A tejmirigy-szovet 65%-a
3 cm-en beliili tivolsigra van a bimbé alapjatél. Ujabb kutatisok szerint
nincsenek tejoblok.

A tejtermeld sejtek, az alveolusok, az egyes dgak végén csoportosulnak, és
simaizom sejtek veszik Sket kortl. A tejesatorndk az eml8bimbé felé halad-
nak. Minden csatorndnak sajit nyildsa van az eml8bimbén. Az tjabb kutati-
sok szerint a tejcsatornarendszer nem mindig szimmetrikus vagy sugdrirdnyu.
4 -18 (dtlagban 9) tejcsatorna 1ép ki a bimbén. A tejgy(ijt8 csatorndk, tejoblok
nem léteznek, a tejesatorndk eligazisa pedig kozel van a bimbdhoz.

A virandéssdg alatt az emld felkészil a szoptatisra. Maga a tejképz3dés
a sztlés korili id8szakban kezd8dik meg és mindaddig folyatédik, amig
a csecsemdt mellre teszik.

A tejtermelés

A tejtermelést a prolaktin nev(i hormon stimuldlja, amit viszont a csecse-
m& szopésa serkent. Minél tobbet szopik a csecsemd, annal tobb tej képzadik.
Az eml8t nem lehet teljesen kiiiriteni, mivel a tej folyamatosan termel&dik.
A tejtermelés kozvetlentil azutdn a legélénkebb, hogy a csecsemd szoportt.

A tej kiurilése

A Llet-down”, tejleadd reflex tovibbitja a tejet az emlEbimb6 felé. A tej
dramldsat az oxitocin nevli hormon stimuldlja, amely 6sszehtizza a tejterme-
18 sejteket koriilvevs simaizom elemeket, ezéltal a tej kilovell. Az oxitocin
felszabaduldsit maga a szopds idézi el8. A csecsemd puszta megpillantasa,
vagy ha az anya a csecsemdjére gondol, el8idézheti a tej kitirtilését.

A tej kitiritése

Az iivegen 1év8 cumival ellentétben, az eml8bimbdban nincs tej. Ahhoz,
hogy a tej kitiriiljon, a csecsem&nek a szdjival ossze kell nyomnia az eml8bim-
b6 mogotti tejcsatorndkat és mirigyszovetet. Ez csak akkor sikertil j6l, ha a
csecsemd megfeleld médon van a mellen.



eml&bimbd

bimbéudvar

nyelv

A szoptatés élettana

18

A nem szilt n8 melle kerek és az eml8bimbé koriil szimmetrikus. A va-
randdssdg ideje alatt az eml8bimbé felfelé fordul elGsegitve ezzel a szopast.
Az emldn egy sajitos gorbiilet alakul ki, midltal megszlinik a szimmetria az
eml8bimbé alatti és feletti tertilet k6zott. Ez a véltozds nem szembetling ak-
kor, amikor a mell tele van tejjel.

A szopas modja

A szopds megfelel médja a szoptatdsi problémak megel8zésének és csok-
kentésének egyik kulcsfontossdgt tényezdje. Valdjdban a legtobb szoptatas-
sal kapcsolatos probléma a helytelen szopdsi médok kovetkezménye.

A belyes szoptatdsi mod
1. A csecsemd a szdjat nagyra tatja és az ajkai kifelé fordulnak.

2. Az eml&bimbét a csecsemd mélyen a szdjaba veszi, az eml8bimbd he-
gye egészen a szdjlireg hdtsé részébe kertl.

3. A csecsemd ajka és az inye Osszenyomja az eml8bimbét koriilvevd te-
riiletet (areola).

4. Az alsé ajak az eml8bimb6 alapjatdl valamelyest hatrabb keril, mint
a felsd.

5. A nyelv az areola alatt van, befedi a csecsemd inyét és alsé ajkdt, és
a tejet oly médon préseli ki az eml8bd], hogy az eml8bimbét a szdj-
padhoz nyomyja, és szivassal segiti a tej kitirilését.

A belytelen szoptatds
1. A csecsemd csak az eml8bimbét szopja, vagy ,ragja”
2. A nyelv az eml8bimbé hegyén ,,dolgozik™
3. Az ajka és a foginye az areola helyett az eml8bimbét nyomja Gssze.

4. Az ajka a szopdskor befelé fordul.

Az eml8bimbé szopdsa 6nmagiban nem elegendd. Az a csecsemd, aki
csak az eml8bimbét veszi a szdjiba, tigy szopik, mintha cumistivegbdl etet-
nék, és emiatt nem jut elegendd mennyiségli tejhez. Ennek eredményekép-
pen a csecsemd nyugtalan, éhes, dithos (végil elutasithatja a mellet), a mell
tultelitddhet, a tejjiratok elzirédhatnak és a tejtermelés csokken. Minde-
mellett az eml8bimbé fijdalmassa valik és még ki is sebesedhet.

A szoptatds médja altaldban korrigilhaté (Id. a mellretétel médjardl
520616 fejezetet). Jobb azonban megeldzni a problémakat aziltal, hogy biz-
tositjuk, hogy a csecsemd kezdett8l fogva megfelels helyzetben keriiljon
az eml8re (lasd. az elsd szoptatdsrol sz9616 fejezetet).
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Hogyan talaljuk meg a megfelelo
testhelyzetet a szoptatashoz

Az elso szoptatas

A korai szoptatds nagyon fontos a helyes szopasi készség és a tejtermelés
fokozasa szempontjabél. Elettani vajidas és sziilés utin az jsziilott Gsztono-
sen keresi a tapldlékot. Az els§ életérakban az tjsziilott éber, aktiv és konnyen
szoptathatd.

Az anya hasira helyezett egészséges u]szulott oda tud kuszni az anya
eml&jéhez, amit nagyra ny1tott szdjjal meg is tud ragadni és ezutdn helyes
technikaval szopik. Az egészséges ujszulott dltaldban az els§ életérdban on-
illéan képes megtaldlni a mellet, hacsak nem zavarjuk meg ebben, vagy
nincs szedativ hatds alatt.

Fontos, hogy a sziilést kovet elsS 6rikon beliil az anya szoptassa meg
az Ujsziilottjét, mihelyst az tjszilott is hajlanddnak mutatkozik erre.

Amit On tebet:

®  Alebetd legkevesebb gyogyszert kapja az anya a vajidds és a sziilés alatr. A fdj-
dalomcsillapiték nemcsak az anyira hatnak, hanem dtkeriilbetnek a magzatba
is, és az djsziilottben elhizoda lebet a hatdsuk.

o Tdjékoztassa az anyat, hogy a fajdalomcsillapitas kiilonboz6 médjai nem egyfor-
madn rontjik az anya esélyét, hogy elkezdje a szoptatdst.

® Hagyja, hogy az anya és vjsziilottje egyiitt maradhasson a sziilés utan. Csak ak-
kor kiilonitse el Sket, ha feltétleniil sziikséges.

® Engedje, hogy az ijsziilott kozvetleniil bor-bor kapcsolatban maradjon az any-
javal (az djsziilotter természetesen kiviilrdl be lebet és be is kell takarni) mindad-
dig, amig az els6 szoptatdst be nem fejezte, vagy legalibb egy drin keresztiil.
El6szor segitsen a borkontaktus létrejottében és csak ezutin kérdezze meg, hogy
az anya kivanja-e szoptatni gyermekét.

o A sziilést kovetd rutinténykedéseket, mint amilyen a silymérés, oltoztetés, lebe-
t6leg halassza el egy-két 6raval. Ha az elsé szopas el6tt akdr csak nagyon rovid
idére is elvessziik az anydtdl az vjsziilottet, megzavarbatjuk ezt a folyamatot, de
a megfigyelési id6szak alatt minél hosszabb idére biztositott bér-bér kontaktus
elénydsen hat.

® Badtoritsa az anydt, hogy engedje szopni az djsziilottet, mikor keresni kezd.

® Segitse el a csdszarmetszésen dtesett anya esetében is a bér-bor kontaktust, ha
az anyuka és az vjsziilott erre felkésziilt, valamint dsztonozze az tjszilott mie-
16bbi mellre keriilését.

o Segitse el6 az djsziilotr elsé szopdsat akkor is, ha az anya kdbult vagy faradrt és
nem tud segiteni.

o Segitse az anyat, hogy szeddlt ujsziilottjét a lehet leghamarabb mellre tebesse.
Egyes ujsziilottek a masodik életoraban ébrednek fel.

Kezdje meg a szoptatast,
ha az Gjszilott hajlandonak mutatkozik!
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A mellre helyezés

Az anydknak és a csecsem8knek néha segitség kell ahhoz, hogy a szop-
tatdshoz sziikséges j6 testhelyzetet megtaldljak.

Amit On tebet:

Segitse az anydt a kdvetkezbkben ahbhoz, hogy a csecsemd megfeleld testhelyzet-
be keriiljon:

1.
2.

R

A

Helyezkedjen el kényelmesen, hogy lazitani tudjon.

Maga felé forditva — has a hashoz — szorosan élelje a testéhez a csecsemét, igy
ahbhoz, hogy elérje az emlsbimbdt, csak egy kicsit kell hitra hajtania a fejét,
nem pedig elforditania. Figyeljen, hogy az orr, az dll és a has egyvonalban legyen.

Azzal vegye rd a csecsemdt, hogy a mell felé forduljon, hogy gyengéden dor-
zsolje az eml6bimbdt vagy az ujjat a csecsemd orcajihoz vagy ajkihoz, ki-
valtva ezzel a keresd reflexét.

Azzal ingerelje a csecsembt nagy szajnyitdsra és nyelvének kinyijtasira, hogy
emlébimbdjaval megérinti az ajkat, kivaltva ezzel az oralis keress reflexet.
Ugy kindlja a mellét, hogy a csecsemé ne csak az emlébimbot vegye a szdjd-

ba, hanem a bimbdéudvar nagy részét is, mégpedig az alsé részébél tobbet,
mint felsébol.

A kovetkez6 tandcsokat adja az anydinak:

1.

N

“

R

A csecsemnek a hdtat tamassza meg, ne a fejét. A fej érintésére a csecsemé
az érintés iranyiba fordul, a mell helyett.

Ne torekedjen arra, hogy az egész areola a csecsemé szdjaba keriiljon. A cse-
csemd alsé ajka és nyelve fedje be a bimbé alatti teriileter.

A csecsemir tegye a mellre, ne a mellet a csecsemd szdjaba. Az eml tartdsa
és mozgatdsa nagyon megnehezitheti a csecsemd szamdra, hogy megtaldlja
a megfeleld testhelyzetet.

A mellet csak alulrdl, tenyerét a mellkasra fektetve tamassza meg.

Ne tartsa el a mellét a csecsemd orrdtdl. A helyes mellretérelnél a csecsemé
az orrlyukak széli részén at is elegendd levegohoz jut.

Ne feledje, hogy nem minden anya tud szemkapcsolatot teremteni a jo testhely-
zethen szop6 csecsemdjével, mivel ilyenkor a csecsem& arcdt az emlé felé forditja.
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Szoptatasi testhelyzetek

A klasszikus szoptatési testhelyzet az, amikor az anya 6lében a csecse-
mdvel til. Egyes esetekben ez a legjobb, van azonban sok mds szoptatdsi po-
zicid is, melyek gyakran megfelelébbnek bizonyulhatnak.

B gen

hénaljtartds
figgsleges tartds vizszintes tartds

Fontos dolog, hogy az anya kényelmesen helyezkedjen el a lazitds érde-
kében. Képesnek kell lennie arra, hogy hosszu ideig erdfeszités nélkdil tud-
ja melléhez kozel tartani a csecsemdt.

Amit On tebet:

Segitse az anydt abban, hogy megtalilja a mindkettdjiik szamdra legmegfelelobb
testhelyzeter. Mivel nincs két egyforma anya és csecsemd, ezért egyetlen testhelyze-
tet sem lebet egyediil jonak vagy rossznak kinevezni.
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Hogyan tudja ellendrizni a testhelyzetet

A csecsemé belyesen van mellen, ba:

® az anya lazitani tud;

a csecsemd egész teste kozel van az anydéhoz;

a mellkas a mellkas felé fordul;

a csecsemd alla érinti a mellet;

a csecsemd a sz3jat nagyra nyitotta (a nyelve esetenként lithat6 a mell és
az alsé ajak kozote);

mindkét ajak, kiilonosen az alsé kifelé fordul (nem szivja be);

amint a tej Urilni kezd, a csecsemd lassan és nagyokat sziv, alsé éllkap-
csat hasznilva (a ful korili izmok mozgdsabdl litszik);

a nyelés lathat6 és hallhaté

az orcdjat nem szivja be;

a csecsemd nyugodt és relaxilt;

az eml8bimbé nem f4jdalmas.

Figyelemeztessiik az anyét, hogy a kovetkez8ket érezheti szoptatds alatt:

o szoptatds kezdetén rovid ideig tarté diszkomfort, ami a sziilést kovetd
napokra korldtozddik (mellével kapcsolatban, amig az elrendez8dik az
Ujszulott szdjdban illetve hasi diszkomfort az oxytocin ltal kivaltott
méhosszehizo6dis miatt).

¢ amell puhdbba vilik a szoptatds végére

* atejleaddskor kivilasztott oxytocin szomjisigérzetet okozhat

® aszoptatds alatt relaxdltnak érezheti magit és dlmoss4 valhat

areola

ajak nyelv

all
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Honnan tudjuk meg,
eleget szopik-e a csecsemd?

A szoptatott csecsem$ 6 hénapos kora el8tt semmilyen téplélék- vagy
folyadék kiegészitést nem igényel. Az anyatej mindent a csecsemd igényei-
nek megfelel§ ardnyban tartalmaz. Az anyatej sszetétele valtozik, ily mé-
don a csecsemd igényeihez igazodik.

Ha pétldst adunk, annyival kevesebbet szopik, a cumisiiveg alkalmazisa
pedig a csecsemd helytelen szopdsihoz vezethet. A ritkdbb és helytelen szo-
pas nem stimuldlja megfelelGen a tejtermelést.

Amit On tebet:

® Ne adjon pétlast orvosi indikdcié nélksil. A korai és gyakori szoptatds segiti az ala-
csony vércukorszint rendezédését.

® Az anyinak a kévetkezbket kell megértenie:

1. A kolosztrum és az dtmeneti tej pontosan az, amire az djsziilotinek az élet
elsé napjaiban sziiksége van, ezért mindig meg kell kapnia. Mindaddig amig
az érett tej ,belovell”, csupan a kolosztrum az, amire az egészséges érett iij-
sziilotinek sziiksége van, még ha mégoly kevés is. A kolosztrum védéanya-
gokban gazdag, és a csecsemd energia- és vizraktarai altaliban elegenddek.

2. Alegtobb egészséges vjsziilott veszit a silyibdl az elsé életnapokban.

3. Az érett anyatej fokozatosan viltja fel a kolosztrumot. Az érett anyatej a ma-
sodik, harmadik naprol képzidik, ha a mellet elegends stimulicié éri; ha
nem, akkor csak egy hét milva.

4. A csecsembnek kizardlag anyatejre van sziiksége legalabb betoltitt 6 honapos
koraig. Hat honapos kortdl ajanlott a megfeleld kiegészit6 taplalékok fokoza-
tos bevezetése. Aggodalomra nincs ok, ha ez par héttel kés6bb valosul meg.
Az egy-két éves kisded szimara is elonyis, ha akdr kis mennyiségben, de anya-
tejet is kap.

5. Az anyatejben lév6 vitaminok és az dsvanyi anyagok dltaliban kielégitik a cse-
csemd sziikségleteit az élet elsé 6 honapjaban. Bar az anyatejben kevés a vas,
ami viszont van benne, az nagyon jol felszividik, és a vashidany rendkiviil ritka
szoptatott csecsembkben. Egyes estekben az anyatej D vitamin tartalma a
hatarériéker megkozelitheti, ha az anya vagy a csecsemd bérét nem éri elég
napfény.

6. A szoptatott csecseméonek dltalaban az anyatej mellett nem sziikséges vizet adni.

7. Az elsé hat hétben a szoptatott csecsemd széklete lebet nagyon hig, tébb alka-
lommal iirithet naponta, ezzel szemben a hat hetes kort kovetden csokken a
széklet gyakorisiga, eléfordulbat, hogy csak t6bb nap elteltével van széklete.

® Nyugtassa meg az anydt, hogy a teje nem til hig, még akkor sem, ha gy tiinik,
mintha ,vizes” lenne, vagy kékes szinii (mint a folozott tej). Febérjetartalma
alacsonyabb, mint a kolosztrumnak, de zsirokban gazdagabb; az energia 50
szdzaléka a zsirokbol szarmazik.
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® A kovetkezbket tandcsoljuk:

1.
2.
3.

6 honapos kor elétt csak akkor adjon pétlist, ha az orvosilag indokolt.
Pétlas el6tr mindig szoptassa meg a csecsemét.

Kifejr anyatejet, néi tejet vagy ennek hianydban tapszert csak szoptatdsbardat
médszerrel (szoptanittal, kiskandllal, vagy pohdrbdl) adjon , hogy megelézze
a helytelen szopdsi mdd kialakuldsdr és csokkentse a fert6zés veszélyér.

Leghelyesebb megoldas, ha a csecsemé szopas kézben kapja a pétlst. E méd-
szerek alkalmazisira sziikség esetén tanitsa meg az anydt. Egyéb hatra-
nyai mellett az jiveget és a cumit nebezebb tisztan tartani, mint a kanalat
vagy poharat.

Potlas nélkiil segitse a szoptatast!
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Milyen gyakran és mennyi ideig

A korldtozds nélkdli, éjjel és nappal egyarint gyakori szoptatds el8segiti,
hogy elegendd tej termel&djon, és ez szimos problémit megel§z.

A legtobb szoptatott csecsemd gyakrabban eszik, mint a mesterségesen
taplaltak, és &jjel is szopni kivdn, mig néhdny (nem mindegyik) mestersége-
sen taplalt csecsemd 4dtalussza az éjszakdt mar a kezdeti id&ben. Mivel az
anyatej konnyebben és gyorsabban emészt8dik, mint a tipszer, a szoptatott
csecsemd hamarabb lesz éhes.

A szoptatott csecsemdk kiilonboz&ek. Néhanyan koziilik akdr 10-12 al-
kalommal, vagy csak 6 —8-szor kivannak enni 24 éra alatt. Vannak, akik gyor-
san esznek, masok lassabban. Koziiliik néhanyan tgy, hogy sziineteket tarta-
nak, mialatt az eml8bimbét a szdjukban tartjdk, masok kitartdak az evésben.
Néhinyan megelégszenek egy mellel, mdsoknak mind a kettd kell.

Minden csecsemdnek valtozik a viselkedése az anyatej osszetételében és
mennyiségében bekovetkezett valtozasok szerint. A tej ,eleje”, az egyes ete-
tések kezdetén képz8dott tej zsirtartalma alacsony, és laktézban és vizben
viszont gazdagabb a csecsemd folyadékigényét hivatott kielégiteni. Az
Lutdtej”, vagy hitsé tej mely az egyes szoptatisok végén termel8dik, zsi-
rokban gazdag és a csecsemd energlaszuksegletet fedezi. A legtobb tej reggel
képz8dik. Kevesebb a tej délutdn és este, de gazdag tapanyagokban.

A csecsemd id8szakonként viltoztatja a téplélkozdsi szokdsdt, gyakrab-
ban, vagy ritkdbban, esetleg hosszabb vagy rovidebb ideig kivin szopni.

Amit On tebet:

o Tekintsen minden csecsemdt egyéniségnek.

® Engedje, hogy az anya gondjaira legyen bizva sziiletésétél kezdve.

o Tegye lehetdvé, hogy az anya és a csecsemdje egy szobiban legyenek a nap 24
Srajaban (rooming-in), ha az anya éhajtja. Ily médon alacsonyabb a kérhazi fer-
t6zések kockdzata.

® Az anydnak harom fontos dolgor kell megértenie:

1. Nem kényezteti el csecsemdjét, ha hagyja cumizni az emléin (ez az vigyneve-
zett komfort szopds), a szopasnak ugyanis kettés célja lebet: taplilkozas és
megnyugvds, komfort. Vannak csecsemdk, akik sokat kivinnak szopni, és
barmi bajuk van, szopni szeretnének. A szopds és a nyngtaté cumi valtogata-
sa helytelen szopdasi médot eredményezhet. Ne javasoljuk a cumihaszndlatot!

2. A csecsemot nem lebet anyatejjel tiltaplalni. A csecsemd bukhat azért, hogy
aztdn még meg tudja enni a zsirdis , utdtejet”.

3. Ha a csecsemd j6l van mellen, a korlatozdsok nélkiili szopds nem drtalmas
az anya emlébimbdjara.
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® Biztassa az anydt, hogy a kivetkezdk szerint jarjon el:
1. Tegye mellre a csecsemdt, ha az éhségnek barmilyen jelét litja.

2. Van olyan sziilészet, ahol megengedik az ujsziilott agyban tartisdt (bedding-in).
Az alapverd higiénés szabdlyok betartdsa elengedbetetlen. Az anya nem fek-
szik rd a csecsemdjére, hacsak nem beteg, vagy kdabult (drog, alkohol, nyug-
taték, altarok, kabité hatdsi fajdalomcsillapiték). Bedding-in akkor sem
javasolt, ha az anya divinyon fekszik, vagy ha dohinyzik. Altaliban azt
javasoljik, hogy az anya helyezze a csecsemd dgydr egészen a sajitja mellé,
hogy konnyebb legyen az agyiba venni a szoptatdshoz. Tandcsoljuk, hogy az
intézménybdl vald hazaadis utin az anya legalibb 6 hénapig gyermekével
egy szobdban aludjon (legbiztonsigosabban tgy, hogy a kisigy az dgya mel-
lett legyen).

3. Az éjszakai szoptatds a lebetd legegyszeriibb médon torténjen, félhomaly-
ban, ne csapjon zajt, csak akkor tegye tisztiba, ha feltétleniil sziikséges, hogy
a szoptatds a lebet6 legkevésbé zavarja meg az alvdst.

4. Ne figyelje az iddt, amikor szoptat. Az a csecsem@, akit egy szoptatds alkal-
mdval t6bbszor is drtesznek egyik mellrdl a mdsikra, nagy valosziniiséggel a
higabb ,elétejhez” jut mindkétr mellbol.

5. Hagyja, hogy a csecsemd idonként megpihenjen az emlébimboval a szdjiban.
Ha elégedetté vilik, abbahagyja a szopast, és végiil elengedi a bimbot.

6. Ne vegye le szopas kozben a mellrél a csecsemdt, hacsak nem elengedhbetetle-
niil sziikséges.

a szopdst, hogy az wjjat a csecsemd nyelve és az emlobimbd kozé csisztatja.

8. Ha az anya szakitotta meg a szoptatdst, ugyanazt a mellét ajinlja fel djra,
hogy a csecsemd biztosan hozzdjusson a zsirdis utdtejhez.

9. Akkor ajanlja fel a masik mellét, ha a csecsemé az elsét elutasitja.

10. Minden szoptatdst mdsik mellel kezdjen. Ugyanakkor azonban az sem baj,
ha a csecsem8 csak az egyitk mellet fogadja el. A csecsemd szamdra elegendd
tej képzbdhet akkor is, ha csak az egyik mellb6l szoptat.

Tamogassa a korlatozasoktol mentes szoptatast!
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A tejtermeléssel
osszefiiggd problémak

Elegendo-e a tej?

Sok n8 nem biztos abban, hogy elegendd tejet tud termelni. Mihelyst a

csecsemd elégedetlennek ldtszik, sir, gyakrabban akar szopni, vagy visszau-
tasitja a mellet, az anya aggédni kezd a tej termelése miatt. Val6jiban na-
gyon kevés olyan né van, aki valéban nem képes tejtermelésre. Ha a szop-
tatdst nem korldtozzdk, a legtobbjiknek elegendd teje van a csecsemdjik 6
hénapon tili szoptatdsihoz.

Amit On tebet:

Az anydnak a kovetkezd harom dolgot kell megértenie:

1 A mell méretének kevés befolydsa van a tejképzédésre, ha van egyaltalin. A
kisebb mellii néknél inkibb az fordul els, hogy gyakrabban szoptatnak.
A mell mérete a zsirszévet mennyiségének, nem pedig a tejképzd mirigydllo-
mdnynak kdszonhetd.

2. Ha a mell laziabba vilik, nem azt jelenti, hogy a tej elapadr. Ha a tej terme-
lés egyensiilyba keriilt, a mell vérbosége alibbhagy. A mell siresnek litszik, és
az anya annak is érzi, de tovibbra is termelédik a tej.

3. A tej soba nem apad el hirtelen. Ha helyes szopasi technika mellett sem iiriil
a tej, akkor a tejleads reflex gatlédott.

Ne mérje a csecsemdt a szopdsok elétt és utin. Nem sziikséges tudni, hogy men-
nyit szopott a csecsemd, a mérési procedira valdsziniileg sziikségtelen aggodalmat
kelt az anydban.

Ahbhoz, hogy megitélje, elegenddt szopoti-e a csecsemd, az egész szoptatdsi szitu-
dcidt értékelni kell.

A csecsemé eleget szopik, ba:

A csecsemd egészségesnek latszik;

a csecsemd 4 6ranél tobbet ébren van (aktiv és éber) 24 6ra alatt;
a csecsemd csak anyatejet kap;

korldtozas nélkil szopik, és legaldbb hatszor szopik naponta;

a csecsemd helyesen szopik;

a tejtranszfer jelei litszanak;

a széklet laza és sirga, a legtobb csecsemd naponta tobbszor trit szék-
letet, (3-5. napon legaldbb 3 — 4 széklet/nap, 5-7. napon 3—6 széklet/
nap, majd atlagban 6 széklet/nap, 6 hetes kort kovetSen viszont a szék-
letek szdma ritkulhat, akdr hetente egyszer. 10 napon belil egyszeri szék-
letiirités j6l levs kizérdlag szoptatott csecsemdnél elfogadhatd.)

stlygyarapodis tapasztalhaté.
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® Ne feledje, hogy a silygyarapodis csak része a csecsemd fejlodésének. Minden
gyermek a sajdit tempdja szerint gyarapszik. Egyesek egyenletesen hiznak, mig
mas, egyébként tokéletesen egészséges csecsemik keveset, vagy egydltalin nem
hiznak az egyik hét alatt, majd gyakrabban szopnak, és a kévetkezd egy, vagy
két hétben behozzik hatrinyukat.

o Nyugtassa meg az anydt, hogy a csecsemd elég tejet kap, vagy segitsen megoldani
az esetleges problémdjat.

Csaknem minden anya képes elegend? tejet termelni!
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Tejkitiriilési nehézségek

A tej kitirtilésének nehézségei gyakoriak. Ha a csecsemd szopdsa megfe-
lel8 ingert ad, a tejképz8dés rendszerint zavartalan. A tej kitiriilését azonban
késleltetheti, vagy gitolhatja stressz, aggddas, félelem, kimertilés, fijdalom,
gitldsossdg, vagy barmilyem kellemetlen érzés. Ha az anydban kétségek van-
nak, hogy nincs elegends teje, az aggodalom leéllithatja a tej dramldsit.

Ha a tejleadé reflex gétlds alatt van, a csecsemd annak ellenére nem jut
tejhez, hogy korrekt médon szopik. Rendszerint mérgesen sir, ha levessziik
a mellrdl. Frusztrilddhat és késdbb nem hajlandé szopni.

Amit On tebet:

® Magyarazza el az anydnak, hogy mi minden gatolhatja a tejleads reflexet.

®  Nyugtassa meg az anydt, hogy lazitani tudjon.

®  Mutassa meg az anyinak, hogy 6nmaga hogyan élénkitheti a tejleads reflexét:

1.

Gyengéden masszirozza a mellet. Kezdje el a mell felsé részén, gyengén
a mell-hasfal felé nyomva lagy kirkorés mozdulatokkal néhany masodpercig
ugyanazon a bérteriileten maradva, azutin a mell mas teriiletére térjen dt.
Korkoros spiral vonalon az areola iranyiba haladjon.

Simogassa lagyan a mellet az eml fels6 részér6l az emlobimbd felé haladva.
Simitsa koriil az egész mellet.

A hiivelyk és a mutatujja kozé fogva ingerelje az eml6bimbot.

Elére hajolva 6vatosan razza a mellet, hogy a gravitdcid is segitse a tej kisi-
riilését.

® Tandcsolja az anyinak a kévetkezéket:

1.

Beszéljen a csecsembhiz.

2. Igyon (meleg) folyadékor.
3.
4

Alkalmazzon meleg borogatdst.

. Prébalkozhat ,tejtermelést fokozénak itélt médszerekkel”, hogy az anya on-

bizalmat erésitse.

®  Biztassa az anydt arra, hogy probalja meg elkeriilni azokat a szituiciékat, amelyek
gatolni latszanak a tejleadd reflexet, és keresse azokat a helyzeteket, amelyek se-
gitik ezt.
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Nincs elég tej

Sokszor adédnak olyan kritikus id8szakok, amikor a csecsemd igénye
meghaladja a tejtermelést. Ennek az ardnytalansdgnak az oka, hogy a nove-
kedés nem egyenletes, hanem ugynevezett novekedési ugrasok formdjiban
nyilvinul meg.

Nem a cumisiivegbdl torténd mesterséges téplalds a megoldds. Ha pétldst
adunk, kevesebb lesz a szopdsi inger, mialtal a tejmennyiség tovabb csokken.

A novekvd sziikséglet tigy elégithetd ki, hogy a csecsemd néhdny napig
gyakrabban szopjon, ami jobban stimulilja az anya tejképzését.

A tejtermelési problémak a megszabott szoptatdsi rendnek vagy a hely-
telen szopdsi médnak is lehetnek kovetkezményeli, a tejtermelés csokkené-
sét eredményezve. A tejtermelés csokkenhet, s&t le is 4llhat, ha sziikségte-
leniil megszakitjik, vagy abbahagyjik a szoptatist de ez nem kell, hogy a
szoptatas befejezésével jarjon.

A legtobb anya fokozni tudja a tejtermelését. Sok, kordbban miér ,ela-
padt” tejli nd vélik képessé arra, hogy olyan mértékben emelje a tej terme-
1ését, ami pétlds nélkiil elégséges a csecsemdje taplalasihoz.

Ez a folyamat azonban nem konnyt.

Amit On tebet:
® Ellendrizze a csecsemd szopdsinak médjat (Id. a helyes szopds c. fejezetet).

o Lrtesse meg az anyival, hogy azzal, ha késlelteti a kovetkezs szoptatds idejét,
nem tud takarékoskodni a tejével.

o Készitse fel az anyat arra, hogy néhiny napig gyakori etetés vilik sziikségessé.
Egy (vagy két) hér utin azonban a tejtermelés olyan mértékben fog novekedns,
hogy végeredményben az etetések szama csokkeni fog.

® Bitoritsa és segitse az anyat, hogy elfogadja az alibbi gyakorlatot:
1. Bizzon abban alapvetSen, hogy szoptatni tud.

2. Nappal is és éjjel is olyan gyakran tegye mellre a csecsemét, amilyen gyakran
csak lebetséges.

3. Prébaljon akkor szoptatni, amikor a csecsemd az éhség korai jeleit mutatja,
de még nyngodt és csendes, ekkor jobban szopik (ne virja meg a sirdst!)

4. Mindkét mellét ajanlja fel minden szoptatdsnal, lehetbleg tobbszor is.
5. Mindkér mellébél hosszabb ideig szoptasson.

6. Addig szoptasson, amig mindkét mell meglebetsen , siresnek “tiinik. Ha mind-
két mellbol szoptat, azzal a mellel kezdje a kovetkezd szoptatdst, amelyikbol
a csecsemd mdsodszor szopott.

7. Ne korlitozza a komfortszopdst, hacsak az eml6bimbé nem sebes.

8. Ne adjon cumit (a cumi haszndlata arra készteti a csecsemdt, hogy keveseb-
bet szopjon).

9. Csak akkor adjon pétlast, ha sziikséges, (, szoptatisbarat médon” ld. Honnan
tudjuk meg a csecsemé eleget szopik-e — tandcsok 3. pont) és tegye lehetévé,
hogy a csecsemd szopjon ezt megel6zben.
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10. Ha a csecsemd nem hajlandé szopni az ,,iires” mellet, haszndljon olyan pétlisi
médot, ami lehet6vé teszi, hogy a csecsemd #gy kapja a potlast egy szonddn
keresztiil, hogy kozben szopik (a szonda egyik végét a mellbimbdhoz rogzit-
jiik, masik vége a potlist tartalmazé edényben van). Ha a szonda til vastag
és a tej erbsen jon, Osszeszorithatiuk az wjjunkkal, vagy rdtebetiink egy
gémkapcsot. A tej aramlisit oly mddon is befolydsolbatjuk, hogy emeljiik
vagy siillyesztjiik a potldst tartalmazo edényt. Létezik egy erre a célra kifej-
lesztett eszkoz, a ,szoptanit”.

11.8z6ba johet révid ideig potlis addsa kandllal vagy egyéb szoptatdsbardt
médon, hogy fenntartsuk a csecsemd szopdsi kedvét

12. Csak akkor hasznaljon bimbévédst, ha a csecsemd teljesen visszautasitja az
emlébsl vald szopast. A leszoktatdshoz fokozatosan tobbet és tébbet vigjon
le a bimbdvéds hegyébdl, ezaltal a csecsemd végiil a maradék peremben lévé
mellett szopja. A bimbdévédé megrividitését olyan kordn kezdje el, amint
csak lebetséges, (mindenképpen egy héten belsil a bimbdévéds haszndlatinak
megkezdése utdn), igy a csecsemd nem szokik hozza.

13. Minden haszndlat utdin mossa tisztdra és naponta egyszer sterilizalja az esz-
kozoket.

14. Ha tud, szerezzen segitséget erre a kritikus idGszakra, pihenjen és lazitson.
15. Igyon, ha szomjasnak érzi magat.

16. Ha Shajtja megprobalhat valamilyen tejtermelést fokozd szert vagy eljarast.
17. Keriilje az dsztrogén tartalmi fogamzasgatiokat.

18. Legyen tiirelmes.

A tobb szopas tobb tejet eredményez!
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Tl sok tej, til gyors tiriilés

Néha az etetések kezdetén tilsigosan omlik a tej. Az erds tejkilovelléstdl
a csecsemd fuldokolhat, ami mind az anya, mind a csecsemdje szdmdra ijesztd

lehet.

Amit On tebet:
o Segitse, hogy az anya lazitson, és beszéljen a csecsemdjéhez.

® Magyarizza el az anyinak, hogyan hozza miikodéshe a tejleadd reflexet, és fej-
jen ki a tejbdl mielétr a mellére tenné a csecsemét.

® Tandcsolja az anyinak, hogy tegye gyakrabban mellre a csecsemét, hogy mege-
16zze a problémat.

Tejcsorgas

Ha a tejlead6 reflex mitkodésbe 1épett, a tej csoroghat anélkiil, hogy a
bimbéudvart nyomé hatds érné. Sokszor van a mellbdl tejcsorgds a szop-
tatdsok kozotti id8ben, kiilondsen az elsd hetekben. Mivel a tejlead$ reflex
egyidejlileg mind a két mellen érvényesiil, az ellenoldali mellb&l csepeghet a
tej, mikozben a csecsemd szopik.

Amit On tebet:

*  Mutassa meg az anyinak, hogyan dllithatja meg a csorgdst azaltal, hogy a csuk-
16 vagy a kéz belss oldalit egy vagy két percre az eml6bimbdra szoritja.

® Az etetések alatt mas megoldast is ajanlbat, a lecseppend tejet fel lebet itatni tex-
tilidgval vagy papir torlokenddvel vagy fel lebet fogni a tejet steril edénybe késcb-
bi felhasznalds céljabdl.

* Tandcsolja azt az anyinak, hogy a problémdk megelozése céljabol az egyes szop-
tatdsok kozott tartsa szarazon az emlobimbot. Ha melltartobetétet haszndl, keriil-
je a miiszdlas boritdsit. Nem tandcsos a tejer bimbovédd kagyloba felfogni.



Az eml8bimbéval 8sszefiiggd problémdk

33

Az emlobimboval
osszefiiggd problémak

Rovid, lapos, vagy befelé fordult emlobimbo

Az eml8bimbék forméja kiilonb6z8. Nem mindegyik nyugalomban 1é-
v3 emlEbimbé emelkedik ki. Vannak kozottik nagyon kicsik vagy teljesen
laposak, és vannak, amelyek litsz6lag befelé fordultak.

Az eml8bimbé el8emelhet8sége (hogy konnyen elére lehet-e huzni)
azonban sokkal fontosabb, mint a kiilleme. Nagyon kevés az olyan emld-
bimbo, amelyet nem lehet megnyujtani. Ha az eml8bimbé konnyen kiemel-
kedik, nem valdszin(, hogy problémit okoz. A legtobb esetben azonban
akkor is lehet szoptatni, ha az eml8bimbé nehezebben hizhaté ki.

Amit On tebet:

® Batoritsa az anyat, hogy a legnagyobb valdsziniiség szerint képes lesz szoptatni.
Szdmos rovid, lapos, vagy befelé fordult emlobimbé magdtdl megvaltozik a
vdrandossag alatt. Raaddsul, amikor a csecsemd szopja a mellet, az emlébimbdr
még jobban kiemeli. Fontos azt hangsilyozni, hogy a csecsemd nem a bimbdr
szopja, hanem a mellet.

® A vdranddssig alatt nem ajanlott a bimbdk semminemii vin. el6készitése a szop-
tatdsra, a korabban hasznalatos Hoffman gyakorlatok ( a bimbok kibiizdsa és
megnyiijtdsa) , kézzel fejés a sziilés elotti hetekben stb. ugyanis a bimbdk stimu-
ldldsa a varandbssag alatt korai fdjasokat idézbet eld.

® A sziilés utin esetenként azonban nem art, ha az elemelkedést segitjiik.

® Tandcsolja az anyinak az alibbiakat:

1.

Kozvetleniil a szoptatdsok elétt egy kis fejéssel lazitsa fel a mellét annyira,
hogy a csecsemd megfeleléen rd tudjon harapni. Hasznos lebet az eléfejés
mellszivéval, mert kifelé forditja a bimbdt.

Egyszeriien haszndlbatd, olcsé eszkoz a mellbimbé eléemelésére, ha egy 10
vagy 20 mi-es mitanyagfecskendd hengerét a tithoz csatlakozé alsé részén egy
éles eszkozzel levagjuk és a dugattydit ezen az oldalon helyezziik a fecsken-
débe. Ily médon az ellenoldal sima feliiletet képez, amir a bimboudvarra
helyeziink. A hengert 6vatosan visszahiizzuk és kb. egy percig enyhe szivdst
alkalmazunk az emlobimbora, majd néhanyszor megismételjiik. Ezt az elja-
rdst szitkség esetén minden szoptatds elott alkalmazhatjuk.

Kozvetleniil a szoptatasok eldtt érintse meg az eml6bimbdt egy kis jéggel.

Viselhet bimbokiemels kagylot a melltartéba helyezve szoptatisok kiozott.
Tartds viselését nem ajanljuk.

Ha a szoptatdsi kisérletek nem jarnak sikerrel, atmenetileg probalkozhat
bimbovédd haszndlatdval.

Minden haszndlat utan sterilizalja a bimbdévédét és a bimbokiemeld kagylot.

normél — lapos — befelé fordult
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Fajdalmas és sebes emlobimbo
Az eml&bimbé fijdalmassiga egyike a leggyakoribb problémaknak a szop-
tatds kezdeti id8szakaban.

A rossz mellretétel dltal el8idézett helytelen szopasi méd a leggyakoribb
oka a fdjdalomnak és a berepedéseknek. Okozhatja tovabba a szoptatds kor-
litozdsa, melynek kovetkeztében a nagyon éhes csecsemd erdteljesebben és
feltehet8leg helytelentil szopik.

Amit On tebet:

® FEllendrizze és korrigdlja a csecsemé elbelyezkedését (Id. a megfelels testhelyzetrsl
sz0l6 fejezetet).

o Segitse az anydt az alibbiak szerint:

1. Szoptasson gyakrabban, hogy megel6zze az emld tiltelitédését és azt, hogy a
csecsemd erdszakosan szopjon.

N

Stimuldlja a tejleado reflexet, miel6tt a csecsemét a mellére tenné (ld. a meg-
felel§ fejezeter).

. A kevésbé fajdalmas mellével kezdje a szoptatist addig, amig a tej el nem indul,
majd vdltson.

1

N

. Nagy figyelmet kell forditani a megfelel mellrebelyezésre, iigyeljen arra, hogy
az emlobimba kellsen mélyen keriilion a csecsemd szajaba.

5. Viltoztassa a szoptatdsi helyzetet, hogy a szoptatdskor az eml6bimbo mds és mds
7észEt érje a nyomds.

)

Ne korlitozza a szoptatdsok idejér.

N

Ha a szoptatas tilsagosan fajdalmas, réviditse a komfortszopdsokat.

8. Finoman vegye le a mellérél a csecsemét, de csak azutin, mintin évatosan
megsziintette a vikuumot.

NSl

Minden szoptatds utdn hagyjon pdr csepp tejet az emlobimbin, és hagyja,
hogy rdszaradjon.

10. Keriilje a szappan, a krémek és a spray hasznalatdt.
11. Tartsa szdarazon az emlobimbor (ld. tejcsorgds c. fejezeter).
12. Hagyja minél tobbet fedetleniil ,, levegbzni” az eml6bimbdt, legalibb éjszaka.

13. Ha indokolt, kenje be a bimbét kevés lanolinnal, vagy specialis lanolin tartalmi
bimbdvéds krémmel, (a legtobb kendcs nem hasznal, s6t problémat okozhat).

14. Ha a szoptatds nagyon fdjdalmas, legfeliebb egy-két napig szoptathat bim-
bovédsuvel, vagy fejje le a tejet (kézzel, hogy ne okozzon rovdibbi sériilést), és
adja oda a csecsemdnek, lehetdleg pohdrbdl, vagy kandllal.

15. Erzéstelenitheti a fajdalmas emlobimbot jég hozzdérintésével szoptatds elétt.
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® Ha az emlébimbé tovibbra is érzékeny, annak ellenére, hogy a csecsemd helye-
sen szopik, keressen egyéb okokat:

1. A csecsemd szdjpenésze, ami az eml6bimbdt is megfertézheti és fajdal-
massd tebeti, kiilondsen akkor, ha a bimbon sériilés is talilbaté. A fert6zott
bimbé éghet, viszkethet, szoptatds alatt kiilonosen fajdalmas lebet. A gomba
kis fehér foltok formajiban jelenik meg a csecsemd szdjanak nyalkahdrtyd-
jdn, és nem torolhetd le. Az emlébimbé akkor is lebet fert6zott, ha a csecsemd
szdjaban nem lithat6 elviltozas. Ilyen esetekben a csecsemd és az emlébim-
b6 egyiitt kezelends. Tobb gyogyszer hasznalbatd, a megfelels kezelési mod
kivdlasztisa orvosi feladat.

2. Dermatitis a masik, kevéshé gyakori oka az eml6bimbd fajdalmassiginak.
Lehet az anya allergids reakcicjanak megnyilvinuldsa, példiul szappanra,
oblitoszerre, krémre vagy sprayre, vagy a melltarté anyagira. A dermatitis
kezelésekor keriilni kell az irritalé anyagokat. Esetleg szteroid tartalmii krém
alkalmazhaté néhany napig, azonban ezt minden egyes szoptatas elétt alapo-
san le kell mosni.

3. Pszichoszomatikus emlobimbo fdjdalom akkor alakulbat ki, ha az
anya szorongd, példaul bizonytalan anyai és szoptatisi képességében.
Ilyenkor az eml6bimbo nem litszik sebesnek. A kezelés az anya pszichés
problémajinak megoldisa.

4. Sebesedést, tartés fajdalmat okozhat a csecsemd szdjiiregének, szdjpadlisa-
nak, nyelvének anarémia eltérése (til rovid, il hosszi nyelv, gotikus szdjpad
sth.) is. Ebben az esetben a szoptatdsi testhelyzetek viltogatdasa hozhat atme-
neti enyhiilést addig, amig az arc névekedése sorin javul a helyzet.

5. Kotott izomtdnusi csecsembknél elfordulbat a tonusos harapasi reflex: a cse-
csemd inyével raszorit a bimbdra. Utana a bimbon érgircs alakul ki, a bim-
b6 karfiolszeriien elfehéredik. Hasonld tiinetet érzékeny mellsi néknél hara-
pds nélkiil is tapasztalbatunk.

A helyes, nem korlatozott szoptatas segit megeldzni
a fajdalmas és sebes eml6bimbé kialakulasat
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Az emlovel 0sszefiiggd problémak

Taltelitodés

Gyakran el6fordul, hogy az eml8 id&legesen tdltelitddik, rendszerint a
sziilést kovetd masodik és 6todik nap kozott. Az anya duzzadenak, feszes-
nek, forrénak és fdjdalmasnak érzi a mellét. Néha a tdleelitddés lizzal is jar,

ami az esetek tobbségében a mell rendszeres kitiritésének hatdsira, kezelés
nélkil elmiilik.

Ez a korai tdltelit6dés a fokozott vérb8ségnek és az eml8szovet miiko-
désének kovetkezménye, amint a tejtermelés beindul. Tultelit6dés késSbb is
lehetséges, ha a csecsemd barmilyen ok miatt ritkdbban szopik, mint rende-
sen, vagy helytelen médon szopik.

Amit On tebet:
® Az alabbi tandcsokkal segitse az anyat:
1. Szoptasson gyakrabban, és ne haszndljon cumit.

2. A bimbé sériilésének megelszése érdekében stimulilja a tejleadd reflexet mi-
elétr a csecsemdt mellre veszi (Id. tejkiiiriilési nehézségek c. fejezet).

3. Kevés tej kifejésével lazitsa fel a mellét, hogy a csecsemd megfelel6képpen
megragadhassa.

4. Szoptatds kozben masszirozza a mellét (az emlobimbé felé simitva).

5. Fejjen a szoptatdsok utdn mindaddig, amig a mell elfogadhatéan lazdva va-
lik és megkonnyebbiil (ne torekedjen arra, hogy iiresre fejje a mellet, mert ez-
zel tovabb serkenti tejtermel6dést).

6. Pibenjen és lazitson.

7. A szoptatds elétti és kozbeni meleg borogatds segiti a mell siviilését, a szopta-
tds utdni szobahémérsékletii borogatds kellemesen biisithet.

8. Hasznaljon olyan melltartt, mely jol tart, de nem szoros.

® Ellenérizze a helyes szoptatdsi technikat.
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Tejcsatorna elzarodas

A tejcsatorndk a szoptatds sordn barmikor elzdrédhatnak, ha gitolt a tej-
leadds, vagy ha a csecsemd helytelen médon szopik, vagy korldtozzuk a
szoptatds idejét, vagy a melltartd szoritja a tdltelitddott mellet (legtobbszor
a hénalj felé esd részeknél).

Amikor az elzir6dds mogott a tej felgytilemlik, a lezart tejcsatorna okoz-
ta elviltozds vagy csomé vagy ék alakii, mely feszes, fdjdalmas, melegebb és
bérpir is lehet az érintett tertlet folott. Ritkdn csak korilirt fajdalom és
érzékenység formdjiban jelentkezik. Nem jir 4ltaldnos betegségi tiinetek-
kel, ritkdn az édesanya beldzasodhat (a 14z nem haladja meg a 38,5 °C-ot).
Az elviltozds dltalaban fokozatosan alakul ki, az egyik mellet érinti, a szop-
tatds elStt és a tejleadd reflex hatdsira f4jdalmasabb, szoptatds utdn a faj-
dalom csokken.

Mastitis

A mastitis a mell gyulladdsa, mely akkor jon létre, amikor a tej az eml8 szo-
veteibe szivirog amit tultelitddés vagy elzarédott tejcsatorna okozhat. Az
esetek egy részében infekcidval tirsul (Id. kovetkez8 fejezet: Infekeid és td-
lyog). A gyulladt mell vorossé, meleg tapintatiiva és fdjdalmassd vélik. Az
anydnak akdr 40 °C fokig terjedd laza lehet, rossz a kozérzete, influenzaszerd
tiinetei lehetnek. A mastitis leggyakrabban a sziilés utdni 2-3. héten fordul
el8, de a szoptatis teljes ideje alatt felléphet.

Amit On tebet:

® Biztassa és segitse az anydt abban, hogy amilyen gyorsan csak lebet, inditsa meg

a tej kisiriilését a kovetkezd tandcsok szerint:

1. Stimuldlja a tejleads reflexer (ld. a vejkisiriilési nehézségek).

2. Szoptassa gyakrabban a csecsemét, kiilondsen az érintett oldalrol.

3. Ugyeljen a helyes szoptatdsi technikdra.

4. Szoptatds alatt finoman simitsa végig a tejcsatorndt (az elzdrdddstol az emls-
bimbé irdinyiba).

5. A szoptatisok alatt t6bb alkalommal valtoztassa a testhelyzetet, hogy az em-
16 kiilonbiozs részei kisiriilbessenek. A honalj tartds a honalj felé es6 kiilsé ré-
szek siriilését segiti. Ha az elzarédds a mell alsé vagy fels részén beliil vagy
kozéptat talilbatd, tegye a csecsemdt az dgyra vagy pelenkdzdra, és logassa

feliilr6l a mellet a szdjaba, prébaljon egy-kétszer ebben a helyzetben szoptat-
ni. Figyelje meg, vdltozott-e utina az elzarddott rész keménysége és mérete.

6. Szoptatds utdn az érintett teviilerrdl igyekezzen kiméletesen a lehetd legrobb
tejet kifejni.
7. Azdltal prébilja meg oldani az elzdarddast, hogy felvaltva szoptasson és fejjen.

8. Pibenjen sokat, és amennyi ideig csak lebetséges, tartsa a csecsemdt maga mel-
lett az dgyban.
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9. Ha kellemesnek talilja, szoptatds elétt rovid ideig alkalmazzon meleget,
melegvizes zubhannyal, meleg borogatdssal (j6 szolgalatot tehet a csecsemd
nem hasznalt eldobhatd pelenkdja, ami melegvizzel dtitatva sokdig tartja a
meleget), meritheti az érintett mellet melegvizes edénybe, mikozben masz-
szirozza a mellet az elzarédott csatorna folott a bimbé iranyiba. Szoptatds
utan pedig hideg borogatdst (nem jegelést!!) alkalmazhat, hogy csokkentse a
fajdalmat és gyulladast.

10. Antibiotikumra csak valodi gyulladds esetén van sziikség (1. infekcids masti-
tis) ha a fenti intézkedések hatdasira 24 6ran beliil nem kivetkezik be javulds.
Mastitis fellépése esetén, az elsé 24 6ran beliil is kérje ki azonnal orvosa tand-
csdt antibiotibum addsdra vonatkozéan, ha mindkét mellen mastitis tineteit
észleli, ha a csecsemd 2 hetesnél fiatalabb, ha a mellbimbo sebes és fert6zés
jeleit mutatja, ha vér vagy genny van a tejben, ha piros csikok lithaték a mell
b6rén, ha hirtelen magas liz és silyos betegségi tiinetek jelentkeznek.

A korlatozasmentes és helyes szoptatasi mod
segit megelGzni a taltelodést,
a tejcsatornak elzarodasat és a mastitist.
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Infekcio és talyog

Infekcios mastitis

A mellszovet valédi infekcids eredetd gyulladisa ritkabb; az emldtilyog
pedig a legritkabb szoptatasi problémdk kozé tartozik.

Az emld fert8zése csak akkor alakul ki, ha az eml&bimbdbdl, vagy a vér-
drambél baktérium kerill a szovetekbe. Ennek legtobbszor a mellbimbén
taldlhat6 sérilés a kiindulé pontja. Ily médon infekcids mastitis alakul ki.
Ezért kilonosen fontos, hogy a kezdeti sériiléseket komolyan vegyiik,
a mellrehelyezést tobbszor is figyeljik meg és korrigdljuk, ha sziikséges.

Amit On tebet:
o Figyeljen fel arra, ha a mastitisben szenvedd anyinak hirtelen hidegrdzasa lesz.

® Ha a laz 24 6randl tovibb tart annak ellenére, hogy mindkétr mellbél gyakran
kiiiriil a tej, infekcionak kell tekinteni és antibiotikumot kell adni. A mastitis
kezelése orvosi feladat. Ha a mastitis mindkét mellen egyszerre jelentkezik, a
szoptatdst az antibiotikum kezelés megkezdésétdl szamitott 24 ordig, ha sziik-
séges — sziineteltetni kell, utdina azonban folytathatd, ha a megvalasztott antibi-
otikum szoptatds alatt is adhaté..

® Biztassa az anydt arra, hogy folytassa a szoptatdst. Az antibiotikumok t6bbsége
mellett folytathaté a szoptatds, mert a hatéanyagnak csupan elenyészé hanyada
megy dt a tejbe. A szoptatds abbahagydsa fokozza a betegség silyossagat.

o A jelenlegi allispont szerint infektiv mastitis esetén 10— 14 napos antibiotikus
kezelés javasolt.

Mell talyog

Ha az antibiotikum terdpia 3 vagy 4 nap alatt nem segit, vagy fluktuild,
meleg tapintatd, fijdalmas duzzanat jelenik meg a mellben, vagy az anydnak
napokig tarté visszatérg lizkiugrasai vannak, feltehet&leg tilyog van kialaku-
l6ban. Ilyenkor ultrahang vizsgélattal tisztdzhat, hogy errdl van-e sz6.

A tilyog gyandja értelemszertien orvos bevondsit igényli. A tilyogbdl a
gennyet el kell tdvolitani, ez torténhet incizidval és drendzzsal vagy leszivas-
sal. Sokszor elkertilhetd az incizid, ha a gennyet sikeriil leszivni ultrahang
irdnyitdsa mellett. A genny eltdvolitdsa nélkill az antibiotikum szerepe cse-
kély a tilyog gydgyitisiban.

Biztassa az anyat arra, hogy folytassa a szoptatast az érintett oldalrél is,
kivéve akkor, ha a megnyitott tilyog a mellbimbé kozvetlen kozelében van.
Incizié utdn dltaldban 3 —4 6ra hosszat a csecsemd nem szophat az altatds ill.
sebfdjdalom miatt. Ilyenkor javasoljuk, hogy a csecsemd a kordbban lefejt
tejet kapja meg.

Ha az anya az érintett mellbSl nem szoptathat, segitse az anyit a tej kimé-
letes kifejésében.

Nyugtassuk meg az anyit, hogy a legtobb melltdlyogban szenvedd nd sike-
resen folytathatja a szoptatist.
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A fejés

Akkor kell fejni, ha az anya és csecsemdje valamilyen ok miatt el van
egymdstdl kilonitve, ha a csecsemd tdl gyenge a szopashoz, ha az eml§
tultelitddote, a tejtermelés stimulildsa céljabdl, vagy ha az anya tejet kivan
tirolni arra az id@szakra, amikor dolgozni megy vagy tejbank szdmira
gyUjt tejet. Fejni lehet kézzel vagy mellszivoval.

Sokféle mellszivé kaphat6. Az elektromos fejgépeket tobbnyire kérha-
zakban hasznaljak, néhdny helyen azonban otthoni hasznilatra kolesonozhe-
t8k. A kézi mellszivok is alkalmasak a fejésre. Nem javasoljuk a gumiballonos
mellszivé hasznélatit.

A mellszivé bizonyos esetekben hasznos lehet, szakszerttlen hasznilata
azonban 6démit okozhat, a fert8zésveszélyt noveli.

Fejés kézzel

A kézzel torténd fejés jobban kiméli az eml8bimbét. Rdaddsul, ha a
ndk elsajititottdk az eljirist, a kézzel fejést tartjik a legegyszertibbnek és
a legkényelmesebbnek. Ismerete fontos minden édesanya szdméra, mert
ha sziikségessé vilik a fejés, azonnal elkezdheti.

Amit On tebet:

o Tandcsolja az anyinak, ha az a szandéka, hogy felbasznilja a tejet, készitsen elé
kif6zott edényt, pobarat, tilkat, és alaposan mossa meg a kezét.

e Mondja el az anyinak, hogyan kell fejni:

1. Lazitson.

2. Stimuldlja a tejleadd reflexet (Id. a tejkiiiriilési nehézségek c. fejezet).

3. Hajoljon elére és ha sziikséges, timassza meg kézzel a mellét tenyerével
a mellkasin nyugodva.

4. Helyezze a hiivelykujjit a bimbéudvar felss részére, a mutaté- és a kozépso
ujjar az alsora.

5. Ujjait nyomja befelé a mellkasfal iranydiba (dltaldban 1-2 cm-rel).

6. A bimbéudvar teriiletét ujjai kézott nyomja ossze majd engedje el. Ezt ismé-

telje mindaddig, amig tej iiriil. Fontos, hogy fejés kozben egyidejiileg ne csusz-
tassa az ujjait a mellen.

7. Kezér ugy forgassa kirbe (4-es pont értelemzése: hifvelykujj 12 oranal, mutaro-
és kozépsé ujj 6 orandl, 7-es pont értelmezése: hiivelykujj 2 ordndl, kozéps és
mutaroujj 8 6randl, majd hiivelykujj 4 ordanal, mutaro és kozépsé ujj 10 drandl
sth.) hogy a fejéssel valamennyi teriiletrdl kitiviilion a tej (lehetdleg mindkér
kezét hasznilja).

8. Idénként az egész mellet masszirozza meg gyengéden (apré kirkoros moz-
dulatokar végezve vagy az eml6bimbé iranyiba simitva), és ellendrizze,
vannak-e tomottebb részek.

9. Ismételje meg a folyamatot ameddig a mell puhdvi és az anya szimdra
kellemessé nem vdlik.

®
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® Az alibbiakat tandcsolja az anyinak:

1.

Keriilje az egész mell vagy az emlobimbo kiméletlen préselésér, nyujrdsat,
nyomdsat ( amit6l nem indul el a tej, és még drtalmas is lebet) .

2. Legyen tiirelmes és maradjon nyugodt akkor is, ha a tej nem siriil azonnal.

Az

Gyakorolja a fejést kiilonosen akkor, ha til sok a tej.

anyetej tarolasa és melegitése

Az anyatejet steril, j6l zrhat6 edényben, a hlitészekrényben kell tirolni.
Frissen lefejt tej tdroldsa egészséges, idGre sziiletett csecsemd szdmdra ott-
honi hasznélatra:

Szobahomérsékleten 25 °C 6-8 Ora
Kiilonall6é hiitotaskaban 4-15°C 24 6ra
tartsuk a hiitGelemeket kozvetleniil érintkezésben

a

tejet tarold edénnyel, korldtozzuk a hlittiska nyitdsat

Hiitdszekrényben 4 °C 5 nap
tartsuk az anyatejet a hiitSszekrény hits6 részén
Mélyhiits

1. Hiit8szekrényen belili ajté nélkili
fagyasztérekeszben, annak hitsé részében -15°C 2 hét
II. Hiit8szekrényen belili
ajtéval biré fagyasztérekeszben -18°C 3-6 hénap

II1. Mélyhtitslada, vagy fiigg&leges ajtaju

mélyh{its -20Co  6-12 hénap

Amit On tebet, ba az anya sajdt tejét sajdt csecsemdje részére otthon ki-
vdnja felbaszndlni

® Batoritsa az anydt, hogy kovesse a kovetkezd gyakorlator:

1

2.

. sOntse ki a tejet, ha vér van benne.

A 24 6ran beliil kilonboz6 idoben lefejt tejet csak gondos hiités utan ontse
ossze.

Csak egy alkalommal felhasznalbaté mennyiséget fagyasszon le. A felolvadr
tejet nem szabad #jbol lefagyasztani, de ha nincs melegitve, hiitSszekrényben
tartva 24 ordig felbasznalbato.

Ne adjon hozza friss tejet a mar lefagyasztott tejet tartalmazd taroléedénybe.

A fagyasztott tejet vagy szobahdmérsékleten vagy a hiitészekrényben olvasz-
sza ki.

A hideg tejet lehetbleg lassan, vizfiirdoben melegitse. Nem sziikséges szoba-
hémeérsékletiinél melegebbre heviteni.

Ne melegitse a tejet mikrobullimi siit6ben. A tej forré lebet, mikizben az
iiveg hideg marad. Ezenkiviil a mikrobullami siit6ben tortént hokezelés a
tej mindségét is ronthatja.

Ha mar evett a csecsemd az iiveghdl, a maradék tejet ne adja oda a kévet-
kezd etetésnél.
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9. Irja rd az iivegre a tirolt tej lefejésének idépontjdt ezzel lebetsvé téve,
hogy a fejés idérendjében hasznalbassa fel a tejet.

10. Ha sajat tejér korhdazban ellitott gyermeke szamdra gyiijti, a fejés idépont-
jan kiviil a gyermek nevét is irja rd a taroldedényre. A tarolisra vonatkozo
utasitdst a betegellité intézményrol kérje.

Kiilonleges esetek

Iker/ tObbes sziilés

A legtobb ndnek van annyi teje, hogy ikreket is képes taplalni pStlds nélkul.

Vannak, akik egyszerre egy gyermeket szeretnek szoptatni, mig médsok
szivesebben szoptatnak mindkét melliikbél egyszerre. Két csecsemdt egy-
szerre szoptatni tobbféleképpen lehet, mindkett&t hénalj tartasban, az egyi-
ket hénalj, a mésikat klasszikus tartdsban, egymassal pirhuzamos tartisban,
egymist keresztezve, igy hogy a nagyobbik csecsemd van klasszikus tartds-
ban, a masik vele szemben vagy frontélis V tartdsban. Azt is el kell donteni
az anyénak, hogy valtott mellbdl szoptaja a csecsemdit (naponta vagy szop-
tatdsonként valtva) vagy engedjék-e meg, hogy mindegyik csecsemd ragasz-
kodjon kedvenc eml&jéhez. A viltott mellb8l szoptatis elénye, hogy mind
a két csecsemd hasonlé vizuilis és taktilis stimuldcidban részestil mindkét
oldalon.

Amit On tebet:
® Batoritsa az anydt, hogy képes szoptatni.

o Készitse fel az anyat arra, hogy az ikreket gyakrabban kell szoptatni és legaliab-
bis az elsé honapokban gy fogja érezni, hogy a szoptatdson kiviil semmi mdsra
nem jut ideje.

o Segitsen, hogy az anya tapasztalja meg, hogy milyen mddon a legkedvezébb
szdmdra gyermekei szoptatdsa. Vilagositsa fel az anyat, hogy abban az esetben,
ha egyszerre szoptatja ikreit, ez kevesebb i1d6t igényel, egyszerre megnyngszik
mindkét csecsemd, bar nem konnyii ket eleinte egyszerre mellre tenni és lebet,
hogy kiilonbéz6 taplilisi igényiik van. Vilagositsa fel az anyat, ha kiilon szoptat-
ja tkreit, lehetésége van egyéni figyelemre, egyszeriibb kivitelezni, kiilondsen az
elsé napokban, lebetbséget ad a kiilonbiézd igények figyelembevételére, de sokkal
tovdbb tart és lebet, hogy mig az egyik csecsemét szoptatja, a mdsik ébesen sir.

® Hairmas ikreket kizdarélagosan szoptaté anydknal legtobbszor az valik be, hogy
két mellbél szoptatnak egy-egy gyermeket, majd a harmadikar mindkér mellbol.

e Tandcsolja azt, hogy orvosilag indokolt esetektél eltekintve ne adjon pdtldst.

o Segitsen, hogy kapcsolatba léphessen olyan anyikkal, akiknek sikeriilt egynél
tobb gyermeket szoptatni egyszerre.
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Csaszarmetszés

A szoptatds természetesen csdszdrmetszés utdn is lehetséges. A sztilésnek
ez a médja a szoptatds elkezdését megneheziti, mivel az anya altatdszer ha-
tdsa alatt dllhat, kevésbé tud mozogni, és gyakran vannak fdjdalmai.

Amit On tebet:

o Tegye lehetové, hogy amint az hjsziilott keresni kezd, szophasson akkor is, ha az
anya még az altatészer hatdsa alatt all, de mar tud reagdlni gyermekére.

o Segitsen az anyinak megtalilni a legmegfelelsbb szoptatisi testhelyzetet.
Nehezére eshet segitség nélkiil felvenni és megtartani az vjsziilottet.

®  Ha sziikséges, segitse a csecsemdt a helyes szopdsi helyzethez.

o Tegye lehet6vé, hogy a csecsemé a lehet6 leggyakrabban szopjon addig is, amig
az anyanak segitségre van sziiksége.

Ajak- és szajpadhasadék

A legtobb ajakhasadékos és néhany szdjpadhasadékkal sziiletett csecse-
md szoptathat6. A nehézségek zome azzal fiigg ssze, hogy a csecsemd nem
tud megfeleld szivéerdt gyakorolni. A figg8leges szoptatisi testhelyzetek
segitenek abban, hogy megel8zziik a félrenyelést.

A szoptatdst akaddlyozhatjik az anydnak az emlitett fejlédési rendelle-
nességgel szembeni negativ érzelmi reakcidi.

Amit On tebet:

e Adjon az anyinak pontos felviligositdst a csecsemd betegségérdl és tamogassa ér-
zelmileg.

® Batoritsa és segitse az anydt, hogy prébaljon meg szoptatni.

o Tandcsolja, hogy ha tudja, az ujjéval fedje be az ajakhasadékot, illetve bizonyos
pozicibban a bimbéudvar kitolti a rést, igy létrejohet a szivéhatas.

® Ha a szoptatds nem sikeriil, 6sztonozze az anyadt, hogy sajdt lefejt tejével taplil-
ja csecsemdjét. Biztassa, hogy fejéssel is fenntarthatja akdr mdsfél évig vagy to-

vabb a tejtermelédést. Ha a hasadék a szdjpad hatso részén van, a csecsemd szon-
datdplilisra szorulbat, vagy specidlis, hosszi cumibdl taplalharo.
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Down szindroma

A Down szindrémads csecsem8k nem egyformak. Sokan probléma nélkiil
szoptathat6k, mdsokndl a kezdet olyan lasst, mint a korasziilotteknél.

Az anya Down szindrémaval sziiletett gyermeke irdnti érzelmi reakcioi
is gatolhatjdk a szoptatast.

Amit On tebet:
®  Biztassa, segitse az anydt abban, hogy prébaljon meg szoptatni.

* Magyarizza el az anyinak, hogy a legtébb Down szindrémads csecsemd nagyon
lassan gyarapszik.

o Fejise ki az anyinak, hogy a Down szindrémds csecsemdnek gyakran nebezitett
az orrlégzése, amit az anyatej jol befolydsol.

o Tandcsolja azt az anyinak, hogy inkiabb gyakran és révid ideig szoptasson, hogy
ne faradjon ki tilsagosan a csecsemd.

® Haa szopds tilsagosan nehéz, biztassa az anyadt arra, hogy sajait lefejt tejével tdp-
lalja csecsemdjér. J6 megoldas lebet az is, ha a csecsemd szoptatds kozben kapja a
potlast pl. Szoptanir segitségével. A szoptatds kedvezéen befolydsolja a gyenge
tonusi szdjizomzat fejlédését, segit a kotddés kiépitésében, ezért biztassuk és se-
gitsiik az édesanyat ennek megvaldsitasiban.

Korasziilottek és kissulyu jsziilottek

Az anyatej Osszetétele a viranddssigi kor szerint viltozik. A koraszilot-
tet vildgra hozé nék teje kiilondsen j6l megfelel csecsemdjiik igényeinek.

A korasziilott ltalinos dllapota és érettsége donti el, mikor kisérelhets
meg a szoptatds. A 32. geszticiés héttdl sziiletett csecsemd8k szoptatdsa mar
megkisérelhetd és ajanlott is, de ennél kordbbi id8pontban is megkezdhetd,
ha a koraszilott dllapota lehetdvé teszi. A szivas, nyelés, légzés megfelel§
ttem{ koordiniciéja tobbnyire a 36. héttdl vilik kell8en osszehangoltta.
Természetesen a koraszilotteket és kissulyd djsziilotteket mér azel8tt is
taplalni kell, hogy az anya teje belovellne. Ezek a csecsemd8k gyakran til
gyengék a hatékony szopdshoz. Rdad4sul az anya nem készult még fel tuda-
tosan a szoptatdsra, ha a csecsemdje tul kordn sziletett. A korasziilés gyak-
ran jar egyutt az elvilds és az alkalmatlansdg érzésével. Ezen tdl az anyit
frusztrilhatja az is, hogy a csecsemd szopési készsége gyenge.

Ahhoz, hogy sikeriiljon a szoptats, a b8r-b8r kontaktus még fontosabb,
mint a terminusra szlletett, érett djsziilotteknél. Sok anyanak és koraszii-
16ttjének vilik eldnyére az dgynevezett ,kenguru” médszer.

Ez azt jelenti, hogy az anya a meztelen csecsemdjét a melle kozott hord-
ja olyan koran, ahogyan csak lehetséges. Ez a médszer noveli az anya onbi-
zalmit, hogy képes dpolni és figyelemmel kisérni a csecsemdjét. Taldn ez az
ut vezet leginkdbb a sikeres szoptatishoz.
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Amit On tebet:

Magyarizza el az anydnak, hogy a sajdt teje felel meg leginkabb korasziilottje igé-
nyeinek. Javasolja a fejés megkezdésér a sziilés utani elsé 6—12 ordn belil.

Tegye lehetové és tamogassa a , kengurn” dpoldst.
Gondosan mérlegelje, hogy egydltalin sziikséges-e elvilasztani Sket egymastol.

Probalja meg a lebetd legkorabban és leggyakrabban hozzdsegiteni a csecsemdr,
hogy szophasson.

Segitse, hogy az anya megfelelden tegye mellre a gyermekét.

Nyugtassa meg az anydt, hogy a csecsemd jobban fog szopni, ha erésodik.

Fejtse ki az anydnak, hogy a gyakori fejés nagyon fontos, ha a csecsemd tilsago-
san gyenge ahhoz, hogy eredményesen szopjon.

Biztassa az anydt, hogy amennyi tejet csak tud, fejjen ki legalibb napi 8 alka-
lommal a tej termelés fenntartdsa érdekében, és két fejés kozt ne hagyjon ki hat
ordndl hosszabb idét.

A kifejt tejet akkor is adja oda a csecsemdnek, ha az csak nébhany csepp, és tudas-
sa az anyival, ha ezt megtette. Ha lehetséges, vonja be az anydt az etetésbe.

Tapszert csak az anyatej kiegészitésére adjon és csak orvosi utasitasra, ha feltét-
leniil sziikséges. A 32. hétr utdn sziiletert korasziilotteknél tobbnyire nincs sziik-
ség mellétaplaldsra.

Annak érdekében, hogy a helytelen szopdsi médot elkeriiljiik, a csecsemét ne
etesse cumisiivegbdl.

A gyomorszonda taplalds alatt engedje, hogy a csecsemd szopja a mellet vagy egy
ujjat, hogy megtanulja, hogy szopnia kell, ha taplilékhoz akar jutni.

Prébaljon Szoptanitot (SNS-t) vagy fecskendbre szerelt szonddt haszndlna.
Mindkét médszer arra vald, hogy a csecsemd tigy kapja a kiegészitést, hogy
kozben a mellet szopja (ld. nincs elég tej c. fejezetet).

Minél betegebb az wjsziilott,
annal nagyobb sziiksége van az anyatejre.
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Sargasag

Sok ajsztlottnél alakul ki sdrgasdg. A bilirubin felszaporoddsénak kovet-
keztében a bdre tobbé-kevésbé sirga lesz.

A leggyakoribb forma, az élettani sdrgasig, amely a masodik, harmadik
életnapon kezdddik, és rendszerint egy vagy két hét utdn kezelés nélkiil el-
mulik.

Misfel8l azonban, ha a csecsemd mar a sziiletésekor sirga, vagy a sziiletés
utdni els6 24 6riban kezd8dik a sirgasig, tovdbbi, ha a sirgasdg 7 napos kor
utdn kezd&dik és ha 14 napnil tovabb tart, szdimos tobbé-kevésbé silyos be-
tegségre kell gondolni. Ez természetesen orvosi elldtdst tesz sziikségessé.

Amit On tebet:

*  Nyugtassa meg az anydt afelol, hogy az élettani sargasig nem drtalmas a csecse-
mére. A sargasignak ez a formdja normalis allapot, amely a bélrendszer és a mdj
éretlensége miatt alakul ki.

* Biztassa az anyit, hogy a csecsemdjét korlatozdsok nélkiil szoptassa; ha a csecsemé
aluszékony, akkor legalibb két oranként. Az njsziilott ébresztgetése gyengéden
torténjék, elfogadott modszer pl. borkontaktus létrehozdsa vagy talpmasszdzs. A
szoptatds stimuldlja az emésziést, és eziltal a bilirubin elimindcidjat. A sirga
jsziilott nem kivin olyan gyakran szopni, amennyit ennie kellene. Az erésen
sarga djsziilott olyan aluszékony lebet, hogy lefejt tejet kell neki adni kandllal vagy
szoptatdshardt eszkozzel. Szoptatdasbarat pétlas legegyszeritbben kispohdrral, vagy
fecskendbvel vagy Szoptanittal (SNS) valdsithaté meg. Korhdzi koriilmények ki-
z6tt a kiskandl és kispobdr a legjobb megoldas.

o Tapszer addsa csak akkor indokolt, ha nyilvinvald, hogy a gyakori és idében
nem korldtozott szoptatds ellenére sem jut elég taplilékhoz a csecsemd, és lefejt
tej sem dll rendelkezésre. Ha pétlist kap, ritkibban kivin szopni, ami akada-
lyozza a szoptatds megfeleld beinduldsat.

* Kérje gyermekorvos tandcsat, ha a sirgasig fokozdodik, vagy az #jszilott nagyon
aluszékonnya valik.

o Segitse, hogy az anya tovibbra is gyakran tudjon szoptaini, még akkor is, ha
kékfénykezelés valik sziikségessé.

®  Biztassa és segitse az anydt, hogy gyakori fejéssel tartsa fenn a tejtermelését, ha
a szoptatdst armenetileg fel kell fiiggeszteni.
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Hasmenés

A csecsem8knek nem lesz hasmenésiik az anyatejtl, s6t az anyatej 1é-
nyeges szerepet jatszik a hasmenés megel§zésében és gydgyitdsiban.

Amit On tebet:

® Biztassa az anydt, hogy minél gyakrabban, potlas nélkiil szoptassa a csecsemét.
Minél tobb tapanyagor veszit, anndl tébbre van sziiksége.

Allergia

A csecsemdk nem lesznek allergidsak az anyatejre. Sokan lesznek allergi-
dsak viszont a tehéntej és a tapszerek fehérjéire. Ezek a proteinek is kiva-
lasztédnak az anyatejbe, de rendszerint nem valtanak ki allergids reakcide,
hacsak a csecsemd nem kapott mar kordbban tehéntejet vagy tipszert. Az
anyatejben megjelend fajtaidegen fehérjék valdszintleg sziikségesek ahhoz,
hogy a csecsemd sajat immunrendszerének fejlddését stimuldljék.

Amit On tebet:
o Tandcsolja az alibbiakat:

1. Potlas nélkiil szoptasson legalabb 6 honapig, mivel akdrcsak egy adag tapszer
is azt eredményezheti, hogy a csecsemd allergids lesz.

2. Egyen barmit, amit kivin, hacsak akar 6, akar a csecsemdje nem érzékeny ra.
Ellenkezd esetben az anya elbagyhatja érrendjébol a rebéntejfebérjér.
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Kolika

A legtobb sirds csecsemd, kimutathaté ok nélkil ilyen. A tapasztalat azt
bizonyitja, hogy az ilyen sirds, melyet gyakran kdlikdnak neveznek, csok-
kenthet8 gyakori b8r-b8r kontaktussal.

Amit On tebet:
o A kovetkezdkre biztassuk az anyat:

1. Hagyja a csecsemét az egyik mellén annyi ideig, amennyi csak kell abhoz,
hogy az utdtejet is kiszivja.

2. A cumizist, ,komfortszopdst” is engedje az anya mindaddig, amig ez szima-
ra elviselbetd.

3. Prébaljon meg fekve szoptatni igy, hogy a csecsemd vele szemben, az anya

hasdn fekszik.

4. Batoritsuk az anydt, hogy tartsa olben a csecsemdt, amennyit csak lehetséges.
(Sok nyiigis csecsemd szereti a , kélika tartast”).

Operalt emlé

Néhiny n8 emlémfitét utdn is tud szoptatni. Ez az opericié tipusitdl és
az alkalmazott miitéti technikitdl fiigg. A mellnagyobbité miitétek 4ltaliban
nem jelentenek szoptatési akadélyt, a mellkisebbit8 utdn azonban elfordul,
hogy nem tud az anya elegendd tejet termelni. Ha a miitét sordn elvigtak
a tejjératokat, és dthelyezték a mellbimbdét, szdmitani lehet szoptatési prob-
lémara, de ez nem torvényszerd.

Amit On tebet:
 Batoritsa az anyat, hogy prébalkozzon meg a szoptatdssal.

® Ha a tejleads reflex gyenge, probalkozzon meg szintetikus oxitocin alkalmaza-
saval. Ez azonban komoly problémat okozhat, ha a miitét sorin elvagtik a tej-
jaratokat. Ebben az esetben sziikség lehet a szoptatds abbahagydsira, hiszen
az érintett lebenyekbdl nem tud diriilni a tej.
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Az anya betegsége

Az anya betegsége rendszerint nem terjed t az djszilttjére, valamint nem
minden, az anya 4ltal szedett gydgyszer drtalmas a csecsemdre. A gydgyszert
szedd asszonynak kirosabb abbahagyni a szoptatdst, mint folytatni.

Amit On tebet:

*  Olyan gydgyszereket irjon fel, amirél ismert, hogy a legkevesebb mellékhatdsa
van a csecsemdre, és a legkisebb hatdsa van a tejtermelésre.

® Biztassa az anydt arra, hogy folytassa a szoptatdst.

* Hivja fel az anya figyelmét, hogy feltétleniil jelezze, hogy toviabbra is szoptatni akar.

Korhazi kezelés

Akér az anya, akdr az Gjsziilott kertilhet kérhizba. Emiatt nem sziiksé-
ges megtiltani a szoptatést.

Amit On tebet:

o Tegye lehetové, hogy az anya és csecsemdje egyiitt maradhbasson, ha barmelyikiik
kdrhazi kezelésre szorul, ily médon a szoptatds folyathato.

® Biztassa az anydt, hogy fejje ki a tejet és ezt adjik a csecsembjének, ha egy ideig
nem lebet mellre tenni.
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Egyéb fontos témak

A megvaltozott életmod

Sok ndének vannak érzelmi problémadi a szoptatis elsd heteiben vagy hé-
napjaiban. Gyakori érzés az elszigetel6dés, frusztricié és kimeriilés, amelyek
arra a kovetkeztetésre juttathatjik az anydt, hogy jobb, ha abbahagyja a szop-
tatdst. A barati korbdl és a csalddbdl kapott tandcsok szintén arra 6sztondz-
hetik 8t, hogy vilassza el a csecsemdt.

Amit On tebet:

o Készitse fel az anydt arra, hogy az djsziilottel vald meguvaltozott életmdd kiilons-
sen kezdetben nehéz lehet tekintet nélkil arra, hogy a csecsemot hogyan tapliljak.

o Tandcsolja a kovetkezbket:

. Pibenjen napkozben.

. Hasznadlja ki a szoptatast pibenésre.

. Csak a legsziikségesebb hazimunkat végezze.

. Fogadjon el minden haztartisi munkiban felajinlott segitséget.
Ne fogadjon sok lirogardr.

. Jarjanak el otthonrdl a csecsemével egyiitt.

. Szanjon id6t énmagdra.

S N SN M A L NN

Ha egyszer-egyszer rovidebb idére otthon szeretné hagyni csecsemdjét vala-
kivel, miel6tt elmenne, fejjen le neki tejet.

9. A sziilészetr6l tavozaskor ajinlja az anyinak, hogy vegye fel a kapcsolatot
a szoptaté anydk onsegité csoportjaival (pl. La Leche Liga Magyarorszdg),
ha vannak ilyenek.

A nyilvanossag

A nyilvanos helyen val6 szoptatés egyre tobb kultdriban kezd elfogadot-
td valni. Van, ahol ez soha sem jelentett problémit. Sok orszdgban azonban
azt varjak el az anyatél, hogy diszkréten szoptasson. Sok anydt mar annak a
gondolata is zavarba ejt, hogy misok el&tt szoptasson (kiilonosen a fiatalo-
kat), akdr ismer8sokrdl, akdr idegenekrél van sz6.

Amit On tebet:

* Adjon otleteker az anyinak, hogyan lebet barhol diszkréten szoptatni, ha a cse-
csem8 megéhezik. Gondoskodjék rola, hogy az On kérnyezetében legyen olyan
hely, abol az anya nyugodtan szoptathat.



Egyéb fontos témak

52

Az anya taplalkozasa

A szoptatds energiaigényes folyamat. A virandés anya megfeleld téplil-
kozdsa fontos a majdani szoptatds szempontjabdl is. Megfelels energiabevi-
tellel a virandGssdg alatt zsir raktirozddik. A szoptatd nd anyageseréje még
hatékonyabb, viszonylag alacsony energiabevitel mellett is szdmottevd
mennyiségl tej képz&dik. Még a nagyon alultiplilt ndk teje is megfelels

lehet.

Amit On tebet:

o Az anyanak egyénre szabott taplilisi tandcsot adjon, figyelembe véve a taplilt-
sagat, a zsirraktdrait és a fizikai aktivitdsat.

* Ne feledje, hogy anyatej mindig képzddik, ha eleget eszik az anya, barmi legyen
is a tapliléka.

o Segitsen olyan étrendet sszedllitani, ami konnyen elkészithetd, viszonylag olcsé

érelekbol dll.

o A kivetkeziket tandcsolja az anydnak:

1.
2.

Taplalkozzon valtozatosan, hogy biztositsa a megfeleld tapanyagbevitelt.

Csak akkor keriilje bizonyos ételek fogyasztasat, ha vagy 6, vagy a csecsemé-
je allergids ra, annak ellenére, hogy vannak bizonyos tévhitek ezzel kapcso-
latban.

Mértékkel fogyasszon olyan ételeket, amelyekre gyanakszik, hogy a csecsemd
»hasfajasit” okozhatjik.

Akkor igyon, amikor szomjas. (Ha azonban nem érzi a szomjisdgot, szabd-
lyozza tudatosan a folyadékfelvételét a tapasztalata szerint. Nincs olyan
wlegkevesebb” folyadékmennyiség, amit a szoptatd nonek el kell fogyasztania
ahbhoz, hogy teje legyen. A legcélszeriibb szoptatis kizben inni, a tejleadd ref-
lex erds szomjusdgérzettel jar egyiitt).

Igyon vizet. (Az anydnak nem sziikséges tejet innia abhoz, hogy tejet termel-
jen, azonban azért ihat tejet, hogy sajat szervezete szamdra a kalcium, és pro-
tein sziikségleter kielégitse.) Ha csecsemd allergids a tehéntejfebérjére, jobb,
ha a szoptatd anya nem iszik tejet.

® Biztositsa az anydit, hogy akkor is tud szoptatni, ha a taplaltsigi dllapota elma-
rad az idealistdl.

Az anya jo mindségi, de egyszeri taplalkozasa olcsobb,
mint a csecsemaotapszer.
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Az emlé apolasa

Az emld és az eml8bimbé a viranddssig alatt felkésziilt a szoptatdsra.
Semmilyen felkészitésre vagy el8késziiletre nincs szilikség a szoptatdssal és a
kisgyerekes életméddal kapcesolatos informécick megszerzésén kiviil.

Amit On tebet:

® Tandcsolja az anydnak a kovetkezéket:

1.

Keriilje az emld tilzott mosdsat és soba ne szappanozza az emlébimbor.
A gyakori emlémosds, kiilonésen pedig szappannal vagy mds lemosé oldarok-
kal eltdvolitia az eml6bimbdt fedd természetes védoréteget.

Mellére ne kenjen semmilyen kozmetikumot, testapolot, illatszert. A dezodorok
illatanyagai megzavarhatjik a csecsemdt az anya illatinak érzékelésében.

Nem kell lemosni a mellet minden szoptatds elott, mert ez drtalmas lebet, és
a szoptatdst kényelmetlenebbé teszi. Ha van rd lehetdség, mossa meg a kezét
a szoptatds elétt, ha mégsem, torlokendd haszndlatdr javasoljuk.

Szoptatds utan hagyja az emlén az anyatejet megszaradna.
Ne hasznaljon til szoros melltartot.

Olyan eldobhaté melltartébetétet hasznaljon, amely a borrel érintkezé felsi-
letet szdrazon tartja.
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Nemi élet

Sok né azt képzeli, hogy a szoptatds csokkenti a férj szexuélis vonzdddsét.
Az el8szor sziilsk és a nagyon fiatal anydk aggddhatnak leginkdbb emiatt.
A fiatalkort anyédk egy részének a sajit szexudlis fejlddésiik tényét is el kell
fogadniuk, 8k a viraddssaggal jard testi valtozdsokat is nehezen viselik, és eh-
hez még hozzdadddik a szoptatds 4j élménye.

Amit On tebet:

o Segitse az anydt az alibbi két dolog elfogadisiban:

1. A szoptatds nem rontja el a né alakjat, s6t a szoptatdstol konnyebb lefogyni
a sziilés utdn.

2. Sokan félnek, hogy a szoptatas kellemetlen mellalak valtozast idéz els. A mell
a vdranddssag alatt valtozik, a szoptatds alatt mar kevésbé.

® Biztassa az anydt, hogy éljen nemi életet, ha kivinja. Néhdiny né a szoptatds alatt
jobban igényli ezt, masok nem.

o [Fejtse ki az anydnak, hogy a szoptatds alatt a hiively szdarazabb lehet a n6i nemi
hormonok alacsonyabb szintje miatt.

o Készitse fel az anydt arra, hogy orgazmus hatdsdra kivaltédhat a tejleads reflex.
Ez a bimbora tenyérrel gyakorolt nyomassal megallithato.

Menstruacio

A menstrudci6 ideje alatt az anyatej ize megvéltozhat, ezért a csecsemd
igen ritkdn visszautasithatja az eml&t. Gyakoribb, hogy dtmenetileg csokken
a tejtermelés, ez esetben a csecsemd gyakrabban akar szopni.

Amit On tebet:

® Biztassa az anydt arra, hogy folytassa a szoptatdst, vagy fejje le a tejet, hogy a tej-
termelést fenntartsa abban az esetben is, ha a csecsem visszautasitja a mellet.
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Termékenység és fogamzasgatlas

A szoptatds megnytjthatja a sziilések kozott eltelt id8t, de nem tekinthe-
t8 biztonsdgos fogamzdsgatldsi mddszernek. A szoptatd nd kevésbé valdszi-
nd, hogy terhes lesz, mert a prolaktin hormon gitolja a peteérést. A fogam-
z4sgatld hatds akkor a leger8sebb (98 szdzalékos), ha a csecsemd fiatalabb
6 honaposndl, a sziilés utdni 56. naptdl nem lépett fel vérzés, az anya pdtlds
és nyugtatécumi nélkiil, gyakran, éjjel-nappal igény szerint szoptat, és két
szoptatds kozott nem telik el hat 6randl hosszabb id8. A nék kiillonbozsek
abbdl a szempontbél, hogy milyen gyakran kell szoptatniuk ahhoz, hogy
megel8zzé€k a termékenységik visszatérését.

Amit On tebet:

® Ne ajanlja fogamzasgatls eljarasként a szoptatist a menstrudcié visszatértéig,
vdranddssig bekovetkezhet az elsé ciklus elott is.

® Ne javasoljon sztrogén tartalmi fogamzasgatl tablettdt szoptatd nének. Ezek
csokkenthetik a tejképzddést. Ritkin a csak gesztagént tartalmazé tabletta is
csokkenti a tejmennyiséget.

* A csak gesztagént tartalmazo tabletta dltalinosan elfogadott, habar ritkan csok-
kenti a tejmennyiséget. Altaliban nem ajinliik a sziilés utini elsé 612 héten.

*  Ajanljon az anyinak ettél eltér6, hozzaférhetd, szimara elfogadhaté fogamzas-
gatlé médszert, pl. els6sorban a gumidvszer haszndlatdt (hogy az apa is osztozhas-
son a felel6sségben és a tennivalékban), hiivelyi pesszariumot vagy helyi fogam-
zdsgatldst. Szoba johet a méhen beliili fogamzdsgatls eszkiozok hasznalata.

Ujabb varandossag

A vérandéssdg alatti szoptatds nem 4rtalmas sem a csecsemdre, sem a
magzatra. Az anya 4ltal felvett tdpldlék el8szor a magzat igényét fedezi,
majd a csecsemdét, véglil magdét az anyaét. Ritkdn, koraszilésre val6
hajlam, vagy fenyegetd korasziilés esetén meggondolandé a viranddssig
alatti szoptatds abbahagyasa.

A vérandéssig azonban akadilyozhatja a szoptatést. A tejtermelés csok-
kenhet, ezért a csecsemd gyakori szoptatist igényel. Emellett sok virandés
asszonynak nagyon érzékeny az emlbimbéja f8ként az elsé hénapokban.
Egyeseknek egyszertien nincs kedvilk szoptatni, mig méisok folyatjdk az
id8sebb gyermek szoptatdsit az djabb viranddssdg alatt, st néhdnyan a
szulés utdn is (tandem szoptatds).

Amit On tebet:

® Biztassa a varandds anydt, hogy nyugodtan folytassa a szoptatast, ha akarja, f6-
leg, ha a csecsemdje négy honaposndl fiatalabb. A csecsemdnek még a nagyon le-
csokkent mennyiségii tej is javdra vdlik.

o Segitse el6, hogy az anya kapcsolatba keriilbessen masokkal, akik ugyancsak
szoptatds alatt lettek ismét varanddsak.
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Munkahely, tanulas és szoptatas

A munkdba 4llds nem sziikségszerd akadilya a szoptatdsnak. Az anya-
ségot véd8 nemzeti torvények, melyek tdimogatjik az dllisban 1év§ szopta-
t6 anyédkat, megkonnyitik az anydk szdmdra a munkavillalds és a szoptatds
Osszeegyeztetését. Mir 1919-ben az International Labour Organisation
(ILO) a kovetkezdket ajanlotta:

A munkaviszony folytonossaga a sziilés utan

Legaldbb 3 hénap fizetett szabadsig, a sziilés utdn fizetett szoptatdsi
sziinetek; rugalmas munkaid8, vagy munkaidd-kedvezmény; munkahelyi
gyermekfeligyelet; vagy bolcs6dék a munkahelyen vagy annak kozelében
(hogy az anya folytathassa szoptatdst), ha ez nem lehetséges, megfelel he-
lyiség biztositdsa a fejésre.

A magyar torvények ennél is tobb lehet8séget biztositanak a néknek.
GYES, GYED igénybevételével, hirom éves korig otthon lehetnek gyer-
mekeikkel, GYES mellett otthonukban munkat vallalhatnak, de donthet-
nek a munkédba val6 visszatérés mellett is, ekkor a gyerek egyéves kordig
szoptatdsi munkaid§-kedvezmény illeti meg Sket.

—1992. évi XXII. torvény a Munka Torvénykonyvében — Egyéb munka-
1d8-kedvezmények 138. § (6). A nének a szoptatds els hat hénapjiban na-
ponta kétszer egy 6ra, ezt kovetSen a kilencedik hénap végéig egy 6ra mun-
kaid8 kedvezmény jir. Ikrek esetében a munkaidd kedvezmény a gyermekek
szdmdnak megfeleld mértékben jir.

— A 2000. évi LVIIL. torvény — az anyasig védelmérdl sz6l6 torvény
Amit On tebet:

o Segitse az anydt abban, hogy megismerje az anyasigot véds torvényeket, és ér-
vényesiteni tudja jogait, ha akarja. Lisd www.szmm.gov.hu

o Segitse az anydt abban, hogy megértse: folytathatja a szoptatdst akkor is, ha 6ra-
kig tavol van a csecsemdjérol.

® Biztassa az anydt, hogy vagy vigye a gyermekét magaval a munkahelyre, vagy
jdrjon haza szoptatni, vagy kérjen meg valakit, hogy hordja be hozzd a gyerme-
ket, ha ez lehetséges.

® Az alibbiakat tandcsoljuk az anydinak, ha arra kényszeril, hogy valakire hagy-
ja a gyermekét:

1. A munkdba dllis napjaig szoptasson. Nem sziikséges hozzdszoktatni a csecse-
mét a cumisiiveghez, vagy a mesterséges taplaliashoz. Sok szoptatott csecsemd
minden mads taplalékot elutasit az anya jelenlétében, de majdnem mindegyi-
kiik elfogad mast is, ha az anya nincs ott.

2. Folytassa a szoptatdst munkdaba dllds utin is. Még akkor is lehetséges a szop-
tatds folytatdsa, ha a csecsemdt mesterségesen tapliljak az anya tavollétében.

3. Az anya szimitson rd, hogy a csecsemd feltehetdleg gyakrabban kivin szop-
ni, ha egyiitt vannak.

4. A munkahbelyén is fejjen, foleg ha a csecsemd 6 honaposndl fiatalabb. Sok anya
tud annyi tejet fejni, amennyivel a csecsemd igényét a tavollére alart fedezhbeti.

5. Az anya tanitsa meg a gyerekre vigydzo személyt az anyatej megmelegitésé-
nek médjdra és az etetésre. (Id. a fejésrél sz6l6 fejezetet).
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Zaro megjegyzések

Tiz 1épés az eredményes szoptatas érdekében

A WHO és az UNICEF (ENSZ Gyermekalap) ,,A szoptatds népszertsi-
tése, timogatdsa, elGsegitése” ciml kozos dllasfoglaldsit 1989-ben készitette
el. Célja, hogy tudatositsa az egészségligy kiilonleges szerepét a szoptatds
elGsegitésében, és annak megfogalmazasa, hogy mit kell tenni azért, hogy az
anyik megkapjdk a megfeleld felviligositdst és timogatist. Hasznélata min-
denki szdmara ajinlatos, aki anya- és gyermekegészségiigyi ellatdsért felel8s.
A legfontosabb tennivalékat tiz pontban korvonalazték.

Amit On tebet:

o Talilja meg a tiz pont gyakorlati alkalmazdsinak modjat
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A WHO-UNICEF ,Baba-barat korhaz kezdeményezés”
Altalanos Feltételrendszere

A , Baba-barat kérhazhoz” vezetd 10 lépés alabbi részletes értelmezése a cim oda-
itélésének minimalis feltérele. E dokumentum segitséger nydijt a ,, Baba-bardar kérhdz

5.9

kezdeményezés” feléreleinek tisztdzdsihoz.

Altalanos Feltételrendszer

Az 1. 1épés Osszefoglalasa

1. A korhaz rendelkezzen irasos szoptatasi iranyelvekkel, amelyeket
rendszeresen ismertessenek az egészségiigyi dolgozokkal.

Az egészségligyl intézmény rendelkezik olyan irdsban lefektetett szopta-
tési irdnyelvekkel, melyek a feltételrendszer mind a tiz pontjival foglalkoznak
és Osztonzik a szoptatdst. Az intézményért és/vagy a sziilészeti és Gjsziildte
osztalyért felelds {6n8vér meg tudja mutatni az irdnyelvek egy példinyat és el
tudja mondani, hogyan hivjik fel a személyzet figyelmét az irdnyelvekre.

Az irdnyelvek minden, az anyakat és csecsemdket gondoz6 dolgozé sza-
maéra hozzaférhetek. Az irinyelvek az egészségligyi intézményben minden
olyan helyen j6l lithatéan ki vannak fliggesztve, ahol anyékat, csecsemd&ket
és/vagy gyermekeket litnak el, kiilonos tekintettel a sziilészeti, valamint a
csecsemdket elldtd osztilyokon, ideértve, ha van ilyen, az Gjsziilott osztilyt,
a specidlis ellatist nyujté egységet és a terhesgondoz6 részleget. Az irdny-
elvek a paciensek és a személyzet dltal leginkdbb beszélt nyelven vannak ki-
fuggesztve.
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A 2. lépés osszefoglalasa

2. Minden egészségiigyi dolgozo kapjon megfeleld gyakorlati felké-
szitést az iranyelvek alkalmazasahoz.

A felel8s nvér arrdl szdmol be, hogy minden olyan egészségiigyi dolgo-
206, akinek valamilyen kapcsolata van az anyédkkal és a csecsemékkel, eligazi-
tast kapott a szoptatasi irdnyelvek végrehajtisaval kapcsolatban, és ismertetni
tudja ezt az eligazitist.

A szoptatdssal és tejelvilasztds fenntartdsival kapcsolatos oktatdsi anyag
vagy a tanfolyam vizlata betekintésre, rendelkezésre 3ll. Az 1j dolgozdk
szdmdra oktatdsi beosztds késziilt. Az oktatds legaldbb 18 6rés, és legaldbb
8 1épéssel foglalkozik a 10-b8l. A tanfolyam 3 drés feltigyelt klinikai gya-
korlatot is tartalmaz.

A {6n8vér arrdl szimol be, hogy minden olyan dolgozé, aki anyakkal és
csecsemdkkel foglalkozik, részt vett szoptatasi és lakticié menedzsment
tanfolyamon, az Gjonnan felvetteket pedig eligazitottak és 6 hénapon belil
beosztottik oktatisban valé részvételre. 10 taldlomra kivilasztott dolgoz6
legaldbb 80%-a megerdsiti, hogy részt vett a fent leirt oktatdson, ha pedig
6 hénapnal rovidebb ideje van a sziilészeti- vagy Gjsziilott osztilyon, lega-
1ébb eligazitottdk. A megkérdezettek 80%-dnak 5 szoptatdsra vonatkozé
kérdésbdl 4-re helyesen kell vélaszolnia.
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A 3. 1épés osszefoglalasa

3. Tajékoztassanak minden varandos anyat a szoptatas elonyeirdl és
modjarol.

Ha a kérhdzban terhesgondozé vagy terhespatolégia miikodik, a f6né-
vér arrdl szamol be, hogy az itt gondozis alatt all6 virandés ndk tobbsége
részt vesz szoptatdsi tanicsaddson. A szilés el8tti felkészités minimalis tar-
talma frott formaban rendelkezésre 4ll, vagy valamelyik vezet8 dolgozét fel-
kérték ennek elkészitésére. A szilés eldtti felkészités kitér az els 6 hénap
alatti kizardlagos szoptatds fontossigara, a szoptatas el8nyeire és a szopta-
tds alapvetd szabdlyaira.

10 taldlomra kivélasztott, az intézményben gondozds alatt 416, 32 vagy an-
nal tobb hetes virandds né legalibb 80%-a megerdsiti, hogy megbeszélték ve-
le a szoptatds eldnyeit és képes az aldbbiak koziil legalabb kettdt felsorolni:

Taplalds

Véd& funkcid, ideértve a kolosztrum jelent8ségét
Erzelmi kotédés

A szoptatds el6nyei az anya egészsége szempontjabdl

Ugyanezen virandés n8k legaldbb 80%-a megerdsiti, hogy nem volt cso-
portos felkészités a csecsemdtdpszerek hasznilatdrdl. Ugyanezen n8k az aldb-
biak kozil legaldbb két témdrdl tudnak beszélni:

A rooming-in jelent8sége

Az igény szerinti szoptatds fontossiga
A megfeleld tejmennyiség biztositasa
Pozicid, mellrehelyezés
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A 4. 1épés Osszefoglalasa

4. Segitsék hozza az anyakat, hogy az Gjsziiléttet mar a sziiletést ko-
vetd elso féloraban a melliikre tehessék.

A gyermekdgyas osztilyon 10 taldlomra kivélasztott anya, akiknél za-
vartalan hiivelyi sziilés zajlott, 80%-ban megerdsitik, hogy a sziilést kovetd
elsg féloraban megkaptik csecsemdjliket bérkontaktusra legaldbb 30 percre
és a személyzet valamely tagja felajanlotta, hogy segitséget nytjt a szoptatds
megkezdéséhez.

Amennyiben méd van a sziil&szobédn legfeljebb 10 hiivelyi sziilés megfi-
gyelésére, az ott litottak megerdsitik ezt.

5 taldlomra kivalasztott, csdszarmetszéssel sziilt anya legaldbb fele mege-
r&siti: legfeljebb 30 perccel azt kovet8en, hogy csecsemdjére reagalni tudott,
legalibb 30 percre megkapta az djsztlottet bérkontaktusra, és a személyzet
valamelyik tagja felajinlotta, hogy segit a szoptatds megkezdésében.

Az 5. 1épés Osszefoglalasa

5. Mutassak meg az anyaknak, hogyan kell szoptatni és a tejelvalasz-
tast fenntartani, még akkor is, ha valamilyen okbél el vannak kiil6-
nitve ajszilottjitktol.

A taldlomra kivélasztott 15 megsziilt anya (koztik 5 csdszdros) legaldbb
80%-a arrdl szdmol be, hogy a személyzet a sziilést kovetd 6 6ran belil to-
vabbi segitséget ajanlott fel a szoptatdshoz, valamint megmutattik a fejés
mdédjit vagy irdsos ismertetdt kaptak arrdl, hogyan kell fejni, illetve tandcsot
kaptak arra nézve, hogy szikség esetén kihez fordulhatnak segitségért.
Ugyanazon anyék kozil a szoptatdk legalibb 80%-a helyesen mutatta meg
sajat Ujsziilottjével a pozicit és a mellrehelyezést.

5 taldlomra kivalasztott olyan anya koziil, akinek a csecsem&je speciilis el-
latédsban részesil, legaldbb 80% arrdl szémol be, hogy segitettek neki a tej-
elvalasztds meginditisaban, ill. gyakori fejéssel torténd fenntartdsdban.

A sziilészeti osztilyon szolgdlatot teljesits egészségligyi személyzetbdl
10 taldlomra kivalasztott személy 80%-a arrdl szimol be, hogy megtanit-
jik az anyédkat a helyes pozicidra és mellrehelyezésre, valamint az anyatej
kézzel torténd fejésének médszerére. Ugyanezen személyzet 80%-a egy,
az osztdlyon 1év8 anyéval helyesen be tudja mutatni a mellrehelyezés tani-
tisit. Emellett 80%-uk helyesen le tudja irni az anyatej kézzel torténd fe-
jési médszerének tanitdsat.
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A 6. 1épés Osszefoglalasa

6. Csak orvosi indikacioé esetén kapjon a csecsemd anyatejen Kiviil
mas ételt vagy italt.

Legaldbb két 6ran keresztil kisérjék figyelemmel a gyermekdgyas oszti-
lyon az anydkat és a csecsemdket. Ha barmelyik csecsemdt anyatejen kiviil
mas étellel vagy itallal tapldljak, kérdezzék meg az anyédkat, hogy szoptat-
nak-e. Olyan szoptatott csecsemd esetében, akit anyatejen kiviil mas étellel
vagy itallal taplalnak, kérjék meg a személyzetet, indokolja meg, hogy miért.
Erre az esetek legalibb 80%-4ban elfogadhat6 indoknak kell fennillnia.

Az intézményben az anyatejen kiviil semmilyen csecsem&étel vagy ital
nem reklimozhatd kitéve vagy kifliggesztve és nem lehet ezekbdl mintdkat
adni az anydknak, a személyzetnek vagy az intézménynek.

Legalabb egy 6ran keresztiil figyeljék a személyzetet és a csecsemdket az
GjsziilSet osztdlyon (ha egyaltalan van ilyen). Ha valamelyik egészséges cse-
csemdt anyatejen kivil més étellel vagy itallal tdplalnak, kérjék meg a sze-
mélyzetet, indokolja meg, hogy miért. Az esetek legaldbb 80%-4ban elfo-
gadhaté orvosi indoknak kell fennéllnia, kivéve, ha az anya valamilyen, a
kérhazon kivil 4ll6 ok miatt, kifejezetten elutasitja a szoptatist.

Kérdezzenek meg 15 taldlomra kivélasztott anydt (koztiik 5 csdszarost)
a gyermekdgyas osztilyon, hogy a kérhdzban kapott-e csecsemdje az anya-
tejen kiviil més ételt vagy italt. Szoptatott csecsemd esetében a f6ndvérnek
vagy mas dolgozdnak elfogadhaté orvosi indokot kell adnia arra, hogy mi-
ért kaptak e csecsem8k mds ételt vagy italt.
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A 7. lépés osszefoglalasa

7. Legyen altalanos gyakorlat az anya és az 1jsziilott egyiittes elhe-
lyezése a nap 24 drajaban.

A taldlomra kivilasztott 15 anya (koztiik 5 csdszdros) legaldbb 80%-a
arrdl szdmol be: attdl kezdve, hogy a sziilés utdn visszakerilt szobdjiba
(csdszéaros esetében képes volt csecsemdjére reagilni), a csecsemd vele ma-
radt éjjel-nappal ugyanabban a szobaban, kivéve azt a legfeljebb 1-1 6ré,
melyre a kiilonb6z8 kérhdzi eljirdsok miatt van sziikség.

10 zavartalan hiivelyi sziilés utdn az anyédk legaldbb 80%-a arrdl szdmol
be, hogy nem kiilonitették el csecsemdjétsl a rooming-in-be keriilés elStt
egy 6ranél hosszabb iddre.

A megfigyeléskor az 6sszes rendben sziilt anyéval vele vagy az dgy mel-
letti kosirban van csecsemdje, kivéve, ha az tjszilott rovid kérhdzi eljards
vagy indokolt elkiilonités miatt van tavol.

A 8. 1épés Osszefoglalasa

8. Osztonodzzék az anyakat, hogy az Gjsziilott igényeinek megfelels-
en szoptassanak.

15 taldlomra kivalasztott egészséges Ujsziilottet sziilt anya (koztik 5 csi-
szdros) koziil a szoptatdk legaldbb 80%-a arrdl szdmol be, hogy nem korlé-
toztdk djszilottje szoptatdsinak gyakorisdgt vagy idStartamdt. Tovabbd 15
anya legaldbb 80%-a arrdl szdimol be, hogy azt tanicsolték neki: akkor szop-
tasson, amikor az Ujsziilott éhes vagy amilyen gyakran a csecsemd szopni
akar, és hogy szoptatds céljabdl ébresszék fel az djsziilottet, ha til sokdig al-
szik, vagy ha az anya emldi tilteltek.

A szulészeti- és Gjszilote osztilyért felelds n8vér megerdsiti, hogy nem
korldtozzak a szoptatds gyakorisigat és idStartamit.
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A 9. 1épés osszefoglalasa
9. A szoptatott csecsemonek ne adjanak cumit.

A 15 taldlomra kivélasztott egészséges tjszilottet szult anya (koztik 5
csaszaros) kozil a szoptatok legaldbb 80%-a arrél szamol be, hogy legjobb
tudomadsuk szerint ujsztlottjiiket nem téplaltdk cumisiivegbdl, és nem adtak
nekik nyugtatdsra cumit.

A sziilészeti- és Gjszulott osztilyért felel8s ndvér megerdsiti, hogy a szop-
tatott Ujszilotteket nem tdplaljak cumisiivegbdl és nem adnak nekik cumit.
Ezek hasznalatdt a gyermekdgyas osztily kétdrds megfigyelésekor nem tobb,
mint két szoptatott csecsemdnél tapasztalték. Egyetlen esetben sem tapasz-
taltdk ezek hasznélatit a normal djsziilottosztdly (ha egyéltalin van ilyen)
egyoris megfigyelésekor.

A 10. 1épés osszefoglalasa

10. Tamogassak a szoptatast segitd anyacsoportok létrehozasat és az
egészségiigyi intézményekbdl tavozo anyakat iranyitsak ezekhez.

A 15 taldlomra kivilasztott anya (koztik 5 csdsziros) kozil a szoptatok
legaldbb 80%-a megerdsiti, hogy a kérhdz érdeklddott arrdl, hogy mik a
csecsemdtaplaldsra vonatkoz6 elképzeléseik az intézménybdl torténd elbo-
csatasuk utdn. Legaldbb egy olyan javaslatot meg tudnak emliteni, mely azt
szolgélta, hogy amennyiben nincs a csaldidon belil megfelel§ segitség, for-
duljanak egy szoptatist timogaté csoporthoz vagy arr6l szdmolnak be,
hogy sziikség esetén a korhiz fog segitséget nydjtani a szoptatishoz.

A sziilészeti- és Gjsziilott osztily felel8s ndvére ismeri a kérhdz korzeté-
ben miikodd, szoptatdst timogat6 csoportokat, és ha vannak ilyenek, meg
tudja mondani, az anydk hogyan keriilhetnek kapcsolatba veliik (pl. irdsos
tdjékoztatd anyagokon keresztll vagy tandcsadds ttjan). Esetleg olyan ti-
mogaté rendszert tud megnevezni (gyermekdgyasok gondozisa, lakticids
klinika, csalddldtogatds, telefonon adott informicid, anyacsoportok), amely
valamennyi, a kérhdzbél elbocsatott anydnak segitséget tud nyujtani.
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A tapszerek forgalmazasat szabalyozo
nemzetkozi kodex

Napjaink marketing tevékenysége nagymértékben gitja annak, hogy a
ndk (és dltaldban a fogyaszték ford.) megfelel informécié birtokdban dont-
hessenek. A tipszerek forgalmazisit szabilyozé WHO Kédex megalkotd-
sa egy nemzetkozi torekvést tiikréz annak érdekében, hogy megvédjék az
anyikat azoktdl a kereskedelmi befolydsoktdl, melyekkel meg akarjik
gy8zni 8ket arrdl, hogy a tipszerek jobbak, mint a sajit anyatejiik.

A Kédex célja, hogy a szoptatds tamogatdsaval és elémozditdsival hozza-
jaruljon a csecsemdk biztonsigos és megfeleld taplilisihoz, és hogy sziikség
esetén biztositsa az anyatejet belyettesits anyagok helyes haszndlatir megfe-
leld tdjékoztatds, forgalmazas és elosztds alapjan. (1. cikkely)

A Kédexet a WHO kozgytilése 1981-ben fogadta el. Eszkoznek tekin-
tették az etikdtlan marketing megreforméldsara, és mint ajanlast fogadtik el,
hogy a kormdnyok ezt a kulturdlis adottsdgainak megfelelSen iktassik be
orszdgaik elGirdsaiba.

Napjainkban a Kédexet a vildg kiilonb6z8 orszdgaiban nem egységesen
iktattdk be. Sok egészségligyi dolgoz6 nem tud réla, hogy a Kédexben sok
rendelkezés vonatkozik az anydkkal és csecsem8kkel kapcsolatos munké-
jukra. Részletes javaslatokat tartalmaz a szoptatds elGsegitésére és a tapsze-
rek haszndlatira vonatkozdan, és nyomatékosan felszélit nemzeti, szopta-
tdst timogatd program kidolgozasira.

Amit On tebet:
*  Olvassa el a Kédexet és vitassa meg kollégaival.
® Nézzen utina, hogy mennyiben valGsitottik meg hazinkban.

*  Napi munkdjiban és szakmai szervezetein keresztiil a Kédex szellemében dol-
gozzon.
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www.szoptatasert.hu Szoptatdsért Magyar Egyesiilet
www.szoptatasportal.hu
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