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Vorwort

Liebe Eltern,
Sie haben sich die Erndhrung Ihres Kindes gut Gberlegt
und fir die Flaschennahrung entschieden.

Diese Broschiire soll Sie in den ersten Tagen nach der
Geburt unterstiitzen. Gerne bieten wir Ihnen ein
Beratungsgesprdch an, in dem alle Fragen und Unklar-
heiten angesprochen werden kdnnen.

Wir hoffen, durch diese Broschtire Ihr Wissen und
Selbstvertrauen zu stdrken, damit Sie die gemeinsame
Zeit mir Ihrem Baby genielRen konnen.

Das Team der Geburtshilfe und die
Stillberaterinnen (IBCLC)

im Krankenhaus der Barmherzigen Schwestern Ried
beantworten gerne Ihre Fragen!
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Kolostrum - die oft gelbliche
Muttermilch in den ersten Tagen
nach der Geburt.

Sie haben sich fir die Flaschennahrung
entschieden und dennoch kénnen Sie Ih-
rem Baby die Vorteile Ihrer ersten Milch
fr sein Immunsystem und Stoffwechsel
mitgeben, wenn Sie das mdchten.

Das Kolostrum steckt mit seinen zahl-
reich schiitzenden Zellen voller Energie
und bietet Ihrem Baby einen natiirlichen
Schutz. Ihre erste Milch hilft Threm Kind,
sein eigenes Abwehrsystem aufzubauen.

Durch das Kolostrumstillen wird der
Abgang vom ersten schwadrzlichen Stuhl
(Mekonium) erleichtert.

Zudem stabilisiert das Kolostrum den
Blutzuckerspiegel Ihres Babys.

Das Kolostrum wirkt beruhigend auf den
kindlichen Magen und stoppt somit das
Spucken und die anfangliche Ubelkeit.
Durch das Kolostrumstillen erleichtern
Sie Threm Kind, sich an die Flaschennah-
rung zu gewohnen.

Eine Alternative zum Kolostrum-
stillen ist die Kolostrumgewin-
nung per Hand.

Gerne unterstiitzt Sie unser Team
bei Ihrer Entscheidung!



Beim Abstillen wird die Milchbildung
der laktierenden Brust unterdriickt.

Es gibt zum einen die Moglichkeit
medikamentods durch Prolaktinhemmer
abzustillen, zum anderen gibt es die
Moglichkeit natirlich abzustillen, ohne
Medikamente.

Abstillende MaBnahmen:

Es ist wichtig, dass Sie mehrmals am Tag
die Brust auf R6tungen, Verhdrtungen
und Schmerzen kontrollieren. Bei einem
schmerzenden Spannungsgefiihl kann es
hilfreich sein, die Brust per Hand zu ent-
lasten, jedoch nicht véllig zu entleeren.

Das Team der Geburtshilfe unterstiitzt
und beriit Sie dabei.

» Brust mit KiihIbeuteln oder Topfenwickeln kihlen
» Trinken von Salbei- und Pfefferminztee
» Tragen eines bequemen, festsitzenden BHs



Viele Tdtigkeiten sind beim Stillen un-
trennbar miteinander verbunden und
selbstverstdndlich. Babys haben dabei
einen engen Korperkontakt zur Mutter.
AuBerdem erkennt der Sdugling seine
Mutter iber die Stimme, den Herzschlag
und den Geruch. Diese vertrauten Ein-
driicke verschaffen ihm Sicherheit und
Geborgenheit.

Bei der Flaschenfiitterung bedarf es
den Korperkontakt bewusst einzu-
setzen, um diese Eindriicke dem Kind
zu ermoglichen.

Schenken Sie Ihrem Kind neben dem en-
gen Korperkontakt auch groRziigig den
direkten (nackigen) Hautkontakt. Am
Besten ist es, Sie flihren das Flaschen-

flttern auf nacktem Oberkdrper (und
Kind nur in der Windel) als Ritual in Ihre
Tagesroutine ein. Es fordert die Bindung
zueinander und dadurch kann Beziehung
entstehen.

Da der Sdugling nicht wie gewohnlich
an der Brust sein Saugverhalten selbst
steuern kann, ist es wichtig, dass Sie
bei der Flaschenfiitterung intensiv
auf die Zeichen lhres Kindes achten.

Legen Sie regelmdRig Pausen ein und
animieren Sie nicht zum Weitertrinken,
wenn lhr Kind eine Pause signalisiert. Ein
ziigiges Animieren zum Austrinken kann
in spaterer Folge zu Ubergewicht fiihren,
da Uber das Sdttigungsgefiihl hinaus ge-
flttert wird.



Oftmals wird auch eine Trinkpause falsch
interpretiert und die Flaschenmahlzeit
wird friihzeitig beendet.

Da eine Stillmahlzeit aus mehreren sowie
groReren und kleineren ,,Meniis” besteht,

soll auch die Flasche mit Sduglingsnah-
rung nach Bedarf gegeben werden.Das
bedeutet, in unregelmdfRigen Abstanden
und unterschiedlichen Mengen. Es ist
sinnvoller ofter kleinere Portionen, als
selten gréRere Mengen zu geben.



Enger Korperkontakt erfolgt natiirlich  von Geborgenheit und es hilft dem Kind,
auch beim Tragen des Kindes. sich an das Leben auRerhalb des Mutter-
leibes anzupassen.

Das Tragen ist fir lhr Kind ein wichtiger
Aspekt, denn dabei werden die kind-
lichen Bedirfnisse nach Hautkontakt,
Liebe, Ndhe, Bertihrung und Sicherheit
gestillt. Oft haben Eltern Angst, ihr Kind
dabei zu verwohnen.

Vertrauen Sie auf lhre natdirlichen
Instinkte und schenken Sie lhrem Kind
groRziigig Nahe! Denn nur in den Armen
von Mama und Papa hat es das Gefiihl

Vertraue Deinem Kind - vertraue
darauf, dass es schreit, weil es ein
Bediirfnis hat. Vertraue Dir selbst,
wenn Du fihlst, dass Du auf das
Schreien eingehen musst.

Vergiss nicht, dass es eine Person
ist, die weint.” William Sears



Nicht jedes Saugen steht in Verbin-
dung mit Nahrungsaufnahme.

Es ist auch mit Trost, Beruhigung, Ndhe
und Einschlafbegleitung, sowie Starkung
der Mundmuskulatur verbunden. Ein
Schnuller erméglicht Threm Kind die
ausgiebigen Saugphasen, die es neben
der Nahrungsaufnahme braucht. Zudem
reduziert ein Schnuller beim Einschlafen
wesentlich das Risiko des plotzlichen
Kindstods (wWww.sids.at).

Der Schnuller soll jedoch wie ein
Medikament dosiert und beglei-
tend mit Kérperkontakt gegeben
werden.

Er ist kein ,,Stopsel* zum
Ruhigstellen.

Versuchen Sie nicht, Ihr Kind fir
den Schnuller zu ,lberreden®,
wenn es diesen nicht akzeptiert.



Bedenken Sie bei der Wahl und Ver-
wendung des Schnullers folgendes:

Die Dauer des Saugens hat den gréRten
negativen Einfluss auf Entwicklung und

Wachstum des Mundraumes.

Eine lange Dauer beglinstigt das Entste-
hen von Mundatmung, Schluckfehlfunk-
tionen, Kaustérungen sowie Zahn- und

Kieferfehlstellungen.
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Rechtzeitiges Abgewdhnen -
sparsamer Gebrauch.

Spdtestens bis ihn die ersten
Kinderworte aus dem Kinder-
mund vertreiben. Der Schnuller
muss nicht mitwachsen - er soll
rechtzeitig abgewohnt werden.



Der perfekte Schnuller

fiir Thr Baby
flaches, raumsparendes,
weiches Lutschteil
frei von .
Geschmacks-

und Zusatzstoffen
(bzw. frei von
gesundheits- «cc---te
schadlichen
Chemikalien)

moglichst leicht :
‘.... niedriger
Schnullerschaft



Kontrollieren Sie die Trinktemperatur
immer in Ihrem inneren Handgelenk -
sie soll der K&rpertemperatur ent-
sprechen (37° Celsius).

Vor Beginn der Flaschenmahizeit be-
riilhren Sie mit dem Sauger die Lippen
lhres Kindes. Warten Sie, bis Ihr Kind
den Sauger selbst einsaugt.

Die Dauer einer Flaschenmahlzeit soll
die ersten Wochen 20 Minuten und
langer dauern.

Signalisiert Ihr Kind eine Pause, nutzen
Sie diese, um einen Seitenwechsel Ihres
Armes durchzufiihren. Dies fordert die
Augen-Hand-Koordination lhres Kindes.

Geben Sie Ihrem Kind die Flasche immer
in einer aufrechten Position. Es konnte
im Liegen zu einem Riickfluss ins Mittel-
ohr kommen, dies wiederum eine Ent-
ziindung herbeirufen kann.

Ihr Kind lernt Sie am besten Uber die
Nahrungsaufnahme kennen, daher ist
dabei Blickkontakt zu Ihrem Kind sehr
wertvoll.

Vermeiden Sie zu viele Bezugsper-
sonen, die lhrem Kind das Fldaschchen
geben, Mama und Papa sind ausrei-
chend. So kann Ihr Kind zu Ihnen eine
intensive Bindung aufbauen.

-12 -



Achten Sie beim Zubereiten der
kiinstlichen Sduglingsnahrung auf die
Hygiene. Bereiten Sie die Flaschen-
mahlzeit immer frisch mit abgekochtem
Wasser zu. Halten Sie die Verpackung
immer trocken und verschlossen. Die
Flaschennahrung darf maximal eine
Stunde aufbewahrt werden. Trinkt Ihr
Kind nicht alles aus, verschiitten Sie den
Rest. Unterlassen Sie aus hygienischen
Griinden das mehrmalige Erwarmen der
kinstlichen Sauglingsnahrung.

Im hauslichen Bereich reicht eine tag-
liche Reinigung der Fldschchen und
Sauger in der Splilmaschine. Auskochen
sowie Sterilisieren ist zuhause nicht
notwendig.

Wichtige Tipps:

Tragen Sie Ihr Kind beim Abkochen des
Wassers nie auf dem Arm.

Verwenden Sie einen Flaschensauger
mit dem kleinsten Saugerloch. Eine
SaugergroRe S bis 1 ist vollig ausrei-
chend. Zudem soll der Sauger weich sein
und eine breite Lippenauflage haben.

Fir die Dosierung orientieren Sie sich
an der Packungsanweisung. Die tdg-
liche Trinkmenge in den ersten zehn
Lebenstagen wird um 10-20g pro Tag
gesteigert. AnschlieBend macht die
Trinkmenge innerhalb 24 Stunden 1/5
bis 1/6 des aktuellen Gewichtes aus.

» Waschen Sie sich vor dem Zubereiten die Hande.
» Geben Sie die abgemessene Menge Milchpulver in die Flasche

zu dem abgekochten Wasser.

» Danach verschlieRen Sie die Flasche und schiitteln Sie diese,
bis sich das Pulver zur Gdnze aufgel6st hat.
» AnschlieBend kontrollieren Sie die Trinktemperatur

an der Innenseite lhres Handgelenks.

» Flaschen und Sauger werden nach jedem Gebrauch gereinigt.
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Es ist ganz wichtig, dass Sie auf die anfdnglichen Hungerzeichen
lhres Kindes achten. Erst wenn die friihen Zeichen nicht erkannt
werden, wird lhr Kind zu schreien beginnen.

Frithe Zeichen: ,Ich habe Hunger*“

» Unruhig werden
» Mund 6ffnen
» Kopf drehen / (die Brust) suchen

Mittlere Zeichen: , Ich habe grof3en Hunger*“

» strecken
» erh@hte kérperliche Bewegung
» Hand zum Mund flihren
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Spate Zeichen: ,Beruhige mich, dann fiittere mich.”

» weinen
» starke korperliche Unruhe
» rot anlaufen

Es ist Zeit, lhr Baby zu trosten!
Kuscheln - Reden - Haut-an-Haut Kontakt — Streicheln

_’IS_



Empfohlen wird eindeutig die
Anfangsnahrung PRE.

Diese Sduglingsangfangsnahrung wird
flr das gesamte Flaschenalter empfoh-
len, auch ab Beginn der Beikosteinfiih-
rung. Die Pre Nahrung ist der Mutter-
milch soweit als moglich angepasst und
enthdlt als Kohlenhydrat ausschlieRlich
Laktose.

Die Anfangsnahrung - 1er Nahrung -
hingegen wird aufgrund der enthaltenen
Stdrke und der daraus resultierenden
schweren Verdaulichkeit nicht
empfohlen.

Grundsatzlich sind Folgenahrungen
(2er-Nahrung) nicht erforderlich. Sie
sind in ihrer Zusammensetzung nicht auf
die Bedirfnisse der kleinen Sauglinge
angepasst.
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