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Mleczna droga

Droga Mamo,

karmienie piersig jest niepowtarzalnym sposobem komunikacji pomiedzy Tobg a Twoim ma-
lenstwem. Twdj pokarm jest najlepszym i najzdrowszym sposobem zywienia nowonarodzo-
nego dziecka. Wczesne i nie zaburzone rozpoczecie karmienia po porodzie jest warunkiem
sukcesu i stwarza mozliwo$¢ utrzymania diugotrwatej laktacii.

Zgodnie z zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia wiasciwym wyborem jest utrzymanie
wylacznego karmienia piersig przez pierwsze 6 miesiecy zycia dziecka.

System ,rooming-in”, czyli state przebywanie z dzieckiem w jednym pokoju wymaga Twojego
zaangazowania, czuto$ci, ciepta oraz wiedzy.

Nie wahaj sie szuka¢ rozwigzan dla problemdw, z ktdrymi mozesz sie spotka¢ — wiekszos¢
trudnych sytuacji zwigzanych z karmieniem piersig mozna rozwigza¢. Nasz personel opieku-
jacy sie Tobg i Twoim dzieckiem, zawsze udzieli pomocy i wskazowek.

Korzysci z karmienia naturalnego

Korzysci dla dziecka

Natychmiastowe:

+ stymulacja dojrzewania i rozwoju motoryki uktadu pokarmowego,

+ dostosowanie sktadu i ilosci matczynego pokarmu do potrzeb i mozliwo$ci noworodka,

+ ochrona immunologiczna zmniejszajaca ryzyko zachorowania na infekcje bakteryjne i wi-
rusowe,

* zmnigjszenie zachorowalno$ci na choroby uktadu pokarmowego, oddechowego, moczowe-
go, zapalenia ucha $rodkowego, opon mézgowo-rdzeniowych, alergie,

* zmniejszenie ryzyka zakazen, Zespotu Nagtego Zgonu Niemowlat (SIDS),

+ zaspokojenie potrzeb emocjonalnych, wzmocnienie systemu odpornosciowego dziecka na
bolesne procedury medyczne, zmniejszenie stresu dzieki bliskosci matki.



Dtugofalowe:

zmniejszenie ryzyka nadwagi, otytosci, astmy, cukrzycy typu | i ll, ziamicy zto$liwej, chtonia-
ka nieziarniczego, hipercholesterolemii, nadci$nienia tetniczego,

ochrona przed wadami wymowy i zgryzu (éwiczenie mie$ni twarzy i jamy ustnej w czasie
ssania piersi),

zapewnienie optymalnego rozwoju psychomotorycznego, intelektualnego i spotecznego,
lepszy rozwdj funkcji poznawczych — wyzsze wyniki w testach badajacych poziom inteli-
genciji.

Korzysci dla matki
Natychmiastowe:

zapobieganie krwotokom poporodowym (wydzielanie oksytocyny podczas karmienia
piersia),

zmniejszenie ryzyka anemii z niedoboru Zelaza (szybsze obkurczanie migsnia macicy),
pozniejszy powrdt do ptodnosci (neurohormonalne zablokowanie funkcji jajnikdw),
szybsza utrata zbednych kilograméw, poprawa kondycji fizycznej,

rozwiniecie silnej wiezi z dzieckiem,

zmniejszenie ryzyka depresji poporodowej, zwiekszenie poczucia satysfakcji, tatwiejsze
znoszenie trudow macierzynstwa (dziatanie prolaktyny).

Dtugofalowe:

naturalna metoda planowania rodziny (metoda LAM),
zmniejszenie ryzyka nowotwordw piersi i jajnika,
ochrona przed osteoporozg w starszym wieku.

Korzy$ci dla rodziny i otoczenia

wygoda, oszczedno$¢ czasu — pokarm zawsze $wiezy, cieply, czysty i gotowy do podania
w kazdej chwili,

tanie, odnawialne Zrodto pozywienia, idealnie dostosowane do wieku i stanu zdrowia
dziecka,

dobre relacje w catej rodzinie (pozytywne odczucia miedzy matkq a dzieckiem rodzace sie
w czasie karmienia piersia),

brak wydatkéw na mleko modyfikowane i akcesoria niezbedne do zywienia sztucznego,
redukcja wydatkow na leczenie, badania laboratoryjne, hospitalizacje, rehabilitacje, zwol-
nienia lekarskie (dzieci karmione piersig rzadziej choruja),

ochrona $rodowiska (brak odpadéw dtugo degradujacych sie typu puszki, szkto, plastik).



Poprawne przystawianie
dziecka do piersi

Bedziecie spedzac z dzieckiem diugie godziny wtuleni w siebie, uczac si¢ swoich reakcji,
poznajac sie wzajemnie. Zanim rozpoczniesz karmienie, powinna$ zrelaksowac sie i przy-
bra¢ pozycje wygodng dla Ciebie i dziecka — usigdz lub pot6z sie. Przygotuj sobie poduszki
i poduszeczki, na ktorych bedziesz mogta oprze¢ zmeczony tokie¢ lub plecy. Dobrze jest mie¢
pod reka cos do picia, do przegryzienia, ksigzke, gazete, telefon.

Aby karmienie byto przyjemne dla Ciebie i dla malucha,

pamietaj o zasadach:

+ dziecko powinno brzuszkiem przylega¢ do Twojego ciata,

+ w przypadku potrzeby podtrzymania piersi, chwy¢ jq czterema palcami od spodu, a kciuk
oprzyj po przeciwlegte] stronie — palce powinny znalez¢ sie daleko od otoczki i nie uciskaé
piersi,

+ kiedy maluch poczuje, ze jest przy piersi, otworzy szeroko buzig i wysunie jezyk — wtedy
wiadnie ,natoz” otwartg buzie na piers.

* PRZYSTAWIAJ DZIECKO DO PIERSI, A NIE PIERS DO DZIECKA!

Cechy prawidtowego przystawienia dziecka do piersi:
* buzia szeroko otwarta (kat rozwarty miedzy wargami),

+ dolna warga wywinieta, gérna odchylona,

+ czubek nosa i broda dotykajq piersi,

+ duza czes$¢ otoczki znajduje sie w buzi dziecka.

Jezeli prawidtowo przystawitas dziecko, nie bedziesz odczuwaé
bélu. Gdy go czujesz, musisz przerwa¢ karmienie, wkladajac maty
palec w kacik ust dziecka



Pozycje do karmienia piersia

W pozycji siedzacej Twoje plecy powinny by¢ wyprostowane i dobrze podparte. Piers uktada
sie wtedy naturalnie i jest najlepiej dostepna dla dziecka. Nogi dobrze jest oprze¢ na jakim$
podndzku lub potozy¢ co$ na kolanach, aby dziecko i Twoja reka byty stabilnie podparte przez
caly czas karmienia.

Pozycja klasyczna - najbardziej powszechna. Ty i dziecko powinniécie stykac sie brzucha-
mi. Gtéwke malca ulokuj w zgieciu tokcia, przedramieniem podtrzymuj jego plecki, a dtonig
posladki.

Pozycja krzyzowa — zblizona do klasycznej, z tym ze dziecko trzymane jest reka przeciwng
do piersi, z ktdrej jest karmione. Twoja dfo musi podpiera¢ kark i gtowke dziecka, za$ prze-
dramie jego plecki.




»9pod pachy” — Dziecko brzuszkiem powinno by¢ zwrécone do Twojego boku, nozki po-
winny znajdowac si¢ pod pacha. Dtonig podtrzymuj gtéwke i kark dziecka, a przedramieniem
jego plecki i ndzki.

Mtode mamy chetnie wykorzystujg do karmienia pozycje lezace. Sg wygodne zwiaszcza w nocy,
kiedy maz moze podac Ci dziecko, a Ty nie musisz wstawac z tozka.

Na boku - Ut6z sie na boku, ramie oprzyj na podiozu, nie na tokciu! Jezeli malec lubi dtugie
positki, warto zawczasu pomysle¢ o wygodzie. Przydadza sie mate poduszki, ktére mozesz
podtozy¢ pod plecy i miedzy kolana. Dziecko potéz przy sobie (brzuszek do brzucha), oparte
na Twoim ramieniu lub bezpo$rednio na podtozu.




Na plecach — Maluch lezy na Tobie, z boku podtrzymywany Twoim ramieniem. Podeprzyj
go poduszkami tak, aby jego gtéwka znajdowata sie na wysokosci Twojej piersi. Pozycja ta
zalecana jest szczegdlnie do karmienia po cesarskim cieciu w znieczuleniu przewodowym.

.Najlepsza” pozycja do karmienia

Najlepsza, pozycjg do karmienia jest pozycja wygodna dla Ciebie i Twojego dziecka.
Powinno to by¢ podstawowe kryterium wyboru. Usigdz lub utéz sie tak, aby$ czuta sie zre-
laksowana.

Niektore mamy jako najwygodniejsza wybierajq pozycje lezacq (zwtaszcza w pierwszych
dniach po porodzie), inne wolg karmi¢ w pozyciji siedzacej. Wszystkie pozycje sg réwnie wia-
Sciwe i tylko od Ciebie zalezy, ktorg wybierzesz. Sposob trzymania dziecka podczas karmie-
nia rowniez jest dowolny. W pozyciji lezacej maluch moze swobodnie leze¢ na boku twarzg
do Ciebie.

Wazne jest, aby$ nadmiernie nie krepowata ruchéw dziecka becikiem czy kocykiem.
Badz pewna, ze przy Tobie nie bedzie mu zimno. Rozebrany podczas pierwszego karmienia,

potem ubrany w lekkie wygodne ubranko, ma najwieksza szanse utozy¢ sie przy piersi tak,
jak sam chce.

Prawidtowe postepowanie
w czasie karmienia

+ karmienie dziecka wedtug potrzeb, przynajmniej 8 razy na dobe,
+ karmienie rowniez wedtug potrzeb matki, jezeli dziecko zbyt rzadko zgtasza sie do jedzenia,



+ odstepy miedzy positkami nie powinny by¢ diuzsze niz 2-3 godziny w dzien i 4-5 godzin
W nocy,

+ matka powinna dbac o prawidtowe przystawianie dziecka do piersi,

+ kazde karmienie powinno trwa¢ odpowiednio dtugo, zaleznie od aktywnego i efektywne-
go pobierania pokarmu (zazwyczaj 10-15 aktywnego ssania zapewnia dziecku pokarm
Il fazy),

+ dobrze jest karmi¢ dziecko z obu piersi podczas jednego aktu karmienia,

* nie stosowa¢ smoczkdw do uspokajania, butelek ze smoczkiem, kapturkéw ochronnych na
brodawki, zwtaszcza w pierwszych 6 tygodniach po porodzie,

* nie nalezy podawa¢ dziecku nic innego poza pokarmem matki, nie dopaja¢ glukozg czy
herbatkami,

+ do karmienia nalezy bra¢ dziecko w miare spokojne,

+ matka powinna by¢ rozluzniona i zrelaksowana.

Dziecko przyjmuje odpowiednig ilos¢ pokarmu jesli:

+ mechanizm ssania jest prawidtowy, a odgtos potykania jest styszalny przez 5-15 minut,

+ liczba karmiert — min. 8 razy na dobe,

* po kazdym karmieniu matka odczuwa rozluznienie w piersi (pierwsze 6 tygodni po
porodzie),

* dziecko jest zadowolone, zasypia spokojnie, reaguje na bodzce,

+ oddaje od 2 do 5 stolcow na dobe (od 4 doby zycia), stolce sg luzne lub papkowate, zétte.
Po 6 tygodniu zycia stolce moga pojawiac sie raz na kilka dni, nie rzadziej niz 1/10.

* dziecko moczy najmniej 6 pieluch na dobe (od 3 doby), mocz jest jasny i bezwonny,

* przybiera $rednio 26-31 g/dobe, 182-217/tydzien (w pierwszym kwartale zycia).

Organizm kobiety po porodzie produkuje od 30 do 100 ml siary na dobe. Produkcja mle-
ka zwieksza sie w czasie kilku pierwszych dni do okoto 500 ml, a w 3-5 miesigcu wynosi
750-800 ml/dobe.

Mleko matki jest tatwiej trawione niz mleko modyfikowane, a $rednie potowicze oprdznianie
zotadka w przypadku pokarmu matczynego wynosi $rednio 47 minut (16-86 min), a w przy-
padku mieszanki $rednio 65 min (27-98 min).

Ocena ilosci moczu i stolca w pierwszych dobach po porodzie
+ 1 dzien - 1 mokra pielucha i 1 stolec lub wiece;

+ 2 dzien — min. 2 mokre pieluchy i 2 stolce

+ 6 doba — min. 7-8 mokrych pieluch i 3 stolce



ODZYWIANIE W OKRESIE LAKTACJI

Karmienie piersig jest najzdrowszym sposobem Zywienia niemowlat. Przez pierwszych
6 miesiecy zycia niemowle powinno otrzymywac tylko mleko matki, a nastepnie nalezy
kontynuowa¢ karmienie piersig wraz z rozszerzaniem diety dziecka.

Po porodzie, organizm kobiety jest przygotowany do produkcji petnowarto$ciowego mleka
i nie trzeba sie niepokoi¢ o to, ze sposob zywienia znaczaco wptynie na warto$¢ odzywczqg
lub ilo$¢ mleka kobiecego. Moze on jedynie nieznacznie modyfikowaé zawarto$é niektorych
sktadnikow mleka, np. DHA, niektorych witamin z grupy B, witaminy D czy jodu. Dieta karmigcej
wplywa przede wszystkim na jej samopoczucie i zdrowie. Dlatego podczas karmienia piersig
nalezy stosowa¢ urozmaicong i zbilansowanq diete, bez profilaktycznej eliminacji produktow
spozywczych. W przestrzeganiu prawidtowej diety pomogg Ci zaprezentowane ponize;]
zalecenia.

- Dbaj o regularnosc i réznorodnos¢

Spozywaj regularnie 4-5 positkéw, w ktérych to warzywa i owoce stanowig potowe
wszystkich spozywanych produktow. Kilka razy dziennie spozywaj produkty zbozowe
(najlepiej petnoziarniste) oraz co najmniej 2 szklanki mleka lub jego przetworow. Zrédio
biatka powinny stanowi¢ ryby, nasiona roslin straczkowych i jaja, staraj sie ograniczy¢
nadmierne spozywanie migsa, zwlaszcza czerwonego i jego przetworow. W diecie jak
najrzadziej powinny sie pojawiac cukier i s6l oraz stodkie i stone produkty. Warto ograniczy¢
smazenie i spozywanie produktow ciezkostrawnych ze wzgledu na swoje zdrowie i
samopoczucie. Matka karmigca musi pamieta¢ o dobrym nawodnieniu organizmu, jednak
nie nalezy w tym wzgledzie przesadza¢. Najlepszym napojem jest czysta woda. Mogaq tez
by¢ soki naturalne, staba herbata, herbatki owocowe, jogurty.

« Umiarkowanie zwieksz kalorycznos¢ diety
W pierwszym pétroczu laktacii, dziennie nalezy spozywac 500 kcal wigcej, a w drugim 400
kcal. (kobiety szczupte mogg potrzebowac nawet 650 kcal). Odpowiada to porcji owsianki
z bananem, porcji orzechow, albo niewielkiemu zwigkszeniu liczby spozywanych positkdw.
Nie ma wskazan do stosowania diet odchudzajacych, bo karmienie piersig naturalnie
sprzyja powrotowi do sylwetki sprzed cigzy.

+ Suplementuj wybrane sktadniki pokarmowe
Podczas laktacji zalecana jest suplementacja kwasu DHA w iloSci co najmniej 200 mg
na dobe, lub przy niskim spozyciu ryb - 400-600 mg. Ponadto, warto suplementowac jod
(150 ug/d) oraz witamine D (800-1000 IU/d). Podczas stosowania diety eliminacyjnej lub



np. wegetarianskiej moze by¢ konieczna suplementacja innych sktadnikéw pokarmowych,
0 czym powinien zadecydowac lekarz lub dietetyk.

« Nie eliminuj produktéw wzdymajgcych

Wiele karmigcych matek nie spozywa produktéw wzdymajacych (np. warzyw kapustnych,
straczkowych, cebuli, produktéw petnoziarnistych, ciezkostrawnych) w obawie, ze
wywotajq wzdecie i kolke u malucha. Wzdecie powstaje w jelitach w wyniku fermentacii
niestrawionych weglowodanow przez bakterie jelitowe, wiec nie moze przejs¢ do mleka
kobiecego, ktére powstaje z prekursorow sktadnikéw pokarmowych we krwi. Kolka
niemowleca, prawdopodobnie spowodowana jest niedojrzatoscig przewodu pokarmowego,
wystepuje u wigkszosci niemowlat miedzy 4 tygodniem a 5 miesigcem zycia i mija
samoistnie — sposob zywienia karmigcej matki na nig nie wptywa.

+ Nie eliminuj produktéw alergizujgcych

Mieko krowie i jego przetwory, orzechy, truskawki, cytrusy, czekolada i caty szereg innych
produktéw uznawanych za alergizujace czesto sg eliminowane z diety przez kobiety
karmigce z obawy, ze wywotajq alergie u dziecka. Silne alergeny nie przechodzg do mleka
kobiecego, ale mniej alergizujace biatka moga. Wiadomo, Ze profilaktyczna eliminacja
alergendw podczas laktacji nie zapobiega wystapieniu alergii u dziecka, a nawet moze
zwiekszac ryzyko jej wystapienia, poniewaz oprocz alergenow w mleku wystepuja rowniez
przeciwciata.

« Spozywaj produkty o wyraznym smaku
Substancje smakowo-zapachowe z zywnosci mogg przechodzi¢ do mleka matki. Dzieci
chetniej spozywajq mleko o nowym, ciekawym smaku (nawet czosnkowym), a poza tym
dzieki temu poznajg smak zywno$ci, ktorg bedg otrzymywac podczas rozszerzania diety.

« Uzywki
Mocna kawa i herbata w duzych ilociach powodujg wzmozong pobudliwo$¢ dziecka.
Picie delikatnej kawy czy herbaty, nie powinno stanowi¢ problemu dla malucha. Alkohol -
nawet najmniejsza dawka dostarczona wraz z mlekiem mamy moze wptywa¢ negatywnie
na rozw¢j dziecka w przyszioSci. Papierosy i dym papierosowy obnizajg poziom
produkowanego pokarmu. Po 12 godzinach od ostatniego wypalonego papierosa pokarm
nie zawiera zadnych $ladow substanciji toksycznych.

Obserwuj dziecko. Jesli po jakim$ spozytym pokarmie wystepuje u dziecka niepokdj,

kolka jelitowa czy wysypka, nalezy unika¢ tego produktu. Reakcje moga pojawi¢ sie po
kilku godzinach, ale réwniez po 2 - 3 dniach.
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JAKIE PRODUKTY SPOZYWCZE NALEZY WYELIMINOWAC
| OGRANICZYC PODCZAS LAKTACJI?

PRODUKTY SPOZYWCZE

Grupa
produktow MOZNA Warto Przeciw-
SPOZYWAC ograniczyé* wskazane
Wszystki
Warzywa . szystkie warzywa ;urowe Dzemy
. i gotowane, wszystkie
1 owoce . wysokostodzone
owoce, warzywa kiszone
Produkty petnoziarniste, Wysokoprzetworzone
FE LA iecz }(/)pkasze makaron i(Zcz WZiW rob
zbozowe PIBEZYWO, ' Y, | EC2yWo 1 Wyrody
ryz cukiernicze
Mieko i przetwory Dostadzane i smakowe ; ;
Mieko fermentowane (np. jogurt, etwory mieczne Bez potwlerdzon?J
i przetwory kefir, maslanka), twarogi, Eerki 0 i{)ne ’ med}/cznle alergii
sery zotte i plesniowe P u dziecka lub
Mieso. rvb matki — nie nalezy
Q_ Ty Y’. Ryby morskie, biate Tiuste miesa, podroby, | eliminowa¢ zadnych
nasiona roslin | . o .
mieso, nasiona roslin produkty przetworzone | produktow
straczkowych . R
P straczkowych, jaja (np. szynki, paréwki)
i jaja
Produkt)’/ ) Oleje roslinne, masto, ttuste Twarde margaryny,
bedace zréditem rvby morskie. orzech fast-foody, tiuste stone
tluszczu yoy ' y i stodkie przekaski
Produkty
Inne Przyprawy ziotowe wysokoprzetworzone,
zywno$¢ typu instant
Woda mineralna, soki Herbatki ziotowe
. wyciskane, soki warzywne, ) : z miety i szatwii
todk
LR kawa i herbata (1-2 kawy, Stodkie napoje - ograniczaja laktacje,
3-4 herbaty) alkohol

* ze wzgledu na zasady prawidtowego zywienia, nie laktacji

Opracowanie: mgr inz. Monika Zielinska — dietetyk, promotor karmienia piersia , doktorantka Wydziatu Nauk
o0 Zywieniu Czlowieka SGGW
mgr Olga Barbarska — dietetyk, doktorantka WUM

Zatwierdzita: dr n. o zdr. Elzbieta Lodykowska — Koordynator ds. laktacji, Szpital im. Sw. Rodziny
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Problemy w czasie laktacji

Nawat mleczny

Jest to stan fizjologiczny w czasie laktacji, objawiajacy sie gwattownym wzrostem produkcji

mleka w piersiach. Wystepuje w 3-6 dobie po porodzie. Piersi stajq sie powiekszone, napiete,

ciezsze, czasami mocniej ucieplone.

Postepowanie:

+ Karmimy dziecko czesto, nawet co 1,5 — 2 godz. takze w nocy, by nie dopusci¢ do prze-
petnienia piersi.

+ Przystawiamy dziecko w réznych pozycjach (szczegdlnie polecana jest pozycja ,spod
pachy”).

Jesli dojdzie do przepetnienia, obrzeku piersi i ostabienia wyptywu

pokarmu:

+ Przed karmieniem dziecka stosujemy ciepte oktady przez 4-5 min. (np. prysznic, ciepta pie-
luszka) i odciggamy niewielkg ilo$¢ pokarmu w celu zmiekczenia otoczki. Ogrzanie piersi
powoduje rozszerzenie przewodow mlecznych i utatwia wyptyw pokarmu.

+ Po nakarmieniu dziecka stosujemy zimne oktady (np. pieluszka zmoczona w zimnej wo-
dzie, kostki lodu, owinieta w pieluszke mrozonka, zimne liScie biatej kapusty).

+ Jedli piersi wypetniajg sie bolesnie miedzy karmieniami, odciggamy niewielkg ilos¢ mleka
(np. 5-10 ml) do momentu odczucia ulgi — nigdy do pustych piersi!

+ Pomaga réwniez picie 2-3 filizanek dziennie naparu z szatwii — w zalezno$ci od stopnia
przepetnienia piersi.

+ Miedzy karmieniami zalecany jest odpoczynek.

Oktlady z lisci kapusty: giowke biatej kapusty myjemy, rozdzielamy liscie i przechowujemy
w lodéwce. Przed uzyciem rozgniatamy je przy pomocy ttuczka, widelca, oktadamy nimi piersi
i zaktadamy biustonosz. Oktad trzymamy 20-30 min.

Nie ograniczamy plynéw — pijemy tyle, ile potrzebuje organizm.

Nie ugniatamy, nie masujemy piersi, nie robimy niczego, co powoduje bél!
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Brodawki bolesne i uszkodzone

W pierwszych dniach po porodzie obserwuje sie nadmierng wrazliwos¢ brodawek piersio-
wych, ktéra jest najprawdopodobniej wynikiem przemian hormonalnych zachodzacych w or-
ganizmie kobiety. Objaw ten ustepuje na ogot po pierwszym tygodniu, kiedy zwieksza sie
ilos¢ produkowanego pokarmu. Jesli bél nie mija w momencie odruchu wyptywu pokarmu
i utrzymuije sie przez caty czas karmienia, brodawka jest zaczerwieniona, popekana lub krwa-
wi, nalezy przede wszystkim szuka¢ przyczyn zaistniatego problemu.

Przyczyny:

+ nieprawidtowe utozenie matki lub dziecka w czasie karmienia, ptytkie naktadanie na piers,

+ zaburzenia mechanizmu ssania u dziecka spowodowane stosowaniem smoczka lub dokar-
mianiem butelka, krotkie wedzidetko jezyka, zaburzenia neurologiczne u dziecka,

+ trudnosci z uchwyceniem piersi w czasie nawatu mlecznego, spowodowane przepetnie-
niem piersi i obrzmieniem otoczki,

+ nieprawidtowe odtgczanie dziecka od piersi, szarpanie brodawki przez dziecko przy odsta-
wieniu od piersi,

* nieumiejetne uzywanie odciggacza.

Postepowanie:
* przed karmieniem:
~ wybranie wygodnej pozycji do karmienia,
~ natozenie cieptego kompresu na pier$ na 3-5 minut w celu rozgrzania piersi i utatwienia
wyptywu pokarmu,
~ odciagniecie niewielkiej ilosci pokarmu w celu uaktywnienia wyptywu lub zmiekczenia
otoczki wokot brodawki,
*+ W czasie karmienia:
~ zaczynanie karmienia od mniej bolesnej piersi,
~ dbanie o prawidtowe natozenie, przystawienie dziecka do piersi,
~ zmiany pozycji w czasie jednego karmienia (krzyzowa, ,spod pachy”),
~ delikatne odtaczanie od piersi np. przez wsuniecie palca w kacik ust dziecka.
* po karmieniu:
~ smarowanie brodawek wtasnym pokarmem, zapewnienie dostepu powietrza,
~ unikanie noszenia wktadek laktacyjnych utrudniajacych wietrzenie brodawek,
~ ewentualnie noszenie naktadek, oston ochronnych umozliwiajacych cyrkulacje powietrza
i chronigcych brodawke przed otarciami w kontakcie z bielizng,
~ stosowanie cieptych kompresow z naparu szatwii (3 razy dziennie przez 10 min.),
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~ przemywanie ran bezalkoholowym $rodkiem antyseptycznym,

~ smarowanie brodawek masciami nie wymagajacymi zmywania przed przystawieniem
dziecka do piersi,

~ zaniechanie podawania smoczka-uspakajacza czy dokarmiania butelka.

Jesli mimo stosowania powyzszych zalecen dokuczliwy bdl uniemozliwia przystawienie
dziecka do piersi, nalezy przerwac karmienie i regularnie odcigga¢ pokarm, do czasu wygo-
jenia ran. Jes$li brodawka jest zaczerwieniona, obrzeknieta, bardzo bolesna i saczy sie z niej
z6ttawa wydzielina, prawdopodobnie konieczne bedzie zastosowanie antybiotykoterapii.

Zastoj pokarmu

Stan patologiczny mogacy pojawic sie w kazdym okresie laktacji. Najczesciej spowodowany
jest niedostatecznym opréznianiem piersi. Moze dotyczy¢ jednej, obu lub fragmentu piersi.
Objawy towarzyszace zastojowi: bolesno$¢, powiekszenie, obrzmienie, tkliwos¢ w badaniu
palpacyjnym, nadmierne ucieplenie catej lub czesci piersi, czasami temp. ciata powyze;
38,4°C.

Przyczyny:

* nieprawidtowa technika karmienia,

+ zbyt rzadkie karmienia (mniej niz 8 karmien na dobe),

* ograniczanie czasu karmienia (ponizej 10 min. aktywnego ssania),

* brak karmien nocnych,

+ stosowanie smoczka-uspakajacza, butelki, kapturkow,

+ ucisk na pier$ np. ciasny biustonosz lub ubranie,

+ zaburzenie odruchu wyptywu pokarmu spowodowane np. stresem, niepokojem matki.

Postepowanie:

+ poprawa techniki karmienia, prawidtowe przystawianie dziecka do piersi,

+ odciggniecie niewielkiej ilosci pokarmu w celu uaktywnienia wyptywu z przepemionej piersi
lub zmiekczenia otoczki wokot brodawki,

+ uktadanie dziecka w pozycji, w ktorej jego broda bedzie ,pracowata” od strony zastoju,

+ w czasie karmienia — delikatne ruchy sczesujace (gtaskanie) miejsc nadmiernie przepetnio-
nych, dionig w kierunku brodawki,

+ czeste (8-12 razy na dobe) i dtugie (15-20 min.) karmienia, rowniez w nocy,

+ odcigganie niewielkiej ilosci pokarmu pomigdzy karmieniami, jesli dziecko nie chce ssac,
a pier$ stata sie mocno napieta,

14



* po karmieniu — stosowanie zimnych oktadéw przez 20 min. na miejsca chorobowo zmienio-
ne np. ze schtodzonych lisci biatej kapusty,

+ zaniechanie podawania smoczka-uspakajacza czy dokarmiania butelka,

+ stosowanie niesterydowych lekéw przeciwzapalnych np. Ibuprofenu,

+ zapewnienie odpoczynku, relaksu w czasie i miedzy karmieniami,

+ wyeliminowanie czynnikow sprzyjajacych zastojom.

Prawidtowe i czeste przystawianie dziecka do piersi jest podstawowym dziataniem terapeu-
tycznym. Jesli bl piersi w trakcie karmienia jest trudny do zaakceptowania przez matke,
zalecane jest odcigganie pokarmu laktatorem, najlepiej elektrycznym.

Wiasciwe postepowanie pozwala na poprawe w ciggu 12-48 godz. Kazde zaniedbanie moze
prowadzi¢ do powiktan np. zapalenia piersi czy obnizenia poziomu laktacji.

Niedobor pokarmu

Zbyt mata ilo$¢ pokarmu i obawa matki, ze dziecko nie najada sie, to najczesciej podawane
przyczyny rozpoczecia dokarmiania mlekiem modyfikowanym lub zaprzestania karmienia
piersig. O rzeczywistym niedoborze moéwimy, gdy dziecko karmione wytacznie piersig nie
osigga prawidtowych przyrostéw masy ciata.

Przyczyny:
+ Zwigzane z przebiegiem karmienia:
~ nieprawidiowa technika karmienia,
~ zbyt mata czesto$¢ karmien, zbyt krétkie karmienia, dokarmianie i dopajanie,
~ wczesne zaprzestanie karmien nocnych,
~ brak stymulacji laktacji, gdy dziecko nie ssie piersi.
+ Zwigzane z matka;
~ niewiara w mozliwo$¢ wykarmienia dziecka, nieche¢ lub brak motywacji do karmienia,
~ powiktania porodu np. pordd zabiegowy, krwotok, zaleganie fragmentu tozyska w jamie
macicy,
~ przewlekly stres, przemeczenie, dolegliwosci bolowe,
~ niedorozwdj tkanki gruczotowej, operacje piersi, niedomoga hormonalna,
~ przyjmowanie lekéw hamujacych laktacje,
~ palenie papierosow i narazanie na dym papierosowy,
~ choroby przewlekte, otyto$¢.
* Zwigzane z dzieckiem:
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~ senno$c¢, apatia np. w przebiegu zéttaczki,

~ niepokdj, odmowa ssania,

~ zaburzenie mechanizmu ssania przez karmienie butelkg, podawanie smoczka,
~ choroba np. infekcje uktadu moczowego, pokarmowego, choroby metaboliczne.

Postepowanie:

+ skorygowanie wszystkich nieprawidtowosci zwigzanych z karmieniem,

+ zwigkszenie stymulacji gruczotu piersiowego poprzez:
~ karmienie co 1,5 godz. w dzien, co 3 godz. w nocy
~ podawanie obu piersi w czasie jednego karmienia
~ odcigganie pokarmu przy pomocy laktatora

+ wypoczynek, odpowiednie nawodnienie, warto$ciowe positki, $rodki lokalnie uznawane za
mlekopedne np. herbatki ziotowe,

+ dokarmianie dziecka odciggnietym pokarmem, ewentualnie mlekiem modyfikowanym sto-
sownie do sytuacji i zgodnie z zaleceniami lekarza,

+ dokarmianie metodami alternatywnymi, nie zaburzajacymi mechanizmu ssania,

+ kontrola przyrostdw masy ciata dziecka co 2-3 dni.

Powyzsze postepowanie powinno skutecznie zwiekszy¢ produkcje pokarmu w gruczotach

piersiowych w ciggu 4-7 dni. Jezeli dziecko ssie stabo lub nieprawidtowo, przez kilka pierw-
szych dni nalezy skoncentrowac sie na odcigganiu pokarmu.
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Wskazania do odciggania pokarmu

+ oddzielenie matki od dziecka (np. dziecko w inkubatorze, chore, wczesniak). Matka
$cigga pokarm minimum 8 razy na dobe, tak aby zapewni¢ dziecku wystarczajacq ilos¢
pozywienia i utrzymac laktacje na odpowiednim poziomie.Najbardziej skuteczng metodq
stymulacii laktacji jest naprzemienne $cigganie pokarmu z obu piersi, wedtug schematu:

5-7 min. z jednej piersi 5-7 min. z drugiej piersi
3-5 min. z jednej piersi 3-5 min. z drugiej piersi
2-3 min. z jednej piersi 2-3 min. z drugiej piersi

+ Dziecko ssie nieefektywnie — bywajg dzieci, kiore w jakim$ okresie (np. w pierwszych
dobach zycia, z zaburzeniami motoryki jamy ustnej, w czasie choroby, zéttaczki) nie
chcg ssac lub sg tak stabe, ze nie najadajg sie z piersi; wskazana jest stymulacja laktacii
6 godzin po urodzeniu dziecka, kolejne odciggania w regularnych odstepach czasowych,
o 3 godziny i dokarmienie dziecka odciggnietym pokarmem.

+ Okres nawatu pokarmu

~ odcigganie niewielkich ilosci mleka po lub pomigdzy karmieniami w celu rozluznienia pier-
si (nigdy ,do korica”), gdy najedzone dziecko nie chce juz ssac,

~ odciggniecie niewielkiej ilosci pokarmu przed karmieniem w celu zmigkczenia otoczki, by
dziecko mogto uchwycic piers,

~ w przypadku bardzo nasilonego odruchu wyptywu pokarmu.

+ Leczenie zastoju lub zapalenia piersi — gdy dziecko nie radzi sobie z opréznieniem piersi.

+ Relaktacja — pobudzenie gruczotu do wytwarzania wigkszej ilosci pokarmu odcigganiem
po karmieniu lub miedzy karmieniami.

W prawidtowym przebiegu laktacji odciaganie pokarmu jest zbedne i niewskazane
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Reczne odcigganie pokarmu

Przy odcigganiu pokarmu nalezy kierowac¢ sie nastepujgcymi zasadami:

przed przystgpieniem do odciggania, nalezy doktadnie umyé rece wodg z mydtem, pa-
mietajac o przestrzeniach miedzy palcami (piersi wystarczy my¢ tylko podczas codziennej
kapieli catego ciata),

sprzet do odciggania pokarmu i podawania dziecku po kazdym stosowaniu nalezy wyptu-
ka¢ pod biezacg woda, doktadnie umy¢ np. ptynem do mycia naczyn, wyptukac, wysuszy¢,
przechowywac¢ w czystych wyparzonych pojemnikach,

naczynia do przechowywania pokarmu moga by¢ szklane (doktadnie umyte i wygotowane)
lub jednorazowego uzytku z tworzywa sztucznego (dopuszczonego do kontaktu z zywno-
$cig np. z polipropylenu lub polisulfonianu — nie zawierajace bisfenolu),

mleko z kazdej sesji odciggania nalezy przechowywa¢ w oddzielnych pojemnikach (mozna
miesza¢ mleko o poréwnywalnej temperaturze odciggniete w ciggu doby). Nalezy pojemnik
podpisa¢ z podaniem daty i ewentualnie godziny odciggania,

przechowujemy porcje do jednorazowego wykorzystania np. ok. 50-100 ml.

Przed odcigganiem pokarmu, pier§ mozna ogrza¢ za pomocg kompresu rozgrzewajacego,
prysznica, przez ,gtaskanie” ruchami okreznymi lub ,sczesujacymi” w kierunku brodawki.

—a5Y
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Nie nalezy uciska¢ i masowacé gruczotu piersiowego
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Mleko wyprowadza sie tylko z okolicy otoczki brodawki piersiowej.

W tym celu nalezy:
+ lekko stymulowa¢ brodawke, aby uruchomi¢ odruch wyptywu pokarmu (oksytocynowy),

objac piers dtonia, tak aby kciuk i pozostate palee znalazty sie na przeciwnych brzegach
otoczki,

wyczu¢ kciukiem i palcem wskazujacym wypetnione mlekiem przewody pod otoczka, na-
stepnie cofna¢ palce w strone klatki piersiowej,

\_|

~
L
e n

+ zbliza¢ kciuk i pozostate palce do siebie, jednoczesnie przesuwajac do przodu w kie-
runku brodawki piersiowej, uciskaé i opréznia¢ okolice otoczki (nie odrywac palcow,
przesuwac je ze skora),

+ zmienia¢ potozenie palcow wokot otoczki jak na tarczy zegarowej, aby opréznic wszyst-
kie okolice wokot otoczki.
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Warunki przechowywania
odciggnietego pokarmu

Status mleka Temperatura (°C)

od +19 do +25
(tzw. temp. pokojowa)

od +25 do +37

Mleko swieze +

od +4 do +15
(transport w chtodziarce
transportowej)
Mieko 20
zamrozone
Mieko od +25 do +37
rozmrozone +4

Mieko swieze ze
wzmachniaczem

Mleko rozmrozone

Zze wzmachiaczem
Zrédio: Fundacja Bank Mieka Kobiecego, 2014

od +25 do +37

od +25 do +37

Rekomendowany czas
przechowywania

optymalnie do 4 h
maksymalnie do 6-8 h

jak najkrécej, maks. do 4 h

do 96 h

jak najkrdcej, maks. do 24 h

optymalnie 3-6 miesiecy

jak najkrocej, maks. do 4 h

do24h

(od catkowitego rozmrozenia)

jak najkrécej, zgodnie z zaleceniami
producenta

jak najkrocej, zgodnie z zaleceniami
producenta

W przypadku wystapienia problemow z karmieniem piersig
zapraszamy do naszej Poradni Laktacyjnej

Konsultacje i Rejestracja: poniedziatek-piatek w godz. 9%-12%
pod numerem tel: 0 607 157 159

Na konsultacje zapraszamy z dzieckiem i prosimy przynies¢:
* Ksigzeczke zdrowia dziecka
* Dwie pieluszki tetrowe

Konsultacje ptatne 80 z
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Regionalny Bank Mleka Kobiecego
w Szpitalu Specjalistycznym
im. Swietej Rodziny

=

-
@ e MIASTO

z STOtECZNE
BANK MLEKA WARSZAWA

SZPITAL SPECJALISTYCZNY

IM. SWIETEJ RODZINY SPZ0Z RS IE L LT

Droga Mamo!

Sama wiesz, ze mleko kobiece jest dla noworodka najlepszym pokarmem.

Dla najbardziej potrzebujacych pacjentéw — wczesniakow z bardzo matg i ekstremalnie matg
masa ciata i noworodkéw chorych — mleko kobiece ma warto$¢ cennego leku.

Niestety nie kazda mama jest w stanie zapewni¢ mleko swojemu dziecku (np. po przedwcze-
snym porodzie, przezywajace silny stres uniemozliwiajacy wytwarzanie mleka w odpowied-
niej ilosci).

Misjg Banku Mleka Kobiecego jest pomoc dzieciom tych matek poprzez zapewnienie im
mleka pochodzacego od zdrowych dawczyn. Bank Mleka umozliwia kobietom bezpieczne
dzielenie sie pokarmem kobiecym na potrzeby noworodkéw. Bank Mleka w szpitalu przy
ul. Madalinskiego jest wyposazony w najnowszy sprzet do utrwalania i badania pokarmu
kobiecego, zapewniajacy jego bezpieczenstwo i jakos¢.

Oddajac mleko do Banku Mieka Kobiecego mozesz uratowac zycie dzieciom chorym, przed-
wczesnie urodzonym. Zachecamy do wspotpracy zdrowe mamy, karmigce swoje dziecko na-
turalnie do podzielenia sie honorowo swoim pokarmem z innymi potrzebujacymi Maluszkami.
Promujemy w sposob szczegélny karmienie piersiq dgzac do rozwoju prawidtowej laktacii
u matek, takze u matek biorcow z Banku Mleka i docelowo przejcie noworodkéw na zywie-
nie pokarmem wtasnej matki. Stanowi to o kompleksowej i nowoczesnej opiece nad matkg
i noworodkiem.

Aby zosta¢ dawczynig trzeba skontaktowac sig z pracownikiem Banku Mieka w celu wstepnej kwalifikacji oraz ustalenia terminu
spotkania (na ktérym zostang sprawdzone wyniki badan z cigzy, ewentualnie pobrane dodatkowe badania, zebrany zostanie wywiad
dotyczacy zdrowia dawczyni, przyjmowanych lekéw itp.).

Zapraszamy do honorowego oddawania mieka na rzecz naszego Banku te Mamy, ktére beda mogty odda¢ min. 5 butelek (kazda po

130 ml) w ciagu 2 tygodni od momentu rozpoczecia wspotpracy oraz zadeklarujg diugoterminowe zaangazowanie (oddanie przynaj-
mniej 25 butelek mleka w trakcie wspétpracy).

KONTAKT:
bankmleka@szpitalmadalinskiego.pl
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PROGRAM EDUKACYJNY

Serdecznie zapraszamy rodzicdw oraz opiekunéw noworodkéw
i niemowlat na 30 min. bezptatne spotkania w holu gtéwnym

PONIEDZIALEK 12.00

KARMIENIE PIERSIA

zalety karmienia, techniki karmienia, najczestsze problemy zwigzane
z karmieniem

WTOREK 12.00
PIELEGNACJA NOWORODKA | NIEMOWLECIA
warsztaty z kapieli dziecka

SRODA 12.00

POSTEPOWANIE Z DZIECKIEM

warsztaty fizjoterapeutyczne z prawidtowego noszenia, ubierania,
karmienia i zabiegéw pielegnacii

CZWARTEK
12.00 PRAWIDLOWY PRZEBIEG POLOGU
wczesne objawy powiktan, higiena w potogu

13.30 PRZYGOTOWANIE DO PORODU CC

PIATEK 12.30

PORADNICTWO DIETETYCZNE

odzywianie w cukrzycy cigzowej, odzywianie podczas
karmienia piersig

RAZ W MIESIACU 17.00
WARSZTATY Z UDZIELANIA PIERWSZEJ POMOCY
w stanach nagtych u dzieci i kobiet w cigzy

*Aktualny program sprawdz zawsze na stronie
www.szpitalmadalinskiego.pl
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@ Odpowiedni dla niemowlat, dzieci i dorostych

© Mozna rozpuscié w niewielkiej ilosci wody lub mleka

@ Dawkowanie: dzieci — 1 saszetka dziennie, dorosli — 2-4 saszetki dziennie
© Opakowanie zawiera 10 saszetek
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DHA+witamina D3

g © L0 A PODAJTWOJEMU DZIECKU
@blk |—D)l | COS WIECEJ NIZ WITAMINE D

Zgodnie z zaleceniami Ekspertéw niemowleta, poza witami
powinny otrzymywac kwas DHA codziennie juz od pierwszych

Zrédtem kwasu DHA w przypadku niemowlat karmionych piersig powinno by¢ mleko matki. Matka powinna
suplementowad min. 200 mg DHA dziennie, a w przypadku niskiego spozycia ryb 400 - 600 mg'.

150 mg kwasu DHA 10 pg (400 j.m.) witaminy D,

z mikroalg Schizochytrium sp
e g Wspomaga prawidtowy wzrost
Przyczynia sie do prawidtowego H i rozwéj kosci oraz prawidtowe
funkcjonowania mézgu oraz wspomaga funkcjonowanie uktadu
rozwéj wzroku u niemowlat do 12. m. z. odpornosciowego

CO WYROZNIA

Kwas DHA pozyskiwany z najczystszego zrédta z mikroalg Schizochytrium sp.
Gwarantuje to wysokie bezpieczenstwo suplementadji, ktére jest
szczegolnie istotne dla matek karmigcych, niemowlat i matych dzieci.

Skfadniki zawieszone w oliwie z oliwek, dzieki czemu sa tatwo
przyswajalne, a do organizmu dostarczane sg kwasy ttuszczowe
korzystne dla zdrowia.

Bobik DHA to produkt wysokiej jakosci, wytwarzany zgodnie
ze standardami farmaceutycznymi (Dobra Praktyka Wytwarzania).

'Suplementacja DHA w krytycznych okresach zycia - jak w praktyce realizowac¢ polskie i miedzynarodowe zalecenia, Standardy
medyczne Pediatria 2013, T10; 521-526

BOB/KAKR/2017/01

www.witaminybobik.com.pl
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PRODUKTY MARKI
Bepanthen

Z MYSLA O POTRZEBACH SKORY DZIECI

REKOMENDOWANY

0-12..CE2

DLA NIEMOWLAT | NOWORODKOW

EXTRA OCHRONA

Stworzone z myslg o pielegnacji skéry dziecka
w wieku 0-12 miesiecy Zycia

Bepanthen Baby EXTRA i

adé Ochranna
tmmm 5

@l:m Pmtg“w (ENTZ
M NOWOSE

REGENERACJA: Prowitamina B5 wraz
z witaming B3 wspiera procesy
regeneracyjne

BARIERA OCHRONNA: Lanolina, oliwa
z oliwek i lipidy fizjologiczne nawilzaja

i tworza na skérze oddychajaca bariere
ochronna

Innowacyjna formuta: dziatanie
antyenzymatyczne

Wzbogacona formuta przeciw tarciu
zapewniajaca extra ochrone

REKOMENDOWANY

0-36 ...

36

OCHRONA | REGENERACJA

Wsparcie naturalnych proceséw regeneracji
przeciw odparzeniom

EJI'BeF)ar'the'.‘o Baby i*-‘aéci Ochronna
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REGENERAC]JA: Prowitamina B5
wspiera procesy regeneracyjne

BARIERA OCHRONNA: Lanolina tworzy
na skérze oddychajaca bariere ochronna

Wsparcie regeneracji podraznionych
brodawek sutkowych w czasie karmienia
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