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Die asymmetrische Anlegetechnik

1) Setzen Sie sich auf einen Stuhl mit Armlehnen, dabei
halten Sie das waagerecht auf einem Stillkissen liegende
Kind neben sich im Riickengriff, so dass es mit dem
Kopf auf der natlrlichen Hohe Ihrer Brustwarzen liegt.
Seine gesamte Vorderseite ist zu Ihrem Korper gedreht.
Mit Ihrer Hand stiitzen Sie seinen Kopf am Ubergang
vom Hinterkopf zum Nacken, dabei beriihren Ihre
Finger nicht die Wangen oder driicken auf den
Hinterkopf.

2) Halten Sie mit der anderen Hand die Brust und driicke n
sie parallel zum Mund etwas zusammen, so dass sie quer '
gut in den Mund des Babys passt. Ihr Zeigefinger ist A
dabei weit von dem Warzenhof entfernt, so dass das Kinn des Babys lhre Brust gut beriihren kann. lhr
Daumen liegt parallel zur Oberlippe naher an Threr Brustwarze. Das Kinn des Babys ist nicht eingez o-
gen, die Nase liegt in der Nahe Ihrer Brustwarze, nicht der Mund (Abbildung 1).

3) Durch etwas Druck mit dem Daumen richten Sie die
Brustwarze nun vom Mund des Babys weg, so dass sein
Mund gege ntiber der Brust (nicht der Brustwarze) liegt.
Beriihren Sie mit diesem Teil der Brust nun leicht seine
Lippen. Wenn es seinen Mund nicht von selbst 6ffnet,
streichen Sie mit der Brust (nicht der Brustwarze)
mehrmals leicht von oben nach unten Cber seine Lippen.

4) Offnet das Baby dann seinen Mund, bringen Sie seine
Unterlippe als Erstes weit ab von der Brustwarze an die
Brust heran, 6ffnen Sie mit Threr Brust seinen Mund
noch weiter und rollen ihm mit lhrem Daumen die Brust
auf die Zunge, so dass die Brustwarze als Letztes in den '

Mund schliipft (Abbildung 2). Ziehen Sie die Schultern des Babys sehr dicht an sich heran, der Kopf
wird dann folgen und der Mund schlieRt sich Cber der
Brust. Befindet sich Ihr Daumen nun im Mund des
Babys, ziehen Sie ihn einfach ein Stiick heraus , dabei
stilpt sich die Oberlippe noch etwas weiter heraus, was
aber kein Problem ist.

5) Der Mund des Babys ist nun sehr weit gedffnet. Die
Unterlippe ist zum Kinn ausgesttilpt und ist weiter von
der Brustwarze entfernt als die Oberlippe. Das Kinn des
Babys ist fest auf Ihre Brust gesetzt. Seine Nase bertihrt
Ihre Brust nur leicht oder (iberhaupt nicht, daher ist es
nicht notig, die Nase durch Druck auf die Brust
freizuhalten (Abbildung 3). Sie spiiren die Saugbe -
wegungen als leichtes, angenehmes Kitzeln oder Streicheln an Ihrer Brustwarze.

6) Haben Sie doch noch starke Schmerzen in den Brustwarzen, so ist dies nicht korrekt! Ldsen Sie dann
das Baby wieder von Ihrer Brust und beginnen Sie erneut mit dem Anlegen. Sie werden sehr schnell
spuren, ob das Baby richtig angelegt ist oder nicht. Nur bei wunden Brustwarzen kann es auch bei einem
gut angelegten Baby etwas schmerzen, sollte aber mit dieser Anlegetechnik deutlich besser auszuhalten
sein.

Weitere Informationen zu dieser Anlegetechnik finden Sie auf der Internet seite wwwi.stillkinder.de.
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