EXPERTINNEN ANTWORTEN

Tragen 1m Schnee — Piercing -
starker Milchspendereflex

Unsere Tochter ist 14 Monate alt und wir
planen einige Tage im Schnee. Was miissen
wir beachten, wenn wir sie tragen wollen?

Ich empfehle ganz klar, ihr Kind unter der
Jacke zu tragen. Dies verhindert eine un-
bemerkte Unterkiihlung. Es gibt eine gan-
ze Palette von Tragejacken fiir alle Bediirf-
nisse. Sportliche Funktionalitdt wie was-
serdichten Softshell findet man ebenso
wie elegante Modelle, Tragejacken erlau-
ben sowohl das Tragen vor dem Bauch als
auch auf dem Riicken und kénnen meist
auch als ganz normale Jacke genutzt wer-
den. In dem Alter ihrer Tochter wiirde ich
das Riickentragen empfehlen. So sieht sie
mehr von ihren Ausfliigen und sie haben
gerade bei rutschigem Wetter einen stabi-
leren Schwerpunkt und bessere Uber-
sicht, Es braucht zu Beginn etwas Ubung,
den Mantel so iber das Kind zu schwin-
gen, dass die Kopfoffnung tatséchlich
auch den Kopf trifft, doch das ist schnell
erlernt. Verwenden Sie am besten eine
Schlupfmiitze, die den gesamten Kopf
und Hals gleichzeitig abdeckt und vom
Kind nicht so schnell ausgezogen werden
kann. Die restliche Kleidung wiirde ich im
Schichtenprinzip aufbauen. Fiir lingere
Ausfliige oder grosse Kilte beliebt sind
ganze Anzlge aus Wollwalk, Oft ergibt
sich, wenn das Kind mit angezogenen Bei-
nen in der Trageposition sitzt, ein Spalt
zwischen Hose und Schuhe. Diesen kann
man gut mit Stulpen bedecken. Wenn ihr
Kind bereits lauft, kénnen Sie ihm norma-
le Winterschuhe anziehen. Andernfalls
sind Lammfellschuhe eine besonders ku-
schelige Alternative. Handschuhe sind in
vielen Fillen nicht nétig. Machen Sie sich
Gedanken, ob das Kind wahrend des Aus-
fluges einmal das warme Tragejacken-
Nest verlassen muss, sei es zum Stillen,
Wickeln oder Spielen. Dann ist eine weite-
re Aussenschicht, wie beispielsweise ein
Schneeanzug notig. Aktivitdten wie wan-
dern oder Schneeschuhlaufen sind mit
einem Tragling perfekt machbar, abraten
mdochte ich aber ganz eindringlich von
sportlichen Tétigkeiten wie Langlaufen,
Skifahren, Eislaufen oder Schlittenfahren.
Die Kréfte, die bei einem allfdlligen Sturz
bei mehr als Laufgeschwindigkeit auf das
an ihnen festgebundene Kind einwirken,
sind enorm. Viel Spass bei Threm Winter-
urlaub!

Denise Ruhland, Trageberaterin
Clau-Wi ®, CH

Kann ich mit einem Brustwarzenpiercing
stillen?

Ja, viele Miitter mit gepiercter Brustwarze
stillen véllig problemlos. Dennoch gibt es
einige Risiken, die Sie kennen sollten. We-
gen des Risikos einer Infektion sollten
Piercings nur von qualifizierten Fachleu-
ten unter sterilen Bedingungen gestochen
werden. Lassen Sie sich mindestens 12 bis
18 Monate vor einer geplanten Schwan-
gerschaft stechen, da der Stichkanal vor
der Schwangerschaft komplett verheilt
sein sollte, was bis zu einem Jahr dauern
kann. In der Schwangerschaft werden die
Brustwarzen grdsser und empfindlicher.
Tragen Sie daher einen grosseren, stabfor-
migen Schmuck, um Reizungen und
Druckstellen zu vermeiden, oder entfer-
nen Sie den Schmuck und fithren Sie ein-
mal téglich einen Dehnungsstab ein,
wenn Sie den Stichkanal offen halten
mochten. Zur Geburt und beim Stillen
sollten Sie den Schmuck herausnehmen,
damit Sie Ihr Baby besser anlegen kon-
nen. Zudem kénnte es sich sonst im Mund
verletzen oder Schmuckteile verschlu-
cken. Verwenden Sie stets nur frische Stil-
leinlagen und pflegen und reinigen Sie
Thre Brustwarzen und das Piercing regel-
massig nach Anleitung. Gepiercte Brust-
warzen konnen leichter wund werden,
daher ist es wichtig, Thr Baby sehr gut an-
zulegen, Falls Sie schmerzende Brustwar-
zen haben, nehmen Sie diese unbedingt
ernst. Wenden Sie sich frithzeitig an Thre
Hebamme oder eine Stillberaterin, um das
Anlegen zu verbessern. Allerdings gibt es
auch einige Miitter, die in der gepiercten
Brustwarze dauerhaft Schmerzen beim
Stillen haben. Aus dem Stichkanal kann
zudem zusitzliche Milch auslaufen, wo-
durch sich manche Babys vermehrt ver-
schlucken. Wurden durch das Piercen
Nerven verletzt, kann Thr Milchspendere-
flex gestort sein, so dass die Brust eventu-
ell nicht ausreichend entleert wird, was
zu Milchstau oder einer reduzierten
Milchmenge fiihren kann. Daher sollte die
Gewichtsentwicklung des Babys gut kont-
rolliert werden. Ist der Stichkanal noch
nicht vollstdndig verheilt, wird durch das
Stillen das Infektionsrisiko erhcht und
der Heilungsprozess verzogert. Suchen
Sie daher sofort Thren Arzt auf, falls Ihre
Brustwarzen Entz{indungszeichen zeigen.

Regine Gresens, Hebamime, Stillberaterin
IBCLC, www.stillkinder.de

Haben Sie Fragen rund ums Stillen?
Wir beantworten sie gerne! — redaktion@elternzeitschrift.org
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Mein Baby verschluckt sich beim Stillen im-
mer wieder stark und ich weiss nicht, was
ich tun soll. Er bdumt sich auf, weint, stdsst
sich von der Brust weg und ich habe Angst,
dass er irgendwann gar nicht mehr trinken
will. Habt Ihr einen Tipp fiir mich?

Deine Schilderung klingt nach einem
stark ausgepragten Milchspendereflex.
Kannst du kurz bevor das Verschlucken
auftritt, deinen Sohn deutlich schlucken
horen? Siehst du die Milch formlich her-
ausspritzen, wenn er sich abdockt und
protestiert? Ist das Phinomen besonders
ausgepragt, wenn die letzte Stillmahlzeit
ein wenig ladnger zurlick liegt und deine
Brust schon recht prall war? Falls du diese
Fragen mit «ja» beantwortet hast, kannst
du folgende Dinge versuchen: Bevor dein
Sohn trinkt, streichst du ein wenig Milch
von Hand aus oder lasst mit Hilfe von
Wiérme und einer liebevollen Massage et-
was Milch ablaufen. Wenn die Brust weni-
ger prall ist, ist der Effekt meist nicht
mehr so stark. Besonders wichtig ist dies,
wenn dein Sohn eine etwas ldngere Pause
zwischen den Stillmahlzeiten einlegt.
Oder lehne dich beim Stillen zurtick, wie
in einen Liegestuhl, so dass dein Schn
eher auf dir zu liegen kommt. Dieses so-
genannte «Berg-auf-Stillen» kann helfen:
die Milch muss gegen die Schwerkraft
fliessen und die Bauchlage hilft deinem
Sohn, den Milchfluss besser kontrollieren
zu konnen. Die meisten Babys lernen mit
der Zeit, mit einem starken Milchspende-
reflex umzugehen. Sie entwickeln ihre ei-
gene Technik: manche lassen die Milch
am unteren Mundwinkel wieder heraus-
fliessen, andere docken sich kurz ab, las-
sen den ersten Schwall abfliessen und
gehen dann wieder an die Brust. Mit et-
was Ubung werdet auch Ihr euer System
finden, das funktioniert. Oft gibt sich das
Problem auch nach den ersten Wochen,
wenn sich der Milchfluss und deine Milch-
produktion besser eingespielt haben

Anja Bier,
Still- und Laktationsberaterin IBCLC, DE
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