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Gewichtsverlauf und Gedeihen beim gestillten Kind
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Gewichtsverlauf und Gedeihen beim gestillten Kind:

+ Die WHO-Wachstumskurven als Leitfaden flr die Gewichtsentwicklung
Dr. Elisabeth D'Costa

» So funktioniert die Milchbildung - Gabriele Nindl

+ Bonding — ein Baustein fiir das Gedeihen - Dr. Ingrid Zittera

+ Checkliste fur einen guten Stillbeginn — Kerstin Hanauer

« Late Preterm Babys und deren Gewichtsverlauf - Dr. Daniela Karall

« Zufittern: Wann? Was? Wie? - Isolde Seiringer
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Die WHO-Wachstumskurven als Leitfaden fiir die
Gewichtsentwicklung

Dr. Elisabeth D*Costa
Oberarztin Univ. Klinik fir Gynakologie und Geburtshilfe Innsbruck

Fotos: EISL, K. Konig, G. Kussmann, A. Hemmelmayr, VSLO, K. Grabherr
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Gutes Stillmanagement bringt

* Mekonium-Ausscheidung innerhalb 8 Stunden pp
(spatestens innerhalb 24 Std.)

* Ab Tag 3: mindestens 3 Darmentleerungen taglich
Mekonium — Ubergangsstuhl — MM-Stuhl

« Gilt fur die ersten 4 - 6 Wochen

« Nach dem Milcheinschuss (ca. ab dem 4.Tag) 5- 6 oder mehr
nasse Windeln in 24 Stunden

Fotos: Breastfeeding Atlas

ILCA Clinical Guidelines 2014
Walker, M.: Breastfeeding Management for the Clinician - Using the Evidence, 2014, 5,214

Gedeihen des Neugeborenen | EST
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Naturliche postpartale Gewichtsabnahme:

* 5—7 % des Korpergewichtes, bei 7 %: Stillmanagement

* 10 % Gewichtsabnahme: Grenze zum Zufiittern

»  Geglickter Stillbeginn: Geburtsgewicht spatestens mit 10 Tagen
Ideale Gewichtszunahme beim gestillten Kind:

¢ 0—2 Monate: von 170g — 330 g und mehr pro Woche

* 2 -4 Monate: 110g — 330g und mehr pro Woche

« ansonsten Stillmanagement kontrollieren !!!

Gewicht verdoppelt mit ca. 4 Monaten

Ein nicht ausreichendes Gedeihen ist am Gewichtsverlauf
lange vor den klinischen Zeichen erkennbar!

ILCA Clinical Guidelines 2014
Walker, M.: Breastfeeding Management for the Clinician - Using the Evidence 2014, 5.214
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WHO Wachstumskurven ‘

Basis multizentrische Studie:
* Querschnittsstudie mit 8000 Kindern
» Langsschnittstudie mit fast 900 Kindern

» Sechs verschiedene Lénder:
(Brasilien, Ghana, Indien, Norwegen, Oman, USA)

Voraussetzung fiir Teilnahme:
» Umfeld mit moglichst geringem Risiko fur
Unterern@hrung und Infektionskrankheiten

» gesundheitliche Vorgaben wie Nichtrauchen,
(fast) ausschlieRliches Stillen fiir sechs Monate,
Beikost angemessen einfiihren,
gute medizinische Betreuung der Kinder

http://www.who.int/childgrowth/en/ 15.10.2017
Garza etal, J. Nutr, 2007

WHO Wachstumskurven

WHO-Wachstumsstandards
beschreiben, wie Kinder wachsen
sollten

AusschlieBlich gestillte Kinder nehmen
in den ersten drei Monaten mehr zu als
mit Formula ernahrte Sauglinge und
danach weniger

Weltweit wachsen Kinder unter
glinstigen Bedingungen ohne
Unterschied!

http://www.who.int/childgrowth/en/ 15.10.2017
Garza etal, J. Nutr, 2007
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'WHO Multicentre Growth Reference Study (MGRS)
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Fallvorstellung

* Geburtsgewicht 45. Perzentile, Gewichtsabnahme von
8%, Entlassung Tag 3

» Tag 4 WA Hyperbilirubindmie und Phototherapie
« Tag 5 Entlassung, wunde Mamillen

« Tag 10 Gewichtskontrolle Kinderarzt, Wiedereinbestellt
zur Gewichtskontrolle nach 1 Woche

« 5 nasse Windeln am Tag, 8-12x Stillen, Schnuller
* 4 Wochen nach Geburt klinische Zeichen
« Stillberatung: BES empfohlen, dazu pumpen

Weight-for-age BOYS

Kontrolle Kinderarzt
Geburtsgewicht noch
nicht erreicht,
wdochentl.
Gewichtskontrollen

WA Phototherapie,
Wunde Mamillen
Novembe

Birth to 6 months (percentiles)

Gewichtsselbstmessungen,
Stillberatung, Empfehlung '
Brusterndhrungsset i

@3 World Health
.0 Organization

WHO Child Gronwth Standaret




Ein gut gedeihendes Kind ‘ n E S T
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* ist munter und aktiv

« reagiert auf seine Umgebung

« guter Haut- und Muskeltonus

» hat ausreichend Unterhautfettgewebe

* glanzende Augen

* 6-8 nasse Stoffwindeln innerhalb 24 Stunden nach dem
Milcheinschuss

« weichen, lockeren Stuhl (in den ersten vier bis sechs

Gutes Gedeihen ‘ ﬂ E S T

Netzwerk
Stillen Tirol

* Perzentilenparallel = altersgeman

« CAVE: Kreuzen nach unten, Suboptimale/kritische
Gewichtszunahme wird lange toleriert
— Kind hatte immer schon ,Hunger”
— Wenn eine Zufiitterung nétig ist, dann bevorzugt an der Brust mit Brusternéhrungsset
— Flasche erhéht Préaferenz fiir Flasche, verkirzt Stilldauer

« Khnicke in der Kurve
— Ursachen suchen

Wochen 3-4 x /24 Std.) - Nachverfolgen
» Achtung: Urinausscheidung allein ist kein verlassliches MaR
Gudrun von der Ohe, IBCLC [ | Nach Marta Guéth IBCLC, www.stil i de [ |

©NEST
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Take Home Message

» Graphische Darstellung mit durchgehender Linie und
grofer Zeitskala

» Verlauf beriicksichtigen
¢ Immer mit Stillberatung

* Nicht warten bis Gedeihstérung durch klinische Zeichen
manifest wird!

* WHO-Kurven fir Stillkinder

http://www.who.int/childgrowth/en/ 15.10.2017 m

Garzaetal. J. Nutr. 2007
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So funktioniert die Milchbildung

Gabriele Nindl, IBCLC

Direktorin Europaisches Institut fir Stillen und Laktation

} - B .

November 17 N
Fotos: EISL, K. Konig, G. Kussmann, A. Hemmelmayr, VSLO, K. Grabherr
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»Von der Knospe zur Bliite“
Von der Mammogenese zur Laktogenese
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Anatomie der Brust silon Tral

Grafik: Wi&déla'AG / The University of Western Australia: Anatomie der laktierenden Brust. Medela AG 2006, Baar/Schweiz

Anatomie der Brust n E S T
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+ Alveolen - Milchblaschen
« Laktozyten - Milchbildende Zellen
» Myoepithelialzellen — Kontraktion unter Oxytocineinfluss

[—

]

ittt
ites Sldebguages

Ramsey et al., 2005; Love&Barsky, 2004; Going&Moffat, 2004

Laktogenese n E S T
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¢ Laktogenese Stadium 1
— Beginn der Milchsynthese (ca. 16 Wo SS)
— spatere Schwangerschaft — Tag 2 - 3 pp
— prapartale Milch — Kolostrum

* Laktogenese Stadium 2
— Beginn mit initialer BDS - Tag 3 — Tag 8 pp
— Kolostrum — transitorische Milch

o Laktogenese Stadium 3
— Phase der Laktationserhaltung
- reife Muttermilch

Newgrabrict Breastfeeding - A Guide for the Medical Profession, 2016

Foto: T.Schrott
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Ein solides Geschift!

« Einrichtung

* Erprobung

» Geschéaftseroffnung

» Werbung

» Regale werden geleert
» Regale nachfiillen

L5
AL
A
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Hormonspiegel wahrend Schwangerschaft und Geburt

Hormone Levels
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« Kolostrumphase
« Progesteron sinkt iber 36 — 48 Stunden auf Normwert
« Rascher Abfall des HPL-Spiegels (HWZ-15 Min.) - Freie Prolaktinrezeptoren

« Haufiges Saugen in der friihen Laktation stimuliert die Bildung und

Besetzung der Prolaktinrezeptoren (DeCarvalho)
November 17

Grafik: Hormonspiegel wahrend der Schwangerschaft und Laktation. Nach Riordan, J. (2010:88).
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Laktogenese Stadium 1

Die Stillfrequenz ist nicht entscheidend fiir das
Einsetzen der Laktation, aber entscheidend fiir die
Milchmenge!

Jan Riordan, ,Breastfeeding and Human Lactation",
Jones bloy@unhtst 2016
Th. Hale, P. Hartmann, Textbook of Human Lactation, 2007

Foto: K. Frischknecht




Die Trainingstage nach der Geburt

* Milchbildung - ,,tight junctions*
» Prolaktinspitzen — Rezeptorbesetzung
» Deutliche Steigerung der Milchmenge

Anlegen - Anlegen — Anlegen — Anlegen — Anlegen —
Anlegen — Anlegen

nctions” offen (Schwangerschaft,
. Involution)

Zellen,Na,
Plasma-
proteine(?)
slgA andere
Proteine(?)
Nat Kt CIt,
H20,Glukose

Lipide

Laktose,
Mulihpro!eine 1
Ca<* PO4,
Citrat

“tig jons" gesch
ALVEOLARZELLE hahta\:ggl\ons geschlossen

MILCHSYNTHESE U. SEKRETIONSWEGE NACH NEVILLE:
| Exozytose

Il Lipidsynthese u. -sekretion

11l Direkter Membrantransport

IV Transzytose (Pino-, Exozytose)

V Parazelluldrer Transportweg

Grafik: Dr. B, Hub-Siegl der Lakfation®, 2003

Autokrine Steuerung der Lakation
Feed back Inhibitor of Lactation - FIL

Autokrine Steuerung der Lakation

Entleeren und Fillen
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Bcpects,

Folie: I. Zittera November 17 Folie: |. Zittera November 17
Laktogenese Stadium 3
Jan Riordan, ,Breastfeeding and Human Lactation", Jones and Bartlett, 2016 n E S T . . n E S T
Th. Hale, P. Hartmann, Textbook of Human Lactation, 2007 Mllchmenge und Gewicht
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» Aufrechterhaltung der Laktation
* Abca. Tag 9 — Abstillphase
» System von ,Angebot und Nachfrage*

+ Die Milchmenge wird in den ersten 2 - 4 Wochen
determiniert

Foto: www.karlgrabherr.at
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Der Gewichtsverlauf und das Gedeihen des gestillten Kindes
werden essentiell von einem guten Stillbeginn beeinflusst!

November 17
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Bonding — ein Baustein fiir das Gedeihen
Dr. Ingrid Zittera
Facharztin fir Gynakologie und Geburtshilfe, IBCLC
Sprecherin BFHI-Osterreich

November 17
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Bonding

Bonding Attachment

Gefiihlsverbindung, die Eltern Gefiihlsverbindung des Baby
zu ihrem Kind entwickeln mit seinen Eltern

o1 q E— = . o Erwachs-
- - .

November 17
Fotos: EISL, Frischknecht, BFHI D
Bonding - Bindun NEST _ NeST
ond g du d ~ Nerzwark 0xytoc|n Netzwerk
tillen Tirol Stillen Tirol
» Wichtige Voraussetzung fur Sicherheit und gesundes Gedeihen des
Kindes - - ) ) ) ] Psychosozial Neurophysiologie
» Mutter-Kind-Beziehung ersten intensive Beziehung — hat EinfluR auf . ) .
alle weiteren Beziehungen im Leben « starkt soziales Verhalten « Senkt Aktivitdt HPA-Achse
« “friihe sensitive Periode” in ersten Stunden nach der Geburt + fordert Mutter/Kind-Bindung  « Senkt Aktivitat Sympaticus
» sensorische Stimulation Mutter/Kind resultiert langfristig in ° r?gt Paarbindung an * Aktiviert Akt|y|tat
aufrechterhaltender Forderung sozialer Interaktion Mutter/Kind + fordert Vertrauen Parasympaticus
«  fordert Empathie + Verdauung/Stoffwechsel
optimiert

A/
. . — o . Erwachs-
— —

« Eiversucht, Harm (,the dark
side®) * Immunsystem moduliert

*  Wundheilung geférdert
« analgetisch

« anxiolytisch - sedierend

R J s
Kathecholamine/Oxytocin ~ teamrk Katecholamine/Oxytocin e oo

Kampf/Flucht-Reaktion Ruhe/Entspannungs-Reaktion

* Atemfrequenz * Atemfrequenz

* Puls,RR * Puls,RR

+ Blutzucker + Blutzucker

¢ Durchblutung *  Durchblutung
Skelettmuskulatur Skelettmuskulatur

» Darmfunktion, Verdauung + Darmfunktion, Verdauung

+ Schmerzschwelle + Schmerzschwelle

* Immunsystem * Immunsystem

»  Wundheilung » Wundheilung

2005; 51(1):57-80
erstin Unvas Moberg The Oxytacin Factor: Tapping the Hormone of Calm, Love, and Healin
NETEmisEebere e O Pene tove e

Kampf/Flucht-Reaktion Ruhe/Entspannungs-Reaktion

Foto:htp/ephedrinewheretobuy com/what s <phectine

1, Onyt Ftress, well-b

2005;51(1):57-80
November 17
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Neugeborene postpartum

+ 9 Stadien Verhalten Neugeborene in Haut-zu-Haut-Kontakt

Schreien By  Entspannung [ Erwachen

Aktivitat Kriechen

Eingewshnen

1) ki
\{egulation. Acta Paediatrica. Volume 100, Issue 1, pages 79-85, January.

NEST
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Adaptation Neugeborene

02- Thermo- Stoff-
Sattigung Regulation wechsel

Physiologische Adaptationsprozesse postpartum erfolgen besser im
groRflachigem Haut-zu-Hautkontakt

November 17
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Effekte SSC/friihes Saugen

« Saugreflex Neugeborene besonders
ausgepragt

« Steigerung der ,Saugkompetenz“ des
Neugeborenen unases

+ dosisabhéngige Steigerung - =
Ausschi]ttun% Oxytocin/Prolaktin bei :‘
Mutter (Hautkontakt, -
Handbewegungen, Bewegungen des
Neugeborenen und Saugen)

« weniger Energieverlust durch £ e O
Otpimierun ‘ -
Temperaturkontrolle/Stoffwechsel, i =
Vermeidung von Schreien -

= e

« signifikant hhere Milchmengen =

« geringere Gewichtsabnahme ﬂ] E EJ E g

« signifikant hohere Stillraten

NEST
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Stabilere Physiologie Neugeborenes

* Thermoregulation

* Metabolismus

* Herzkreislaufsystem
* Atmung

* Weniger Weinen

MeRbare Effekte SSC

Hohere Stillraten und Stilldauer

* Weniger schmerzhafte initiale Brustdriisenschwellung
* Hohere Stillrate 1-4 Mo
* Lingere Stilldauer (42 d)

R Besser Mutter-Kind-Interaktion (noch nac Monaten
Lhukralen\.‘ ‘Birth. ":‘ h’“"WM ko Moore et al. (2012) Early skir . The Cochrane Library. Issue 5.
Nsrivastavacet al7, Indian J Public Health. 2014 Jan- mother-infant later. Birth. 2009 Jun;; E
WSR3
BFHI - Schritt 4 p— Leitlinien
Stillen Tirol Netzwerk
Stillen Tirol
PEDIATRICS AWMF online }
,Miittern erméglichen, T Das Portal der wisseruschatlichen Medizin
unmittelbar ab Geburt + Healthy infants should be + ungestdrtes Zusammensein

ununterbrochenen
Hautkontakt mit ihrem
Baby zu haben,
mindestens 1 Stunde lang
oder bis das Baby das
erste mal gestillt wurde.”

November 17

placed and remain in direct von Mutter und Kind und
skin-to-skin contact with erstes Anlegen bereits im
their mothers immediately KreiRsaal
after delivery until the first
feeding is accomplished
« Except under unusual
circumstances, the newborn
infant should remain with
the mother throughout the
recovery period

AWMF-Leitinie 2012 Betreuung von gesunden reifen Neugeborenen
in der Geburtskini Reg. Nr.024/005

http:/ s awm.org/uploads/tx_szleitinien/024-

005152k Betreuung_von_gesunden_reifen_Neugeborenen 2012-
10,00

AP Breastfeeding and the Use of Human Milk. Pediatrics March
2012, VOLUME 129 /1s5UE 3
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Realitit in Osterreich

* 80% Hautkontakt
* 17% kein Hautkontakt

034%

024%
014%
008% 008% 004%
B B o O oux oox

5-15 15-3045-60 <5 90- 60-90 120- >180 Ganze
Min. Min.  Min.  Min. 120  Min. 180 Min. Zeit
Min. Min.

Esberger, Sayglingsernahrung Heute 2006, BMGF http://www.bmgfigv.at
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Effekte Sectio

« signifikant spater Hautkontakt, Halten und Stillbeginn
« signifikant weniger Milchtransfer zum Neugeborenen
« siginfikant spater Wiedererreichen Geburtsgewicht

Profil MM-Transfer

160 40%

@ 140 40%

2120

T 100 0% %

B ) 20%

5 0 —+Vaginalgeburt

}73 H °

2 40 Sectio

g 20 0% -

E o Tag 6
TagTag Tag Tag Tag Tag M Vaginalgeburt & Sectio

12 3 4 5 6

Rowe-Murray et al, 2002, Cesarean Section is a persistent barrier to early iitiation of breastfeeding, Birth, 29,2; 124-131
November 17
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Bonding....

S hilft Babys wachsen!

http:, ich.org, 'fachinfort htm!
November 17 November 17
n E S T Informationen liber das Stillen in n E S T
der Schwangerschaft Notwerk
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Checkliste fiir einen guten Stillbeginn

Hebamme in freier Praxis und IBCLC

November 17 Fotos: EISL, K. Konig, G. Kussmann, A. Hemmelmayr, VSLO, K. Grabherr

Stillen Tiral

Was sollten werdende Eltern wissen, um gut tber das Stillen informiert

zu sein ?

« Bedeutung des Stillens fiir Mutter und Kind und den
Bindungsaufbau

» Bedeutung des Bondings und des Rooming-In

» Das Stillmanagement in den ersten Tagen und richtiges Anlegen

Und dazu: Realistische Erwartungen an das Leben mit einem
Neugeborenen!

November 17




Checkliste fiir einen guten Stillbeginn

Zusammenstellung: Christa Herzog und Gabriele Nind!

 Wichtigkeit des
Kolostrums

“W*\1\‘\1NJN:MJ\MWWWiWnen

Stillverhalten in den
ersten Tagen

_ Entwicklung des
, Stillens

N 7
Folie: Gabriele Nindl

NEST
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Hautkontakt ,,skin-to-skin“ im Wochenbett

» Rebonding in den ersten Tagen nach der Geburt
* 24-Stunden-Rooming-In unterstiitzen
 Intuitives Stillen erklaren und férdern

NovembeFotos: EISL

Haufiges Stillen von Anfang an

Uneingeschranktes Stillen 8 — 12 mal in 24 Stunden
ermoglichen (ILCA Leitlinien Standard 4)

0-24 Stunden nach der Geburt

T I -
Bondiqg Stillen
Erstes Stillen Gabe von Kolostrum
Héufiges Stillen
Ruhephase

4 -5-6 Stunden

AR Moo

Korrektes Anlegen — Intuitives Stillen

Friihzeitige Begleitung beim Anlegen sowie Zeit zur Beobachtung
mehrerer Stillmahlzeiten sind giinstig und kdnnen entscheidend dazu
beitragen, Stillprobleme gar nicht erst entstehen zu lassen.

November 17 Fotos: EISL

Kolostrummassage / Kolostrumgabe ﬂ_EST

» Information Uber die Wichtigkeit des Kolostrums bereits in der
Schwangerschaft

« ,Das Medikament" fir Friihgeborene, SGA-Kindern, bei GDM, bei
saugschwachen und miden Kindern

» Unterstiitzt den weiteren Stillverlauf, auch wenn Mutter und Kind
getrennt sind

| ]
« Kolostrumgabe bei Nichtstillenden Die Erste.
http://www.kolostrumkarte.de/ Fiir Alle.

Kollctrm

November 17

Brustkompression beim Stillen

» Erhdhung des Milchflusses

« Erhéhung der Milchmenge, die das Baby erhalt
« Erhohung des Fettgehaltes

* Wechsel zwischen Kompression und Entlastung

Foto: Wilson-Clay B., Hoover K..: The Breastfeeding Atlas, 2005

Ridiecitsete Hpdl
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Brustmassagen

In den ersten Tagen:

« Stimulation der Oxytocin-Ausschiittung

« Erhéhung der Milchmenge — vor allem in den ersten 3 Tagen
« Erhdhung des Fettgehaltes der MM

« Lockerung des Brustgewebes

Bei initialer Brustdriisenschwellung

« Linderung der Schwellung
« Forderung des Abflusses der Lymphflussigkeit

November 17

Checkliste fiir einen guten Stillbeginn N E S T
Beobachten-Reflektieren-Informieren

Netzwerk
Stillen Tirol

» Anleitung und Beratung der Mutter beim Stillen ist die Hauptaufgabe
aller Fachgruppen

» Selbstwertgefiihl der Mutter in der Versorgung des Kindes starken

» Durchfiihrung von Erst-und Entlassungsgesprachen im stationaren
Wochenbett

» Losungsansatze und Beratungsstrategien bei zu viel / zu wenig
Muttermilch

» Beratungsmdglichkeiten nach Entlassung z.B. Stillambulanz

» Sicherstellung des Versorgungsnetzes durch den Padiater, die
Hebamme und die Stillberaterin

« Auf Stillgruppen verweisen

Wissen liberpriifen und aktualisieren!

NEST
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Late Preterm Babys und deren Gewichtsverlauf

Daniela Karall, MD, IBCLC
Angeborene Stoffwechselstérungen, Klinik fur Padiatrie |

-
S P

sl

NoveFetoiB. Kammerer, K. Konig

Das spate Frithgeborene — Das ,,fast“ Friihgeborene
Late Preterm — Nearly Preterm

Walker, M.: ing Management for the Clinician - Using the Evidence, 2014

Late Preterm:  Geburt zwischen 34 % und 36 ¢, Wochen
Nearly Preterm: Gestationsalter 37+ Wochen

Merkmale:

» Unreife des Gehirns

* Unreifes Schlaf- und Wachverhalten

» Erschwerte Koordination von Schlucken und Atmen
» Niederer Muskeltonus

» Erhohte Reaktion auf Stressfaktoren

November 17 Folie: Gabriele Nindl, IBCLC

NEST

Early Preterm Babys und deren

S Gewichtsverlauf
Stillen Tirol
012 - 160:491-498 issi ‘] fiir Kinder-
DOI 10:1007/500112-011-2618-9 und (OGK) -
Speinger-Verlag 2012 und der i fir Kinder-

und Jugendheilkunde (OGKJ)
Redaktion

i st Ernahrung Frithgeborener
nach der Entlassung

Konsensuspapier der Osterreichischen Gesellschaft
fiir Kinder- und Jugendheilkunde (0GKJ) gemeinsam
mit der Arbeitsgruppe Neonatologie und
Padiatrische Intensivmedizin der Osterreichischen
Gesellschaft fiir Kinder- und Jugendheilkunde

November 17
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Early Preterm Babys und deren
Gewichtsverlauf

Optimales Gedeihen und Aufholwachs-
tum bis zum Geburtstermin sind hier-
bei primire Ziele und spielen auch fiir
das weitere Wachstum nach der Kran-
kenhausentlassung eine wesentliche Rol-
le, besonders auch im Hinblick auf die Ge-
hirnentwicklung. Auch wenn noch nicht
in allen Bereichen detaillierter Konsens
herrscht, ist es klares Ziel fiir das erste Le-
bensjahr, dass ein Frithgeborenes unter
Beriicksichtigung seines Gestationsalters
so wachsen sollte, wie ein Kind intrauterin
bzw. ein reifes Neugeborenes [10].

November 17
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n E S T Late Preterm Babys und deren
Notewsrk Gewichtsverlauf

Stillen Tirol

Bei den sog. spiten Friihgeborenen (,late
preterms® — Geburt in Gestationswochen
34+0-36+6) ist zwar der Krankenhaus-
aufenthalt kiirzer, jedoch haben auch diese
Patienten ein erhéhtes Risiko einer ernith-
rungsbedingten postnatalen Wachstums-
verzigerung.

... und erhohtes Risiko fur Zufutterung und vorzeitiges Abstillen!

November 17

n E S T Early Preterm Babys und deren
Notewsrk Gewichtsverlauf

Stillen Tirol

g

m.gh.wm,
g

November 17

Das spate Frithgeborene — Das ,,fast“ Friihgeborene
Late Preterm — Nearly Preterm

Walker, M.: for the Clinician - Using the Evidence, 2014

Late Preterm: Geburt zwischen 34 % und 36 % Wochen
Nearly Preterm:  Gestationsalter 37+ Wochen

Probleme:

+ Unreife des Gehirns

+ Unreifes Schlaf- und Wachverhalten

« Erschwerte Koordination von Schlucken und Atmen
+ Niederer Muskeltonus

+ Erhohte Reaktion auf Stressfaktoren

Herausfordernder Stillbeginn!

1.Tag: Baby meist noch aktiver und wacher
Ab Tag 2: haufig mide, schwer zu aktivieren

November 17 Folie: Gabriele Nindl, IBCLC

Das spate Frihgeborene — Das ,fast” Friihgeborene
Late Preterm — Nearly Preterm

Problemen vorbeugen und den ersten Tag niitzen!
Héufiges Stillen / Muttermilchgabe von Geburt an
(Gewinnung Muttermilch per Hand)

Stillen oder Muttermilchgabe in den ersten 24 Stunden pp:

[ Y TR SO S 7 9 CLp— 15 18 21

24

Folie: Gabriele Nindl

Bilder:
M. Woods
T. JuppesSchbitz 17

Das spate Frithgeborene — Das ,fast“ Friihgeborene
Late Preterm — Nearly Preterm

Weitere Hilfen:

« Schnelles Reagieren auf Stillzeichen
« Brustkompression

« Pumpen ab Tag 2 / Powerpumping

« Hautkontakt

* Frihchen-/ Rickenhaltung

« Intuitives Stillen

F%IL%;Eba;?Ei‘?‘e Nindl, IBCLC

Foto: Katja Konig

n E S T Late Preterm Babys und deren
Natzwark Gewichtsverlauf

Stillen Tirol

« Stillmanagement beachten!!!

« Gewichtskontrolle anfangs taglich, dann nicht mehr
< KEIN Stillwiegen

» Gute Begleitung — besonders auch beim Ubergang nach
Hause ...

11



NEST

Netzwerk
Stillen Tirol

Zufiittern — Wann? Was? Wie?

Isolde Seiringer, IBCLC in freier Praxis

Foto: K. Frischknecht

NEST

Netzwark
Sillen Tirol

Wann zufiittern?

Prioritat:

Stillmanagement und Handgewinnung von Kolostrum

Grundsatzlicher Konsens aller Leitlinien, Empfehlungen und der
Fachliteratur:

Gesunde, reife, nicht dystrophe Neugeborene brauchen KEINE Gabe
von zusatzlicher Flussigkeit neben Kolostrum in den ersten 72 Stunden

WHO/UNICEF Initiative ,Babyfreundlich“ Stand Februar 2017

Osterreichisches Netzwerk gesundheitsférdernder Krankenh&user und
Gesundheitseinrichtungen ONGKG - Schritt 6 - ,Baby-Friendly Hospital Initiative*

Ernahrungskommission der DGKJ vom November 2013
Netzwerk gesund ins Leben — Netzwerk Junge Familie
American Academy of Pediatrics

NEST

Netzwerk
Stillen Tirol

Wann zufiittern?

Jegliche Zufiitterung nur auf medizinische Indikation — auf
Minimum beschréanken!

Jede Zufutterung hat Auswirkungen auf das Selbstvertrauen und
die Zuversicht der Mutter, ihr Baby selbst erndhren zu kénnen.

NEST

Fliissigkeitshaushalt in den ersten
Lebenstagen Sllon Tro

Postpartale Gewichtsabnahme

= #
physiologisch Dehydration
Durchschnittlicher Gewichtsverlust: 5-7%
Tolerabel: bis 10%

Cave: Hohe Flissigkeitsgabe kurz vor und wéahrend der Geburt (z.B. bei Sectio)
— Gewichtsabnahme des Babys schnell und hoch
— in diesem Fall empfohlen: Ausgangsgewicht nach 24 Stunden

Max. Gewichtsverlust nach 2,7 Tagen

Erreichen des Geburtsgewichts nach ca. 8,3 Tagen

Folie auszugsweise von Dr. Christof Weisser, SALK

NEST

Netzwerk
Stillen Tirol

Medizinische Griinde fiir das Zufiittern

+ Schwaches SGA, FG <32. SSW, <15009GG
« Hypoglykamierisiko, falls MM / FM nicht zur Verfligung steht
+ Gewichtsverlust >10% trotz Optimierung des Still- bzw. Pumpmanagements

« Stoffwechselstérungen (PKU / Galaktoséamie, Ahornsirupkrankheit,
Fettsdureoxidationsstérungen...)

« Schwaches Kind, Saugprobleme, orale Auffalligkeiten, rdumliche Trennung
von Mutter und Kind - im Idealfall steht MM oder FM zur Verfligung

« Korperlich sehr geschwéachte Mutter
» Bestimmte Medikamenteneinnahme / Sucht
« Bestimmte Infektionskrankheiten (HIV, Herpes, Varicellen, Masern...)

NEST

Netzwerk
Stillen Tirol

Was zufiittern?

1. Wahl - Abgepumpte Muttermilch
2. Wahl - Pasteurisierte Frauenmilch

3. Wahl - Kinstlich hergestellte Produkte — grofRes Angebot
Wenn Zufltterung: Pre-Nahrung, Pre-HA-Nahrung (in Diskussion)

keine Energiesupplemente
Aptamil Primergen, Hipp NE — 90 ml Flasche - Menge???

keinTee, keine Glukoselésung

12



NEST

Netzwerk

Durchschnittliche Trinkmenge Stllen Tiral
eines Neugeborenen

Alter des Neugeborenen Durchschnittliche Gesamt-

Trinkmenge
(nach Lawrence, 2016)

Wie zufiittern?

1. Wahl: Zufiittern an der Brust

« Stillen soll mdglichst nicht gestort werden
» Direkter Haut-Korper-Kontakt

» Pragung an der Brust — dem Original

+ Saugmuster wie beim Stillen

NEST

Netzwark
Sillen Tirol

Erste 24 Stunden 2-10ml « Kein Fremdkérper im Mund — keine Irritation
24 — 48 Stunden 5-15ml « Stimulation der Brust
48 — 72 Stunden 15-30ml . Iiorrektes Traini:\g dér Mundr'nuskulatur
» Ubertragung miitterlicher Keime
72 —96 Stunden 30-60 ml
November 17 November 17
Zufittern an der Brust n E S T Wie zufiittern? " E S T
Methoden et Sulen Tiro

Stillen Tiral

« Mit Feeder an der Brust
+ Mit Sonde
* Mit Brusterndhrungsset

Fotos: VSLO, K. Frischknecht, Breastfeeding Atlas
November 17

2. Wahl — wenn Brust nicht verfiigbar

* Becher
« Loffel
» Pipette, Spritze - Tropfeln

November 17
Fotos: VSLO,, Breastfeeding Atlas

NEST

Stillen Tirol

4. Impulsabend, 01. Marz 2018
FH fir Gesundheit, Horsaal 208, 17.00 Uhr
Innrain 98, 6020 Innsbruck.

http://www.netzwerkstillentirol.at/\WWas-ist-NEST/

Fotos: EISL, K. Konig, G. Kussmann, A. Hemmelmayr, VSLO, K. Grabherr
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Netzwerk
Stillen Tirol
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