Seitlich im Sitzen

Sie sitzen, Rucken und Beine gut abgestutzt. Das Kind
liegt neben Ihnen auf einem Kissen, mit den Beinen nach
hinten, der Mund vor der Brustwarze, so dass sein Ge-
sicht der Brust zugewandt ist und es den Kopf nicht zu
drehen braucht.

wiegenhaltung

Auch hier sitzen Sie gut abgestitzt. Das Baby liegt
quer vor lhnen auf
lhrem Unterarm, so
dass sein Mund sich
vor der Brustwarze
befindet. Kissen sor-
gen dafir, dass die
OP-Wunde geschutzt
ist und das Kind auf
die richtige Hohe
kommt.

Schon nach kurzer Zeit

wird es beim Stillen keinen Unterschied mehr zwi-
schen Ihnen und einer Mutter, die ihr Kind spontan
geboren hat, geben. Alle allgemeinen Hinweise zum
Stillen gelten fur Sie ganz genau so:

®  wie lhr Baby die Brust am besten erfassen kann,
®  wie oft und wie lange es trinken mochte,

B wann es sinnvoll ist, mit Beikost zu beginnen,
B und so weiter.

Wir winschen Ihnen und lhrem Kind
eine schone Stillzeit.

Selbstverstindlich stillen

— das erleben Sie in den Stillcafés und bei den Stilltreffen der
Arbeitsgemeinschaft Freier Stillgruppen (AFS). Dort begegnen
Sie anderen stillenden Mittern und erhalten Unterstitzung bei
den neuen Erfahrungen im Umgang mit lhrem Kind.

AFS Geschaftsstelle
Bornheimer Str. 100, 53119 Bonn
Tel.: 0228 - 350 38 71, Fax: 0228 — 350 38 72

mail: geschaeftsstelle@afs-stillen.de
www.afs-stillen.de

Unsere von ehrenamtlichen AFS-Stillberaterinnen besetzte Hotline
erreichen Sie taglich unter:

Tel.: 0180 - 5 - STILLEN (7845536)

far 0,12 EUR pro Minute

Mit Hilfe Ihrer Spende

kénnen wir weiterhin Faltblatter wie dieses erstellen und druk-
ken. Die AFS ist ein ehrenamtlich arbeitender, gemeinnitziger
Verein zur Forderung des Stillens. Unterstltzen Sie unsere
umfangreiche Stillberatung und Informationsarbeit mit lhrer
Spende. Gerne erhalten Sie auf Wunsch eine Spenden-
bescheinigung.

Spendenkonto-Nr. 111 016 937 bei der
Sparkasse Weserbergland, BLZ 254 501 10.
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Ihre nachste AFS-Stillgruppe: [

Stillen nach
Kaiserschnitt

Nach einer
Kaiserschnitt-
geburt benoti-
gen Sie am
Anfang etwas
mehr Hilfestel-
lung beim
Anlegen.

Doch dann
kénnen Sie
genau wie

£ nach einer
Spontangeburt entsprechend der WHO-Empfeh-
lung 6 Monate ausschlieBlich stillen, das heif3t,
keine andere Nahrung oder FlUssigkeit auBBer
Muttermilch, und danach neben geeigneter Beikost
weiterstillen bis zum Ende des zweiten Lebensjahres
und daruber hinaus.

e
1 }w

f_r AFS

@) Arbeitsgemeinschaft Freier Stillgruppen

Bundesverband e.V.

-




Stillen nach Kaiserschnitt

Es wurde ein Kaiserschnitt

Maoglicherweise wussten Sie schon vorher, dass es
ein Kaiserschnitt werden wirde, oder Sie wurden un-
ter der Geburt davon Uberrascht.

Die Geflihle, die Sie jetzt erleben, kédnnen ganz unter-
schiedlich sein. Vielleicht sind Sie witend oder traurig
Uber den Verlust des normalen Geburtserlebnisses,
zugleich erleichtert, wenn alles gut gegangen ist.
Manchmal taucht ein Gefuhl der Fremdheit gegentiber
dem Kind auf, auch das ist normal. Der hautnahe Kon-
takt zwischen Ihnen und Ihrem Baby beim Stillen kann
Ilhnen helfen, mit dem Erlebten umzugehen und in die
Beziehung zu lhrem Kind hinein zu wachsen.

Rooming=In

Nach Kaiserschnitt ist
Rooming-In maoglich,
wenn Sie und das Baby
gesund sind. So kénnen
Sie und Ihr Kind sich bes-
ser kennen lernen; das
Stillen nach Bedarf ist
einfacher. Vielleicht kann
anfangs lhr Partner oder eine andere liebe Person bei
Ihnen bleiben und Sie beim Versorgen des Kindes und
beim Anlegen unterstitzen. Wenn Ihr Bett an der Wand
steht oder Sie ein seitliches Bettgitter haben, kann das
Kind auch neben Ihnen liegen, ohne dass Sie es halten
mussen.

Medikamente

Heute gibt es fur fast alle Erkrankungen stillver-
tragliche Medikamente, mit denen Sie weiter stillen
kdnnen. Sprechen Sie dartber mit |hrem Arzt / lhrer
Arztin, falls Sie Schmerzmittel, Antibiotika oder andere
Medikamente bendtigen.

Stillhormone

Bei jedem Stillen werden Hormone ausgeschittet, die
nicht nur in der Brust wirken. Durch das Hormon
Oxytocin zieht sich die Gebarmutter zusammen. Das
fordert die Ruckbildung und die Wundheilung. In den
ersten Tagen splren Sie vielleicht ein Ziehen, das hort
bald auf.

Das Hormon Prolaktin wirkt entspannend und hilft
lhnen dadurch, zur Ruhe zu kommen.

Milcheinschuss

Der Milcheinschuss ist hormonell bedingt und kommt
auf jeden Fall, in der Regel am 2. — 3. Tag nach der
Geburt, nach einem Kaiserschnitt manchmal etwas
spater. Haufiges Anlegen von Geburt an férdert die
Milchbildung und erleichtert den Milcheinschuss.

Das Anlegen

Am Anfang ist das Anlegen fir Sie etwas umstand-
lich, bis Sie sich wieder frei bewegen kénnen. Sie ha-
ben mehr Zeit und Ruhe zum Anlegen, wenn Sie lhr
Kind zu sich nehmen oder geben lassen, sobald es durch
Suchen und Schmatzen zeigt, dass es an die Brust
mochte. Lassen Sie sich beim Anlegen helfen, bis Sie
sich sicher fahlen.

Zeitpunkt des ersten Anlegens

Bei einer Rickenmarksnarkose spricht medizinisch
nichts dagegen, das Kind sofort anzulegen; am besten
sprechen Sie das mit
dem Klinikpersonal ab.
Nach einer Vollnarkose
kébnnen Sie das Baby
anlegen, sobald Sie wie-
der ausreichend wach

sind. Die geringen Reste an Narkosemittel beeintrachti-
gen lhr Kind nicht.

Bequeme Stillpositionen
Es gibt verschiedene Stillpositionen, in denen Sie auch
nach einem Kaiserschnitt bequem stillen kénnen, ohne

die Operationswunde zu belasten. Mit Kissen kdnnen
Sie die OP-Wunde zuséatzlich schitzen.

Seitliches Stillen im liegen

Legen Sie sich bequem auf die Seite. Stutzen Sie Ihren
Kopf auf volle Schulterhéhe mit Kissen ab, vielleicht auch
lhren Rucken. Legen Sie ein extra Kissen vor die OP-

Wunde. Die Beine
winkeln Sie leicht an.
Das Baby liegt mit Ih-
nen Bauch an Bauch,
mit dem Mund auf
Hohe der Brustwarze.

Riicklings stillen

Sie liegen auf dem Rucken, Kopf und Schultern mit
Kissen abgestitzt, Beine angestellt oder mit einem Kis-
sen unter den Knien. |hr Baby liegt quer auf Ihrem Bauch,
weit entfernt von der OP-Wunde, den Mund an der
Brustwarze.



