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EISL-Empfehlungen zu Zufitterungsmethoden

Seit einigen Jahren gibt es ein verstarktes
Bewusstsein dafiir, dass eine nétige Zufutterung fur
ein gestilltes Baby nach Mdglichkeit nicht Uber die
klassische Saugflasche verabreicht werden sollte.
Dies gilt insbesondere in den ersten Wochen, in
denen sich das Stillen noch nicht vollstandig etabliert
hat.

Bei einer notwendigen Zufiitterung wird daher
zunehmend auf sogenannte ,alternative Methoden®
zurlickgegriffen. Dies unterstiitzen und begrifRen wir

sehr und lehren die entsprechenden Methoden auch © A. Hemmelmayr
in unseren Seminaren.

Bei der Auswahl der passenden Zufitterungsmethode sollten mégliche Langzeitfolgen in Betracht
gezogen und Vor- und Nachteile sorgfaltig abgewogen werden.! Je langer die gewahlte Methode
eingesetzt wird und je invasiver sie in den Mundraum des Babys eingreift, umso hoher ist das Risiko,
dass sein Saugverhalten dadurch verandert und ein Wechsel zum Stillen an der Brust erschwert wird.?

Jede Situation sollte individuell bewertet werden, um gemeinsam mit der Familie die bestmdgliche
Zufutterungsmethode zu wéahlen.

In Anlehnung an das ABM-Protokoll® zum Thema schlagen wir dabei folgende Kriterien vor, die zu
bertcksichtigen sind:

Winsche der Eltern

Auswirkungen auf das Stillen

Voraussichtliche Dauer der alternativen Erndhrungsform (kurzfristig oder langfristig notwendig)
Annaherung an ein mdglichst physiologisches Trinkverhalten (Saugmuster, Dauer etc.)
Kosten und Verfugbarkeit

Handhabung und Reinigung

ogkrwhE

Verschiedene Moglichkeiten der Zufitterung
Zuflttern an der Brust

Das direkte Stillen an der Brust ist die beste Methode, um das korrekte Saugen zu tben, die Kiefer- und
Mundmuskulatur zu starken und die Milchbildung der Mutter zu sichern. Wenn dies nicht ausreichend
haufig oder effektiv genug mdéglich ist, kbnnen Hilfsmittel zum Einsatz kommen.

Sofern ein Stillhitchen verwendet wird, sollte besonderes Augenmerk auf die Mundstellung des Babys
und das effektive Erfassen der Brust gelegt werden.

Wenn eine Zufutterung notwendig ist, ist das Zufuttern an der Brust stets die Methode der ersten
Wahl.®# Das Kind erlebt den Erfolg seiner Bemiihungen direkt an der Brust, Kérper- und Hautkontakt
wirken sich positiv auf Mutter und Kind aus und unterstitzen den Aufbau der Stillbeziehung.
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Im Klinikalltag und fur kurzfristige Einsétze eignet sich zur direkten Zufitterung an der Brust eine
Magensonde mit Spritze. Eine weitere Méglichkeit stellt eine Spritze mit Fingerfeeding-Aufsatz dar.

Die Magensonde wird an der Brust angeklebt und das Kind nimmt beim Anlegen Brust und Sonde
zugleich in den Mund. Beim Einsatz des Fingerfeeders wird das Kind zunachst ohne Hilfsmittel an der
Brust angelegt und der Feeder anschlieRend vorsichtig in den Mundwinkel des Kindes eingefiihrt.

Bei groReren Zufltterungsmengen ist das Brusternahrungsset (BES) kurz- und vor allem langfristig
geeignet, um das Weiterstillen zu unterstiitzen. Eine bebilderte Anleitung (Handout aus Laktation und
Stillen 3/2014) zur Anwendung und Handhabung finden Sie kostenlos zum Download — hier.

Becher- und Loéffelfutterung

Die Becher- und Loffelfutterung stellen ebenfalls zwei wenig invasive Zufiitterungsmethoden dar. Das
Kind wird dazu aufrecht auf dem Schol3 des Erwachsenen gehalten und achtsam und geduldig im
Tempo des Babys gefiittert.

Diese Methoden eignen sich vor allem fir die Verabreichung von kleinen Mengen und einen
kurzfristigen Einsatz. Dabei ist zu beachten, dass das Saugbedirfnis des Babys mit diesen Methoden
nicht befriedigt werden kann.

Fingerfeeding

Hin und wieder beobachten wir, dass an einigen Kliniken und Einrichtungen bevorzugt das sogenannte
.Fingerfeeding® eingesetzt wird, um die Flasche zu vermeiden.

Aufgrund der hohen Invasivitat wird empfohlen, den
Einsatz des Fingerfeedings sehr sorgfaltig
abzuwagen.t 35

Der im Vergleich zur weichen Mamille sehr feste
Finger im besonders sensiblen Mundraum des
Kindes stellt einen starken Reiz dar und sollte dem
therapeutischen Einsatz (z.B. bei falschen Saug- und/
oder Zungenbewegungen, hypotoner Saugmusku-
latur oder speziellen anatomischen Besonderheiten
im Mund-Kieferbereich) vorbehalten bleiben. © Ch. Herzog.

Ein untberlegter Einsatz des Fingerfeedings birgt folgende Risiken:

- Deutlich verringerte Mundéffung des Babys
- Unnattrliche Dehnung des harten Gaumens durch den Finger
- Hohes Abhéangigkeitspotential, Kinder akzeptieren keine andere Fiutterungsmethode mehr

Die Anleitung der Eltern zum Fingerfeeding bendtigt eine sorgfaltige und zeitaufwandige Einfuhrung,
um die Gefahr des Antrainierens eines falschen Saugmusters auszuschliel3en. Dies erfordert die
intensive Betreuung und Begleitung der Familie durch eine speziell geschulte Kraft und ist im Klinik-
Alltag kaum zu leisten.
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https://www.elacta.eu/wp-content/uploads/2017/04/HB_2014_03_Stillen-mit-dem-Brustern%C3%A4hrungsset.pdf
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