Sauglingsernihrung in akuten
Krisensituationen

kute Krisensituationen und
Kriege ereignen sich iiber-
proportional hiufig in wirtschaftlich

drmeren Lindern. Zudem gibt es

zurzeit weltweit geschitzte 60
Millionen Fliichtlinge und Ver-
triebene. All diese Menschen

brauchen Wasser, Nahrung, Obdach
und medizinische Versorgung.
Sauglinge und Kleinkinder sind in
Krisensituationen  besonders  dem
Risiko von Mangelernihrung, Krank-
heit und Tod ausgesetzt. Dieses offen-
sichtliche Leid und zahlreiche Ammen-
marchen fithren dazu, dass sehr rasch
kinstliche Sauglingsnahrung, Flaschen
und Sauger gespendet und verteilt
werden.

In akuten Notsituationen ist Mutter-
milch (haufig) die einzige verfugbare
und sichere Nahrungsquelle fir den
Saugling. Wird die stillende Frau aus-
reichend unterstiitzt, profitiert die
ganze Familie davon. Wird kunst-
liche Siuglingsnahrung zugefuttert,
reduziert sich das Muttermilchangebot
und die Risiken fir den Siugling er-
hohen sich. Unregelmifigkeiten in
der Verteilung der Babynahrung, un-
zureichende hygienische Verhiltnisse
bei der Zubereitung, sowie fehlende
Informationen zur Verwendung von
Muttermilchersatzprodukten verstarken
Mangelernihrung, begtnstigen das Auf-
treten von Krankheiten und erhéhen
die Sauglingssterblichkeit.

Kénnen Frauen unter Stress
stillen?

Voriibergehend kann der Milchspende-
reflex vom Stress beeintrachtigt werden.

Die Milchproduktion wird alleine vom
Stress nicht beeintrichtigt. Hiufiges
Anlegen wird die Ausschiittung von
Oxytocin — dem Hormon, das fiir den
Milchspendereflex verantwortlich ist
— wieder anregen. Oxytocin reduziert
seinerseits die miitterlichen Stressre-
aktionen auf hormoneller Ebene.

Produzieren mangelernidhrte
Frauen ausreichend Milch?
Normalerweise ist es die Mutter, nicht
das Kind, die unter Mingeln leidet.
Es ist wichtig fur die Mutter Nahrung
bereit zu stellen — damit ihre eigene
Gesundheit und ihre Energie nicht
wegen Mangelernihrung leiden. Nur
bei extrem mangelernihrten Frauen —
nur etwa 1 % dieser Frauen — kann die
Milchproduktion auch beeintrichtigt
werden.

Was, wenn die Mutter bereits
abgestillt hat?

Mit hiufiger Stimulation und Unter-
stutzung koénnen Frauen ihre bereits
reduzierte Milchproduktion wieder
steigern. Die Stimulation kann durch
ein gut saugendes Baby, durch Ab-
streichen mit der Hand oder Pumpen
erfolgen. Der Prozess kann einige Tage
oder Wochen dauern und die Mutter
braucht Ermutigung, Unterstitzung,
Nahrung und, so weit wie moglich,
Schutz vor Stress. Monitoring des
Babys ist sehr wichtig, damit sicher-
gestellt ist, dass es wihrend der Auf-
bauphase gentigend Kalorien und
Flussigkeit bekommt. Es kann voriiber-
gehend notwendig werden, die Milch
der eigenen Mutter mit Spendermilch
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bzw. kleinen Mengen kiinstlicher Baby-
nahrung zu erginzen. (S. Punkt zur
sicheren Vorbereitung der kunstlichen
Babynahrung)

Vermeiden Sie...

> Spenden von Muttermilchersatz-
produkten, Babyflaschen und
Saugern

Solche Spenden unaufgefordert an
Familien zu verteilen

v

> Die erwihnten Produkte mit der
allgemeinen Lebensmittelverteilung
auszugeben.

> Muttermilchersatzprodukte ohne

Schulung der Betreuungspersonen

und Folgeuntersuchungen zu ver-

teilen.

Probepackungen von Sauglings-

nahrung auszugeben.

> Die Verwendung von Flaschen und

v

Saugern zu férdern (hohes Risiko

der Kontamination und schwierig zu

reinigen).

Verteilung von Trockenmilchpulver

als Einzelware.

> Verwendung von Produkten, die in
fremden Sprachen gekennzeichnet
sind und nicht den Anforderungen

v

des Internationalen Kodex zur Ver-
marktung von Muttermilchersatz-
produkten entsprechen.*

> Praktikenn, die das Stillen, die Re-
laktation, das Stillen durch Ammen
oder die Verwendung von Frauen-
milch behindern.

> Sehen sie nicht untitig zu, wenn
Muttermilchersatzprodukte,
Flaschen oder Sauger gespendet
werden.

*Der internationale Kodex zur Vermarktung von Muttermilchersatzprodukten sowie die folgenden Resolutionen sollen eine sichere Ernidhrung von Saug-
lingen und Kleinkindern gewahrleisten, durch Schutz und Férderung des Stillens, sowie durch enge Grenzen des Marketings fr kunstliche Sauglings-
nahrung, Flaschen, Sauger und weitere Getrinke und Lebensmittel, die das Stillen ersetzen sollen.



Das sollten sie tun...

> Erwerben Sie benétigte Sauglings-
nahrung lokal auf normalem
Handelsweg

> Lagern Sie unerbetene Spenden, bis
UNICEF mit einer Koordinierungs-
stelle und der Regierung einen Plan
fur die sichere Verwendung der
Produkte entwickelt hat.

» Verteilen Sie Muttermilchersatz-
produkte gezielt an jene Saug-
linge, die es brauchen, durch einen
qualifizierten Gesundheits- oder
Ernihrungsberater mit spezieller
Schulung fur Stillen und Siuglings-
nahrung.

> Die sichere Zubereitung von Saug-
lingsnahrung sollte im Einzel-
gesprich mit den Betreuern des

Kindes geschult werden. Regel-
mifdige Kontrolluntersuchungen,
einschliefilich regelmifiiger Ge-
wichtskontrollen sollen erfolgen.
Wird Siuglingsnahrung verteilt,
muss die notige Menge so lange und
regelmiflig zur Verfigung gestellt
werden, so lange es jene Kinder, die
darauf angewiesen sind, brauchen.
Fordern Sie den Einsatz einer Tasse
fur die Gabe von Sauglingsnahrung
und raten von der Verwendung von
Flaschen und Saugern ab.

Wenn Pulvermilch ungebeten bereit-
gestellt wird, sollte sie mit den iib-
lichen lokalen Getreideerzeugnissen
vermengt werden, so dass sie nicht

mehr als Muttermilchersatznahrung
verwendet werden kann.

Wihlen Sie jene Marken, deren Be-
schriftung eine Sprache verwendet,
die von den Nutzern verstanden
werden kann und deren Label den
Anforderungen des Internationalen
Kodex zur Vermarktung von Mutter-
milch entspricht

Stoppen Sie aktiv Spenden von
Sauglingsanfangsnahrung: schreiben
Sie an die Medien, Agenturen, zu-
stindigen Ministerien, WHO und
UNICEE Teilen Sie diese Publikation.
Stellen Sie die Mittel fur Still-
forderungsprogramme zur Ver-
fugung.

Ernahrung von Sduglingen unter sechs Monaten im Notfall: ein Triage-Ansatz zur Entscheidungsfindung

Mutter hat das Kind vor
der Krise gestillt

Milchbildung ausreichend

Stillunterstiitzung, Beratung

IBCLC

Mutter hat das Kind vor o
der Krise NICHT gestillt

Milchbildung
unterbrochen/reduziert

Stillen durch Amme
akzeptiert/angebracht/
Amme vorhanden

Stillen akzeptiert

Unterstiitzung zum Wiederaufbau
der MM oder Relaktation

Milchbildung méglich und

Stillen durch Amme NICHT
akzeptabel, unangebracht,
Amme NICHT vorhanden

Milchbildung nicht
maglich, Stillen nicht
akzeptiert

Unterstltzung und Sicherstellung
einer sicheren Ernahrung mit
Muttermilchersatzprodukten

-

Still- und Laktationsberaterinnen IBCLC (International
Board Certified Lactation Consultants) sind die einzigen
international anerkannten Spezialisten fiir Stillen und
Laktation mit medizinischem Hintergrund.

Die Entscheidung ,Stillen” oder ,Nicht Stillen* hat kurz-

und langfristige Einfliisse auf die Gesundheit des Kindes
und der Mutter. Allerdings ist Stillen nicht immer einfach
und braucht méglicherweise professionelle, fachkundige
Unterstiltzung. \_

Kontaktieren Sie |hre IBCLC




