L'allaitement maternel : partir du bon pied

Allaiter est la fagomaturelle et physiologiquée nourrir les bébés et les jeunes enfants, attladmain est spécifiquement destiné
aux bébés humains. Les laits de formule prépapgsta de lait de vache ou de soja (pour la plupagme les designer) ne
présentent que des similitudes superficielles dedait humain, et les publicités qui les présentmrtrement sont trompeuses.
Allaiter devrait étre facile, et exempt de difficultés pour la @ttpdes méres. Un bon démarrage donne a l'allaitetoetes les
chances d'étre une expérience heureuse pour lacaor@me pour son bébé.

La grande majorité des meres sont parfaitementbbepal‘allaiter leur bébéxclusivementpendant environ 6 mois. En fait, la
plupart des meres produisgaitis que suffisammentle lait. Malheureusement, des routines hospitdidépassées et fondées sur
l'alimentation artificielle sonéncoreen vigueur dans trop d'établissements de santéneéent pour certaines meres et leur bébé
l'allaitement difficile, voire impossible. Pour gliallaitement démarre correctement, les premietss peuvent étre cruciaux.
Cependant, méme avec un trés mauvais départ, hgadeanéres et de bébés s’en tirent.

L'astuce pour bien allaiter est de faire en soue lg bébérenne bien le seinUn bébé qui prend correctement le sein regoit
correctement du lait. Un bébé qui ne prend pas leiesein a des difficultés a recevoir suffisamnamiait, surtoutsi la sécrétion
lactée de la mére est faible. Une mauvaise prissedy c'est comme donner au bébé un biberon axedtétine dont le trou est
trop petit; le biberon est plein de lait, mais b6 n'en prendra pas beaucoup. Quand un bébé prankk sein, cela peut
également causer des douleurs aux mamelons dersa Btési le bébé ne recoit pas suffisamment deilaiestera au sein trés
longtemps, aggravant ainsi la douleur. Malheureesem'importe quipeutdire que le bébé a une bonne prise, méme si c'est faux.
Trop de personnesensément compétentes savent tout simplement pas ce qu'est une banise Voici quelques moyens qui
contribuent a faciliter I'allaitement :

1. Une bonne prise du sein est cruciale pour le stées de l'allaitement.C'est la clé d'un allaitement réussilalheureusement,
de nombreuses meres regoivent «l'aide» de persgun@®g savent pas comment évaluer une bonne miseia. Si I'on vous dit
que votre bébé de deux jours téte correctemens gloe vous avez les mamelons trés douloureux, sogatique, et demandez
laide d'une personne compétente. Avant de quithépital, vous devriez avoir eu la démonstrationeqvotre bébé téte
correctement, et qu'il recoit véritablement du titvos seins; le personnel devrait vérifier quesveavez comment vous assurer
qu'il en recoit suffisamment (type de succion otwrerpausefermeture). Allez voir la rubriqu€lips du Dr Jack Newman
démontrant une bonne mise au sein (ainsi que @awidéos). Si vous et votre bébé quittez I'ho@taissavoir cela, demandez
rapidement l'aide d'une personne expérimentée (@deuillet «Effectuer la mise au sei). Certaines meres se font dire par le
personnel hospitalier que si l'allaitement est dartux, la prise du sein est mauvaise (habitueléwmi), et on doit alors retirer
le bébé du sein et recommencer. Ce n’est pas umeehidée. La douleur s’atténue habituellementa ehise au sein devrait étre
corrigée sur l'autre sein ou a la prochaine téRstirer le bébé du sein et répéter encore et erlaom@ise au sein ne fait que
multiplier la douleur et le dommage aux mamelons.

2. Le bébé devrait étre mis au sein immédiatemenipees la naissancelLa grande majorité des nouveaux-nés peuvent e m
au sein dans les instants suivant la naissancéaiEmes recherches ont démontré que, lorsquiande laisse la possibilité, les
bébés de quelques minutes seulement rampent signtee de leur mére jusqu'au sein, et commenceéatea de leur propre
initiative. Ce processus peut prendre une heurplas, mais durant ce temps la mere et le bébé drester ensemble pour
commencer a s‘apprivoiser. Les bébés qui «s'autachant» ainsi courent moins de risque de connaiée problémes
d'allaitement. Ce processus ne demaauatzun effortde la part de la mére, et le prétexte de la trapdg fatigue de la mére due a
'accouchement, souvent fourni pour ne pas perenegta, est purement et simplement un non-sendaiEndes études ont
également montré que le contact peau a peau amdrmeére et son bébé garde le bébé au chaud agissjbune couveuse (voir la
section sur le contact peau-a-peau). Soit dit esad, durant ce temps, plusieurs bébés ne premuere sein et ne téteront pas.
En général ce n'est pas un probléme et cela na pas d’'attendre que le bébé soit prét a alleesu ke contact peau-a-peau est
bon pour le bébé et la mere méme si le bébé npaste

3. La mere et le bébé devraient cohabitetl n'y aabsolument aucune raison médicaleur séparer les mamans et les bébés en
bonne santé, méme pour de courtes périodes.

* Les hdpitaux qui ont pour habitude de séparer kxesnet les bébés apres la naissance sont compigtdépasses, et les
raisons invoquées pour ce faire démontrent auxngaigui contréle la situation (I'hdpital) et qui laecontréle pas (les
parents). Souvent d'autres fausses raisons sonédsnPar exemple, une raison souvent donnée et fébé a expulsé
du méconium avant la naissance. Un bébé qui a &l méconium et qui se porte bien quelques nsrapees la
naissance se portera bien et n'a pas besoin der phissieurs heures «sous observation» dans unveusel

« Il n'y a aucune preuve que les méres qui sont éépate leur enfant sont plus reposées. Au conties sont plus
reposées et moins stressées quand elles ont Ibérawec elles. Méres et bébés apprennent commenirdmu méme
rythme. Ainsi, quand le bébé commence a se réwgibair une tétée, la mére commence également &vedler
naturellement. Ce n'est pas aussi fatiguant pomelee que d'étre réveillée en phase de sommeibmpilotomme c'est le
cas quand le bébé se réveille loin d'elle. Si hoontre a la mére comment allaiter son bébé coudaéduéere sera plus
reposée.



* Le bébé montre bien longtemps avant de pleurel gieénvie de téter. Par exemple, sa respiration peanger. Ou
encore, il peut commencer a s'étirer. La méresalans un sommeil 1éger, va se réveiller, sorvéatommencer a couler
et le bébé sera calme et heureux de téter. Undpdil@ura pleuré pendant un certain temps avamedidis au sein pourra
refuser de téter méme s'il est affamé. Meres eéhdpvraient étre encouragés a dormir céte a cthépgital. C'est un
excellent moyen pour la mére de se reposer quanéblé tete. L'allaitement devrait étre relaxantogtfatiguant.

4. Des tétines ne devraient pas étre données au bélbsemble y avoir une controverse au sujet de $&xice du phénoméne de
la «confusion sein-tétine». Les bébés adopterométnode qui leur donnera le flot de liquide lesplapide, et pourraient refuser
les autres. Ainsi, les premiers jours, quand laenm&rmalement ne produit que peu de lait (commeuppar la nature), et que le
bébé prend un biberon (comme prévu par la natuaeed) lequel il obtient un flot de lait rapidetidique de préférer la méthode au
flot rapide. Nul besoin d'étre un scientifique gémiour comprendre ce qu'aucun des pourtant nomimefiessionnels de la santé
qui sont censés vous aider ne semble capable devain Notez quee n’est pas le bébé qui est confua confusion sein-tétine
n'a pas comme seule conséquence possible le rekesirdpar le bébé, mais englobe une variété dadgmes, incluant le bébé qui
ne prend pas le sein aussi bien qu'il pourraitie=fet ainsi, il ne recoit pas assez de lait ddauére a les mamelons douloureux.
Le simple fait qu'un bébé puisse «prendre les deexsignifie pas que le biberon n'a pas d'effeatieéduisque aujourd’hui il
existe des alternatives possibles quand le bébésairb de suppléments (voir articles n°«Btilisation d'un DAL»et n° 8
«Alimentation au doig® pourquoi utiliser une tétine artificielle ?

5. Pas de restriction quant a la durée ou la fréquece des tétéedJn bébé qui téte correctement ne restera pasimdes heures
durant pour une tétée. Si c'est le cas, c'est giéméent qu'il ne prend pas correctement le sefre eecoit pas tout le lait qui est
disponible. Trouvez de l'aide pour évaluer la smeau bébé et utilisez la compression des seinsqumile bébé recoive plus de
lait (article n° 15«La Compression du seijp»La compression est trés utile durant les presvjmurs pour favoriser I'écoulement
du colostrum. C'est cela qui aideraneh l'utilisation d'une tétine ou d'un biberam,le fait de mettre le bébé a la pouponniére.

6. Les suppléments d'eau pure, d'eau sucrée ou daitl artificiel sont rarement nécessairesLa plupart des suppléments
pourraient étre évités si on permettait au bébpreidre le sein correctement et de recevoir ladlafonible. Si I'on vous dit que
le bébé a besoin de suppléments sans que queltpituobservé pendant qu'il téte, demandez a récéaae d'une personne
compétente. lbxistede rares indications médicales pour la supplértientanais habituellement, les suppléments sonpqsés
pour la convenance de I'équipe médicale. Si degléoents doivent étre donnés, ils doivent étre dsrinprioriau seinavec un
Dispositif d'Aide a la Lactation (voir article n9,5as avec une tasse, ni un compte-gouttes, doaji, ni a la seringue, ni au
biberon. Le meilleur supplément est votre proprestoum. Il peut étre mélangé avec 5% d'eau SuEirgeus ne pouvez pas en
exprimer beaucoup au début. Les laits artificielsant pratiquement jamais nécessaires durantdesqrs jours.

7. Les boites de lait gratuites et les documentsfefts par leurs producteurs ne sont pas des cadeaulXunique objectif de ces
«cadeaux» est de faire de vous des utilisateutaitdartificiel. C'est une technique de marketingstefficace, et de moralité trés
douteuse. Si vous en recevez de la part d'un iofewl de la santé quel qu'il soit, vous devriemsvinterroger sur ses
connaissances en matiére d'allaitement et sur iseawnd'engagement pour l'allaitement. «Mais jegdin de lait artificiel parce
gue mon bébé ne recoit pas assez de mon lait i@, mais, plus vraisemblablement, vous n'@azrecu une aide efficace et
votre bébé ne recoit tout simplement past votre lait disponibleMéme si vous avez besoin de lait de formule, grere ne
devrait vous proposer une marque particuliére onisvoffrir des échantillons. Cherchez une aftficace Les échantillons de lait
artificiel ne sont pas une aide.

Dans certaines circonstances, il peut étre implesdis commencer l'allaitement rapidement. Cependaplupart des indications
«médicales» (prise de médicaments par la mére,epample) ne sonpas de véritables raisons pour arréter ou retarder
l'allaitement, si I'on vous a dit le contraire, wavez étémal informée Demandez une aide efficace. Les bébés prématurés
peuvent commencer a étre allaitdsaucoup beaucoupplus tdt que ce qui est préconisé dans de nombsemices de
néonatalogie. En fait, les études ont démontréadert trés définitive qu'il eshoins stressanpour un bébé d'étre nourri au sein
gue de recevoir un biberon. Malheureusement, deébreum professionnels de santé s'occupant de préfsate semblent pas étre
au courant de ce fait.
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