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Erndhrungssauger missen in Grofe, Form und Beschaffenheit der Brust
moglichst &hnlich sein, damit das Kind die Maoglichkeit hat, seine
Saugmuskulatur richtig zu gebrauchen.

Der Durchmesser der Lippenauflage muss mdglichst grof3 sein.

Beim Saugen an der Brust umfassen die Lippen die Brustwarze und einen Teil
des Warzenhofes.

Nur mit einem Sauger mit breiter Lippenauflageflache ist eine ahnliche
Lippenhaltung moglich.

Der Saugnippel muss lang und rund sein.

Beim Erfassen der Brust wird die Brustwarze mit einem Teil des Warzenhofes
in den Mund gesaugt. Die Brustwarze wird dabei langer = ,,Saugzapfen®, aber
nicht abgeschrégt.

Ein langer runder Saugnippel ist der Brustwarze beim Saugen am
ahnlichsten.

sdyaugzapfen-Funktion®

Der ,,Saugzapfen™ wird beim Saugen und Schlucken an den Gaumen gedriickt
und gesaugt. Die Zunge ist gemeinsam mit der Brust die Kieferformerin.

Je besser sich der Sauger an die Mundhdhle des Kindes anpassen kann,
desto &hnlicher ist er der Brust. Latex ist meist weicher als Silikon.

Der Sauger braucht eine hautéahnliche Oberflache.

Die Haut der Brust bietet dem Kind eine Oberflache, die einen guten Kontakt
ermoglicht.

Sauger mit ,,samtiger* oder ,,seidiger* Oberfliche sind der Haut ahnlicher.

Das Loch des Saugers soll so klein wie mdglich sein.

Anfangs ist die Milchmenge, die das Kind aufnimmt, sehr gering. Spéter
reguliert der S&ugling durch das Saugen an der Brust den Milchfluss selbst.
Der Flaschensauger mit dem kleinsten Loch ist fur den Anfang wichtig.
Auch spéter soll das Loch so klein sein, dass das Kind kréftig saugen muss.

Die individuellen Bedurfnisse und Eigenheiten des Kindes haben
Vorrang.

Das Kind muss mit dem Flaschensauger zurechtkommen; auf seine
Bedirfnisse und Eigenheiten ist zu achten. Manche Sduglinge geben einem
stabilen Sauger aus Silikon den Vorzug gegeniber dem weicheren Latex-
Sauger.

Es ist wichtig, dass das Kind gut saugen kann.
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Was kann noch vom Stillen abgeschaut werden?

Vieles, was beim Stillen selbstverstandlich ist, hat auch flr das Futtern mit der Flasche Gultigkeit.

Beim Stillen gibt die Mutter dem Kind die Brust. Es ist mit der Mutter in Kontakt.
Die Flasche wird beim Futtern von der Mutter gehalten. Das Kind ist mit der Flasche nicht allein.

Beim Stillen ist der ganze Korper des Sauglings mit dem Korper der Mutter in Kontakt.
Beim Fattern mit der Flasche kann der Saugling ebenso gehalten werden, dass Kérperkontakt besteht.

Beim Stillen wird der S&ugling so gehalten, dass Blickkontakt moglich ist.
Auch beim Futtern mit der Flasche ist Blickkontakt méglich, wenn er in einer ,,Stillhaltung“ gefiittert
wird.

Beim Stillen wird das Kind abwechselnd links und rechts angelegt. Die beidseitige Stimulation ist fur die
Reifung der Gehirnfunktionen wichtig.

Auch beim Futtern mit der Flasche kann das Kind abwechselnd im linken und im rechten Arm
gehalten werden.

Eine Stillmahlzeit dauert anfangs ca. 20 bis 30 Minuten, individuell auch langer.
Es ist gut fir die Muskulatur und die Verdauung, wenn das Fittern mit der Flasche ebenso lange
dauert.

An der Brust machen Sauglinge immer wieder Pausen.
Pausen sind auch mit der Flasche nattrlich.

Die Brustwarze der Mutter wéchst nicht mit, aber sie gibt im Laufe der Stillzeit mehr Milch und die
Muskulatur des Kindes arbeitet kréftiger.

Sauger mit breiter Lippenauflage und langem, rundem Saugnippel sind fir jedes Alter richtig. Die
SaugergroRe kann gleich bleiben, der Nahrungsbedarf wéchst jedoch. Dann sind Flaschensauger mit
mehreren kleinen bzw. einem gréferen Loch nétig.

Beim Saugen an der Brust bestimmt das Kind, wann es satt ist.
Beim Flaschchengeben muss die Mutter mehr auf die Signale des Babys achten als auf die
vorgegebene Tagesmenge.

Aus der Brust der Mutter kommt nur Milch, kein Brei.
Breisauger sind fir gesunde Kinder tberflissig, da breiige Nahrung mit dem Loffel gegeben wird.

Beim Stillen kann sich der Kiefer frei bewegen, weil das Gewicht der Brust nicht auf den Mund des
Sauglings driickt.
Das Gewicht der Flasche wird mit einem leichten Zug gehalten.

Im Kontakt mit der Brust gibt es kein storendes Material, mit dem der S&ugling in Kontakt kommt und es
kommen alle Inhaltsstoffe direkt in den Mund des Sauglings. Die Brust ist MBT-frei und Latex-Allergien
sind nicht moglich.

Achten Sie beim Kauf einer Flasche und eines Flaschensaugers darauf, dass sie frei von MBT
(Weichmacher), BPA (Bisphenol A) und PAK (Polyzyklische aromatische Kohlenwasserstoffe) sind.



